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onmen Sic brw. koanen wir
|
privaten Krankervers-
wernichten! Emne rheto-

rische Frage® Mamchten! Ha doch
der Comndherbexperte lene Spahn,
immerhin ein Mann einer Parei,
nambich der CDU, de baslang -
ebemso wie die FOP - abs Verfech-
ter der pervaten Kassen galt, an der

nAbschaffen der PKV
wirde viele Praxen

in den Ruin treibens
Existenr dieser privaten Krankenver.
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iebe Kolleginnen und

hefig ra limien. Wir binsen diesen
Sinneswande] nicht acharirockend
ak cinen ernemien Schwenk der
CDU hinnehmen, denn die Abschaf.
fump der PRV warde vazle Praven in
den Ruin troben, Nar mat dem KY-
Honorar bufen ensere Praxen aof
lange Sacht = due Insobvwera]

Dias Thema ist leider keine Ein-
tapsfliege, die Disknusion dargber
halt uch it Monaten in allen Me-

Dr. Giinter Gerhardt

Treten wir offentlich fur
den Erhalt der PKV ein!

dien. Wird offentlch daraber diskn-
ert, muss man wch von Politken
sogar sagen lassen, dass dies _die Are-
teschaft”™ wohl nicht besomders inte-
reswere: Bea mar hat sich noch kein
Arzt beschwert; und mm Wort melden
dachtigen (Anm. Verfasser: Arrte.
karmrmer, KBV, Arrteverbande )™
Neun Milbonen Menschen in
Destschiland snd privat krankeswer-
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Die Fweiteibang
GEV and PEV grebvt 2af den Gedan-
ken rortick, dao der Seast sine Far-
Krankheitsfall nicht far dic Kosten
aafkommen koanen. Beserverdie-
nersde konnen sch dagegen prival
vertchern. Dheser Dashenns macht
durchass Sinn und w erhalienewernt,
kommt die PKV doch als cinrige
Erankerverachermnguoyiten ohne
freende Zoschtisce sos. Desbulb - so0-

wie gus porern Bipennotr - mtssen |

wir ans mit allen ars ror Verfiygeng
sichenden Miticln far den Fortbe-

Das schliefit enen rwafdlos be-
sichenden Reformbedarf nicht ans.
50 kann es nicht san, dass wir das
PEV -System gber die Mafien aus-
nutren (cinen Asl, of dem mon Gty
w1gt rnan nucht ab). Und es mos er-
lzabt sein, aber (ruaalrtit=tandards
in der PKV nachradenken. Dhe PKV
ihrersats mas ebenfalls ihre Re-

form- Hmaaigaben machen: Ver-
trichspebahren, Provisonsexnesss
allern far Altere Menschen

Wenn - worstcase! - wirklich die
Trererang = prvate =nd peastrliche
Krankenveruichernng safpehoben
wiird, it dlas ein weiterer Schritt in
eine Richtang, dee ons nicht rech
sein kann, Sie wird die arxtliche
Versorgung nichi verbessern. Dienn
& werden sich dann noch mehe Arz-
tinnen und Arrie prpen cine Nisder.
lasrang in Deatschland entscheiden
brw. uich &in anderes Berninield m-
chien. Dias mmss alken Betoiligten wad

haben, dies offen re kommmunmeren
mdndtwm.mm o

»GKVY als Ersatz der
PKV - das bringt
keinen Cent mehr«

mit _politischen Einstreonngen”™
(lamben Sic mir, s peht!

Der Echalt voa GEKV snd PXY hat
ranicha nechis mat der Exnfahrang
ciner Brgerversicherang ra tun.
Dzt kBeinen wir uns snfreanden,
nar mas danchen das (reformasris)
System der PKV erhalten bleiben.

Jam Abschhyss kann ich mir
cine haufig vorpebrachte, mebhr als
blanzegipe ton mcht
verkneifen: ‘Wird die PKY sasge.
hengert, dann bekommit die CKV
das rar Verfogang sehende Geld. ™
Mal garz davon abpeschen, das das
rechitiich micht peht - e witirde anch
die Bnamrielle Sitnstion unierer Pra-
xen um nachl cinen Cent verbessern,
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