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Eingenysbeatdtigung an den Bumdesprisidenten
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Zur Rede des Bundesprésldenten ilber den Beltrag des
Blrgers zur Grundwerte-Dimkussion

Von Heinz Rapp MdB
Stellvertretender Voreitzender der Grundwertekommission der SPD

Die Rede, mit der Bundesprésident Walter Scheel bel der Verlelhung des
Theodar-HeuB=-Prelaes am 11. Februar die BlUrgerinnen und Blrger aufgerufen
hat, zur Grundwerte-Diskussion beizutregen, wird nachulrken. Caf sie nicht
der Tegesjournalistik anheimgefelien ist und nicht die {blichen postwendend-
befliseseren Stellungnahmen der Parteien ausgel@st hat, wird jeder hegriifien,
der w2iB, wle rasch Zerredetes dem Yergeasen verfallen kenn.

Eipe Sinn-Krise macht sich breit, legt sich wie Mehlteu suf dle Men=-
schen, ihre Einrlchtungen, Llhre persgnslen, gesellechaftlichen und politi-
schen Bezighunpen, Lange vor der 8lkrise schon - so der BundesprBsident -
haben eich Unlustpeflhle gemehrt, het der Mut zur selbstverantwerteten Ge=-
staltung des eigenen Lebans abgenommen, hat Steataverdrossenheit sich breit-
gemacht, Insoweit es der wirtschaftliche Aufatleg und die eigene Leistung
im Wiederaufbau waren, woraus viele Menschen viele .Jahre lang Selbstbestd-
tigung und Bindung gewonnen haben, muBte die Erfehrunpg, dal des perafnliche
und das allpgemeine Wohl ganz offensichtlich nicht nur Funktionen des Wohi-
gtande aind, Llicken reifen: Identitdteveriust, "Weltbildverlust", Bindungs-
verlugt. Und dig so entstandere Leerg hat mancherlel angesogen: Elit#ren
und menschenfeindlichen Utopismus hahen wir erlebt; den Zug zum Riesigen
und Massenhaften, der den Einzelnsn vereinsemt; Anzeichan eines neuen Netio-
nelismus = vermeintliche Chance der Selbstwertgewinnung durch Identifikation
mit einem Uber-Ich - aind nicht zu Ubersshen.

Die Menaschen "wissen nicht mehr, wie es weiterpehen soll" (Scheel) ~
der Forteehritt iet ins Gerede gekommen, Der bei vielen an die Stelle trans-
zendenteler Glaubenstiberzeugung getretene Glaube des 19. Jahrhunderts, wis-
senschaftlicher und technisch-#konomischer Fortschritt flihre logisch und
zwingend such zu Fortachritt in der Verwirklichung der Werte, zu zunebmender
Varnlinftigkeit, zu eruelterten Rechten des Individuums unc zur Vertiefung
der Bemeinachaftesolideritit, dieser Gleube ist in zwel Weltkriegen und
durch die 28zuren der letzien Jahre erschittert worden. Wir wissen, daB
technisch~ulssenschaftlicher Fortschritt potentiell zersthreriseh iet. Unse-
re Beaellechaft lebt in einem echiimmen MiBverhdltnia van fektiacher Dyna-
mik und der Unkenntnis derilber. Nicht wir "machen den Fortschritt”, vielmehr
macht in zunehmendem Mafe der Fortschritt wns - ein Fortschritt, dessen po-
sitive und negetive Auswirkungen in ihrem vertrackten Mischungsverhdltnis
niemand mehr so recht zu durchechauen vermag. Wir fOhlen uns "Entwicklungen
lherentuortet, fiir die niemend verentwortlich ist” {Scheel). Darin und in
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dem mit der Ziel- und Sinnkrlse einhergehenden Gef#hrdungepotential sieht
der Bundesprisident das politische Prohlem umserer Zeit, Zugleich sber
warnt sr um der Freiheit willen vor dem KurzschluB, es sel Aufgabe des
Staates nder irgendeiner gesellschaftlichen Gruppe, mit Verbindlichkelt
fir alle dle Antwort zu geben. "Der Stast ist {(nur)} deszu da, dem Einzelnen
die Rehmenbedingungen defir zu geben, def er seine Vorstellungen van
Glick verfalgen kenn" {Scheel), wobel sich Teilinteressen nur vam Gemein-
wohl her bestimmen lasasen. Deshalb fordert der Bundespréeident alle Blire
gerinnen und 80rger suf, derfiber nachzudenken und in eine breite Diskus-
gion derdber elpzutreten, ob und inuwleweit die Ulirde des Menschen = in
diesem Begriff und in diesem Paostulat treffen sich Grundwertoriemtierung
und Grundrechtsverwirklichung ~ gesichert it und was zu ihrer weieren
Entfaltung zu geschehen hat.

Daf die Spzisldemokraten die Grunduwertediskussion l&ngst aufgenommen
haben und dabel such fiir andere Pionierdienste leisteten, lieght sozusagen
in der Natur der Sache: Vom Zuweifeln, ob Bestehendes konserviert werden
eall, kgnnen auf Strukturerhaltung bedeschte Konservetive unangefochten
bleihen; «emmt sber eine sich Bls fortschrittlich veretehende Partel mit
dem Begriff des Fortschritts nicht mehr zurecht, se erwachsen ihre Schuie-
rigkelten mit ihrer Identit#t. Ole Orientierung von Politik an den Grund=-
werten der Freiheit, der Gerechtigkeit, der SplidaritBt fithrt zwingend
zu der Eingicht, daB bloRes Festhelten am unangemesser gewordenen Strux-
turen wertzerstdéirend wirken kann; gerade wer da glaubt, lediglich festhalten
zu 8ollen, verdndert. Und deshelb ist es so gefdhrlich, wenn die Union -
um's konkret werden zu lessen~den Leuten ob der Zueifel ifiber die "Zukunft
des Fortechritte" einredet, man brsuche ja nur 2u tun, wes men immer getan
hat. Die Rede des Bundespré#sidenten macht deutlich, dal des von Erhsrd
Eppler eipgefithrte Qenken in den Kategorien des Weri~ und des Struktur-
konservatiyismus zum besseren Verathndnis vieler unserer Probleme beitragen

kann.

Pie Kommission Grunduwerte der SPD, vom Partelvorstand dazu eingesetzt,
der Partei den Diengt des kontinuierlichen Nachdenkensz {iber diese Fragen
zu leisten, flihlt sich durch die Rede des Burndespr#sidenten in ihrer Ab-
gicht best#rkt, der Partei rechtzeltig vor dem Parteitag '77 eine Hilfe
zur breiten Entfeltung der Grundwertediskussion zu geben. Da@ diese Dia-
kuseion nicht in einem abetrekten Wertehimmel geftlhrt werden kann, ist
klar. Bundespriédsident Scheel het ihre Bedeutung u.s8, an den Beispielen der
Energieprobleme, der Verkehrspolitik, cer Informetionspolitik herausgesr-
beitet, Die Frage ist, wie wir morgen leben wollen, leben kdnpen = und wie
wir demgemdf eine "Politlk heute fiir morgen" zu gestalien haben. Dle Fra-
ge 1pt, wie wir Wertfortschritt zum MaBstab das technisch-~materiellen
Fortechritts srheben kiinnan, Gewif 1st die 9ilpBe VYerldingerung wvon Ver-
ganganheit auch Fartschritt - Fortschritt aber weohin? Die Fragestellunn
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lautet: Welche Richtwng einer winachenswerten gepellechaftlichen Entuick~
lung folgt sus den Grundwerten der Freiheit, der Garechtigkelt, der So~
lideritét = sue der Wirde des Menschen eleo?

Der BundesprBaident fordert "politieche Geesmtbilder", esr bezeich-
rnet die Ererbeltung solcher Gesemtbilder mle dle Aufgehe der Politik sm
Ende diesea Jehrhunderte. Sle kbnnmen sich, meint er, tur srgsben aus
der #ffentlich und brelt geflhrten Grunduerte-Diskusslon. Die Grundwer=-
te~-Kommission beim Parteivorstand der SEPD wird die Forderung nech "pge
litischen Gesamiblldern" genesu pré#zieieren miesen: Reformpolliik darf =
nicht zuletzt um der Notwendipgkelt breiter Zustimmung willem, die auf
Vertrauen grindet - nicht verstanden uerden ale eine Rbfolge sazusagen
revolutionirer Teilschritte auf eine globale Utopie hin (mit deren Hin-
tergrund des Irrglauhens an die ¢otale Machbarkeit aller Dinge}; Refor=-
men sind vielmehr Schritte der Entfaltung der einmal zum BewuRtsein ihrer
selbst gekommenen Gesellechaft der freien BUrger. Dle Grunduerteorien=
tierung ihrer Politik gibt den Gozialdemokraten Sicherheit in Bezup auf
die Richtung elner “"komparstivischen Palitik", nicht aber GewiRhelt {ber

irgendein "Endziel".

Zum SchluB seiner Anspreche forderte der Bundesprésident die Ande-
rung "unseres politischen Stila", Der stellvertretende Vorsitzende der
5PD, Hanm Koschnick, het vor kurzem gesagt, such die SPD habe da Fehler
gemacht. Den eigentlichen Adresssten der Scheelachen Mehnung wird jeder
erkennen, der seing Wernung vor den Frage- und Denkverbaten zur “ennt-
nis nimmt ~ Frage- und Denkverbote, wie sie in der Blirgerkriegsparple
des Unione=lghlkampfa von 1976 impliziert angelegt weren, Wenn gie COU
nur erst anfengen wollte, Partel sein zu wollen wund nicht mehr “Union®,
k#nnte die Grundwertediekussion, wes ndtig widre, such zwlschen den qros-
sen politischen Gruppen in Gang kommen, Wer Jedoch auf der Besis dea
klginaten gemeinsemen Nenners Unlon im Sinne von "VYolksgemeinschaft®
sein will, wird immer wieder der Gefahr erliegen, anderen, defen das
nicht genilgt, des Gesprlch zu verweigern und eie gben sus der "Volksge-
meinschaft" hersusdistanzieren 2u wollen. (-/24,2,1877/vo/1lD)
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Wiorum peht se bel den Arzthonoreren 7
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Cie Auseinanderaetzung muR jetzt durchgestenden werden

Von &vgen Glombig MdB
Vorsitzendar ces Arbeltskreises Sozislpolitik der SPD-Bundestagsfraktion

Die Protestaktion von Teilen der Arzteschaft habzn die geplante Neu-
ardnung der #rztlichen Vergitung in das Zentrum der politischen PAuselnan-
dersetzung um den Gesetzentwurf der Bundesraegierung zur Kansolidierung der
Krankenversicherung gerlickt. Worum qeht es dehei?

1/ Em geht um die Einkommen der Kessensrzte, nicht sber um die
Quelitét und den UmFfang der medizinimchen Versorgung, um die
Nlederisssungs- oder Therapiefreiheit nder gar um das Frei=
heitliche Gesundheitswesen,

Dem fnsehen der Arzte k#nnte es mur nittzen, wenn eie sich offen zu dem
gar nicht ehrenrithrigen Streben nach hilheren Einkommen bekennen wiirden,
etett sich hinter dem Engegement filr das liohl der Petienten zu verstecken.
Niemand neidet den Kessendirzten ihr Einkommen. Fest steht aber such, def die
Arzteeinkommen durch Abziige vom Einkommen der krankenversicherten Arbeit=-
nehmer firmenziert werden, Angesichts des starken Anstiege der Krankenver-
aicherunpsbeitréige und der dringenden Notwendigkelt der Kostend#mpfung
kenn ea deshalh nicht susbleiben, dafl en den Arzthonoraren gespart werden

M

2/ Die niedergelaesenen Arzte snllen keinesuegs zum Siindenbock
fir Finanzierungeachwierigkeiten der Rentgnversicharung ge-

macht werden.

Richtig ist vielmshr, daB v8llig unsbhéngig von den Problemen ¢er Rene
tenversicherung eine Kostenddmpfung im Gesundheitswesen erforderlich ist
und daf dazu nieht nur die Arzte und ZshnBrzte, sondern auch die anderen
Anbieter von Gesundheiteleistungen, belzutragen haben werden, also auch
die Krankenhauetréger, die Apotheker und die pharmazeutische Industrie.
Auch den Versicherten werden durch ¥orrekturen sm Leistungsrecht Ein-
schrankungen zugemutet. Die Arzthonorere sind flir sich genommen ein drin-
genges Problem,das mit der Rentenversicherung nichte zu tun hat, und das
eret recht nicht mit einer Erhdhung des Rentenversicherungsbeitrags aocer
mit eipem Krankenversicheruyngsheitrag der Rentner geléist werden kann.

Die vorgesehere Reduktion der Zamhlungen der Rentenversicherung flir die
Brenkenversicherung der Rentner von 17 auf elf Prozent der Rentenausgeben
1et, anders als such von #rztlicher Selte gern beheuptet wird, keine Uber=
wHlzung der finenziellen Risiken der Rentenversicherung auf die Krankenver-
gicheryng. Tetsache ist vielmehr,deB die Rentenversicherung in den letzten
Jahren nur deshalb liher ihre gesetzliche Verpflichtung hinsus mehr als glf
PFrozent der Rentenausgaben fiir die Krankenversicherung der Rentpsr ge2ahlt
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hat, um dla im Krankenversicherungeeektor veyursachten Koetensteigerungen
oue Mitteln der Remtenversicherung zum Tell aufzufangen.

3/ Die Einkommen der %assenBrzte dfirfen nicht mehr - wie bisher -
stdrker ensteigen als die Einkommen der Versicherten.

Penn ein dberproportionaler Einkommenszuwachs der Brzte hedeutet im
Klartext, oa@ allein zur Finanzisrung der #rztlichen Einkpmmensverbesserungen
die Kramkenkeasenbeitréige immer weiter angehoben werden miBten. Nechcem cas
Durchachnittseinkommen eines Kessenarztes suf des Sechsfarhe des Durche
achnittaeinkommena der Arbeltnehmer angestiegen iat, kd#nnen die Arzte nicht
mehr erwarten sls h8ehstens die Sicherung der erreichten Position. Eine klu-
ge #rztliche Stendesvertretung mii8ie des einkelkulieren.

4/ Dhne #nderung der gesetzlichen Grundlagen kann die Dynamik der
Honorare nicht gestoppt werden.

Die Arzte weisen gerne suf die freiwillige Empfehlungsvereinbarung des
Jahree 1976 hin, die taeteSchlich defiir gesorgt hat, def der Anstieg der
Arzteinkammen nur geringfligig Uber dem der Arbeitnehmereinkommen lag, Damels
gei gezeigt worden, helBt es, daB es chne den Gesetzgeber geht, Ip Wirklich=
keit besteht jedoch keine Uhance, duf die Politik der freiwilligen Honorar-
begrenzung- fortgesetzt werden k8nnte. Allzu deutlich weren die Stimmen von
prominenten Hrztlichen Standesfilhrern, die noch var wenigen Moneten weltere
Empfehlungsvereinberungen kategorisch abgelehmt haben. Der Vorsitzende der
thagsentrztlichen Bundesvereinigung, Dr. Muschallik, hat am 11, Dezember 1976
ganz deutlich erklirt, es sel "unser aller Wille, daB fiir 1978 susschlief=-
lich Honorerverelinbarungen suf Landesebene wirksam werden sulien®. Der Stell-
vertretende Vorsitzende ces Verbendes niedergelasserer Hrztz (NAV), Or. Mai-
wald, nannte die Empfehlungsvereinbarung von 1976 - so des HArztehlatt "ata.
tus" = soger eine "Garotte flr die KamsenHrzte,

Jdet2t, aozusagen in letzter Minute, versprechen dieselben #rztlicken
Stendaspolitiker, die vorher die Empfehlungevereinbarungen bek#mpft haben,
auf einmsl eine frelwillige Homararbegrenzung, um damit c¢as Kostend&mpfunge-
gesetz zu Fall z2u bringen . Ole Geduld der Yersicherten ist aber zu lange
strapaziert worden, sls daB man eich jetzt noch auf Dauer allein auf die
Einsicht und den guten Willen der #rztlichen Standesvertretungen verlassen
kdnnte. Dle Erfahrung hat gersde gezeigt, da@ nur extremer Oruck der &f-
fentlichen Meinung die Arztevertreter zur KompromiBbereitschaft bewegen
konnte. Es wdre unzumutbar, niecht zuletzt auch fiir die Arzte eelbat, wenn
€8 such in Zukunft immer wieder einer heftigem Bffentlicken Auseinender-
setzung bedlrfte, ehe im Bereich cer Keasen#irzte verninftige einkommenspoli-
tische GrundsHtze respektiert werden. Deshalb wird es fiir alie Seteiligten
das Heste sein, wenn Jetzt die Auseiranderasetzung durchgestenden wird und
dann eine geeetzlische Regelung der #rztlichen Yergiltung gefunden wird, die
tis Arzthonorare wigder aus der Diskumsimn hringt,

Im {brigen wird nach der im Gesetzemtwurf der Bundesregierumg vorge-
sehenen Regeluny das Element der frelwilligen Vereinbarung zwischen Kranken-
kesgen und Kassendrzteachaft keinesfells zu kurz kammen, Die bundzsweite
Empfehlungsvereinbarung von 1376 sell ja gerade deg Muster fUr die gzsetz-
liche Neunordnung der Hrztlichen Vergtitung sein. Es soll iediglich zur ge-

~ setzlichen PPlicht gemecht werden, in Jedem Jahr eine neue Empfehlungsver-

elnbarung auszuhandeln. Auch die Vertrapssutanomie der einzelnen Kassen-
arztlichen Versinigungen und der Landesverbénde der Krankenkmasen hlelbt
bestehen.Durch die Empfehlungsvereinbarung wird nur der Rehmen abgesteckt,
in dem sich ihre Vertragsabschllisse zu hewegen haben.

5/ Dis Begrenzung des Anatiege der Arzteinkommen muf bei den Ur-
sachen ansetzen. Die lraachen liegen derin, 3a8 die Kassendrzte

o«G—
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- neuerdings mit Unterschieden van Fachrichtung zu Fachrich-
tung = lhre Honorere bislang weitgehenc ohne VYergréi@erung

des persidnlichen Arbeitaelnsatzes erhBhen konnten, indam sie
gie Zahl der ahgerechneten Brztlichen Einzellsistungen ver=-
mehrtennoder billigere Elnzelleistungen durch teurere ersetzten.

Dp die Patienten, was die Notwendigkeit Yrztlicher Leistungen angent,
gar nlcht anders kilnnen, &ls sich auf den Rat des Arztes zu verlessen, kbn-
nen die Arzte Menge und Struktur der Nachfreg2 nech #rztlichen Leistungen
praktisch allein bestimmen. Wegen der allgemein Ublichen Berechnungen der
Arzthonorare nach dem System der Einzelleistungsvergitung erkliht jede zu-
g&tzlich abgerechnete nder Jede durch eine teurere eresetzie billigere Ein-
zellelstung das Einkommen. Die begrenzte perstinliche Arbeitskraft des
Arztes stellt dabel kelne Schrenke dar. Die zusHtzlichen Leistungen werden
némlieh vorwiegend durch Ausnutzung des technlschen Fartschritts erbracht,
d.h. nicht durch vermehrten Arbeitseinastz ded Rrztes, sondern durch Einsatz
von Hilfepersonsl und zusdtzlichen Apperaten (deren Kosten, wie Lbhne ader
Abschrelbungen in den une beksnnien ststistischen Deten lber die Arzteinw
kommen selbstverstndlich bereits als gewinmmindernd abgezogen sind). Eine
weeentliche Zunmshme der Arbeitszelt der Arzte ist mit der Zumehme der
Leistungen-nicht notwendigerweise verbunden und auch tetsdchiich in cen
letzten Jshren trptz des ernormer Leistungsenstiegs nicht stetistisch nach-
welsbsr.

Dieger Mechanismus der Eilnkommensvermehrung der Arzte ist Im der wisw
senscheftlichen Diskussion als "doppelte Dynamisierung" beschrieben worden:
die Vergiitungen der Brztlichen Einzelleistung sind in den letzten Jehren
kontiruierlich engehohen worden. Insofern haben die Arzte also bereits am
sllgemeinen Produktivitatszuwachs teilgehabt. Zusd#tzlich haben sie aber
denk des Produktivit8tsfortschritts in der #rztlichen Prexis auch plelchzei-
tig die Zahl ihrer Einzelleistungen vermehrt und deraus einen weiteren €in-
kommenszuwachs erzielt, Zwei Faktoren der Elnkommensdynemik haben sich also

tberlapert.

&/ Dle von der Koselitlon vorgesehenen Magnehmern zur Neuordnung der
#rztlichen Vergiitung sollen nicht die Erbringung zusHtzlicher
und verhesserter drztlicher Einzelleistungen unterbinden. €s
goll lediglich verhindert werden, daRB daraus welterhin Uberpro-
portionale Einkommenszuwdchse entstehen.,

Der Vorwurf der Beeintr¥chtigung der medizinischen Versorgung isf unce-
rechtfertiogt, Es geht um E£inkommensbegrenzung, nicht um Leistungsbegrenz.g.
Die stBndig steigende Zehl der Hrztlichen Verrichtungen bzw. die Verschie=
bung van billigeren zu teureren Verrichtumgen ist Ausdruck des technischien
Fortschrittes und kann nicht die elnkommenspolitische Farderung nach einem
wachaenden Anteil der Kassenfrzte am Sozielprodukt rechtfertipen. Auch die
Angehiirigen anderer Praduktionszweige kdnnen-sua ihrem Produkéivitétsfort-
achritt keinen Anspruch auf tberproportionslen Einkommenszuwachs ableiten,
Eine tberdurchschnittliche Einkommenssteigerung ktinnte nur dann begrlndet
werden, falls die persdnliche Arbeltszeit der Kaesendrzte zunimmt.

€in wichtiger Untarschied besteht aellerdings zwischen den Kassenarzian
und snderen Ssrufagruppen. In einer einigermalen funktionierenden Markiwirt-

'?-
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schaft sorgen zwel Faktoren defir, dag die Einkommsn in zinem Wirtschafts-
zweig such bei hohem technischem Fortsehritt nicht ellzusehr wachsen: dle
Nachfrege der Encdverbreucher lst nicht belisbly vermehrbar,urnd sulerdem
werden durch hobe Einkommen auch Komkutrehten angelockt, mit denen dann der
Markt getellt werden muB.

Beide Mechanismen existleren sber nicht fllr die niedergelassenen
Krzte, Dig Arzte scheffen (ebgesshen devon, daB aie den erstmasligen Rrzte-
besuch des erkrenkten Patienten nicht herbeiflhren kBnnen) die Nachfrage
nach ihren #rztlichen Lelstungen weitgehend selbst und die hohen Zugengs-
berrieren zum Arztberuf (Abitur und leanges Studium) verhindern eine wirk-
geme Konkurrenz. Ole Begrenzung des Elnkommenssmstlegs, die in enderen Wirt-
schaftezuelgen vom Merkt bemorgt wird, muB im Gesundhelitswesen und speziell
im Bereich der amhuylanten Hrztlichen Versorqung entueder durch gemetzliche
Regelungen oder eber durch kollektive vertregliche Regelungen besargt were
den. Pie Augbalancierung der Arzteinkommen durch Vertrége vam Selbstvere
wsltungskBrperechaften iet der 5inn der von der Bundesregierung beabaich-
tigten Honorarreform.

7/ Der materielle Anpeiz fiir den einzelnen Arzt, slle Hrztlichen
Leiatungen zu erbringen, die er fir erforderlich hdlt, wird
ungeschmdlert bhestehen blelben. Eine Minderung der Qualitit
der Brzilicken Veranrgung durch die neue Regelung der &drztli-
chen Vergiitung 18t =susgeschlossen,

Die Begrenzung des Zuwachses der Arzthonorare hezieht sich suf die soge-
nennte Gesamtvergitung, d.h. auf die gesamte Honorarsumme, die ven einem
Lendesvagrband einer Kessenart an die zustBndige Kassendrziliche Vereinigung
zu zshlen ist. Die Verteilumg dieses "Honorarkuchena" an die einzelnen #as-
senlirzte obliegt nach dem Gesetz nach wie vor der Kesesnérzilichen Yereinl-
gung. Auch kiinftig werden die Honorere der einzelnen Hrzie nech MaBpaebe der
Zghl und des Wertes der shgerechneten &rztlichen Einzelleistungen berechnet
werden k8nnen. Des Lelstungsprinzip bleibt elsoc ungeachtet der Begrenzung
des Anstiege der gesemten Honmorarsumme fUr den einzelnen Arzt voll in Kraft.
Denn trotz der Begrenzung des Gessmthanorers kann der einzelns Arzt durch
zuaitzliche Leistungen PUr sich persdnlich einen gr¥Beren Teil der Gesamt-

verglitung erhalten.

Durch die gesetzlich vorgeschriebene bundeseipheitliche Empfehlungs-
vergingarung wird lediglich dafllr gesargt, daB d¢er Anstieg der gesamten
Homorarsumme sich im Rahmen dea Anstiege des Pro-Kopf-Einkommens hilt. Da-
bel sind Jewells die Projektionen des letzten Jahreswirtachsfisherichtes der
Bundesregisrung zugrunde zu legen. Berlckaichtigt wird aber euch der Anstieg
der Praxiakosten und die Entwicklung der Hrztlichen Arbeltszeit. SchlieBlich
wird auch eine Ausweitung des Umfangm ¥rztlicher Leistungen night auf dle
Honorarsteigerung engerechret, wenn sie durch Gesetzesinderungen oder Ande~
rungen des Satrzungsrechis der Krenkenkaseen verursacht iet.

Auch hier zeigt aich, ¢al die Zielsetzung der geplanten Honorarreform
rein einkommenspolitisch ist, deB aber keine Beeintréchtiqung der rztiichen

Versorqung beabaichtigt oder such nur als unbesbsichtigte Folge zu beflrch-
ten iat, (=/26.2,1977/va/la)
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Pae groBe Verwirraplel der Unlan
Dig sozlalpolitischen Vorstellungen der Opposition sind widersprichlich

Yon Kurt Vogeleeng Md8
Mitglied des Bundestagssusschusses flr Arbelt und Spzialordnung

Wlie man hirt, wird die Oppositign eret in drei Wachen Lber eln so=
zimlpolitieches Konzept verfligen., Ihre VYorschlé#ge zur Rentensanierung und
zur Kostendimpfumg im Geaundheltsussen will die Union elsa nech ihrem al-
ten Brundeatz "so nicht und jetzt nichi! der DFfentlichkelt unterbreiten.

Eine Voretellung Uber dea Notwendige und des Migllche in diesem wich=-
tigen Bereich der Gesellscheftspolltlk hat man oder man hat sie nicht.
Der Vorsitzende der CDU/CSU=-Frektion im Oeutschen Bundestag, Helmut Kohl,
breucht einmal menr viel Zelt, um die traditiprell widersprichliche Hal=-
tung der verachiedensten Unionapolitiker zu sichten, zu saortieren und
viellelchi- wenigatens nach auBen hin zu vereinheltlichen.

Bleichwohl ist das ehemalige aozialpolitische Zugpferd der Uniom, Hens
Katzer, klirzlich durchgegangen, nechdem es lenge genug unruhig im Sand der
Manege gescharrt hatte, Beitrageerhdhungen in der Rentenversicherung und
Krankenversicherungabeltrge filr Rantner schlégt Katzer jetzt vor. Neu ist
des nicht. Schon im Dktober 1976 hette der Sozlalbeirat Varschllge in oie-
ser ARichtung unterbreitet. Ole sczlalliberale Koalitinn hat eich demit
safort und intensiv auselnandergesstzt und Jetzt mit ihren Gesetzentulrfen
zur Rentemganierung und Kostenddémpfung im Gesundheltswesen eine geachlos-
sene Konzeption vorgelegt, die gesemtuirtscheftliche Aspekte nicht aue
dem Auge verliert und gleichzeitig filr eine mEglichet gerechte Verteilung
der Lasten auf viele Schultern sorgt.

ketzer fordert zwar Bhnliches, will sher auf einmal Rentner und Bel-
tragezahler belssten, Vor der Wahl waren solche Vnratellunmgen (wie sie
etwa in der FDP. ventillert worden waren) van der Union noch als "soziale

Demontage" bezelchnet worden.

Katzer epricht davon, da sich dle Union &n keinem Konzept beteiligen
werde , dae lediglich eine Kostenverlagerung von der Renten- suf die Kran-
kenversicherung vorsieht. Weiter beachwdrt er die ¥pstenehrlichkeit" in
der Sozialversicherung. Eben die aber ist in den Gesetzentuwiirfen der Bun-
desreglerung angestrebt: Die Belastungen migaen dort aufgefangen werden,
wo aie entstehen. Beisplelsuelse soll die Arbeitslosenversicherung nicht
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nur Beitrlige filr die Krenkenversicherung der Arbeitslosen zshlen (uie bis-
har), sondern such zur Rentenverelchsrung. Des hBlt Herr Katzer fir richtig.
Sinngemdl kann die Wrankenversicherung dann eber nicht erwarten, def die
hohen Ubsrzahlungen weiterieufen, die von der Rentenversicherung zn die
Krankenversicherung in den letzten Jehren (berwieszn wurden. Gerade in der
Krankenversicherung hat 28 die augenfdlligsten Kuetenstelgerungen gegeben.
Hler muB meniert werden, um eine selbstzerstlrerische Explaosion zu ver-~

hindern.

Wenig Handfestes hiirt man derilber von Katzer. Zurlckgepfiffen het
ihn suBerdem der COU-~Vorstend, Weniger wegen der Tendenz seiner KuBzrungen,
mehr, weil der stelivertretende Vorsitzende der CBU nicht dem von dzr
Partel gesetzten Termin ahuarten mochte. Der COU~Heushaltsexperte Albert
Leicht und der Parlsmentarische Gesch#ftafihrer der C8lU=Laendesgruppe ,
Rihner, widersprachen Ketzer aber such im Grundsdtzlichen: Die COU, B8z
Leicht, kdrnne nicht h8here Beitr#ge fordern und zugleich die Mehruwert=-
steuererhiihungen mit der Begrilndung ablehnen, caR die Abgabenbelestung
zu hoch sei. Die CDU hat sher 8ffentlich soger noch mehr Melnungen als
Sprecher: Leicht melnt neuerdings, man mbese eine BeltregserhBhung zur
Rentenversicherung und sine Beteiligung der Rentner an der Krankenversi=-

cherung zumindest priifen.

Der Hauptgeschiftsfilhrer der CPU~Sozialausachisse, Alhbrecht Hasinger,
wigderum gab seinem Voreitzenden Katzer Flankenschutz, wshrend der neue
Vorsitzende der Mlttelstandsverelnigung der GOU/CSY, Gerhard Zeltel,
eine Beitragserhtihung in der Rentenversicherung einen Schritt in die
falsche Richtung nannte, da dawlft dic Mittelschichien besonders getroffen

wliirden.

Das Verwirrspiel wird vollkommen durch den COU~Bundestagssbg=ordne~
ten Norbert Blim, der anregt, dle flexible Altersgrenze vorzuverlegen,
soyle durch die baden-ulirttembergische COUMinisterin Griesinger, die
die Altenpflege von den Krankenkassen bezshlen lassen will.

Von Melmut Kohl hdrt mam indesaen gar nichte. Ob er liber die Wider-
spriche in der Sozielpolitik der Union reflektiert? Zu bezweifeln iast
Jedenfalls, daB er sie beseitigen kanm., Aber dazu hat er nach dem Willen
geiner Partei je immerhin noch drei Yochen Zeit. Nicht alles, waes lange
wdhrt, wird endlich gut. (=/24.2.1977/v0/ 10}



