»Arztzeit ist Behandlungszeit
und nicht Schreibtischzeit*

Der aktuelle Biirokratieindex zeigt einen leichten Anstieg der Biirokratiebelastung in den
deutschen Arztpraxen. Ziel der KBV ist es, den Aufwand um ein Viertel zu reduzieren.

ie biirokratische Gesamtbelastung

der Praxen ist im Jahr 2017 leicht

gestiegen — und zwar um 0,21
Prozent. Das sind rund 115.000 Netto-
arbeitsstunden mehr als im Jahr zuvor.
Dies ergab der Biirokratieindex (BIX) fiir
Vertragsdrzte und -psychotherapeuten,
den die KBV mit der Fachhochschule des
Mittelstandes ermittelte. Der BIX wurde
analog zum Biirokratiekostenindex (BKI)
des Statistischen Bundesamtes konzipiert,
mit dem der beim Bundeskanzleramt
angesiedelte Nationale Normenkontrollrat
(NKR) die Biirokratiekosten misst und
kontrolliert. Der BIX stellt transparent
dar, wie viel Zeit die niedergelassenen
Arzte und Psychotherapeuten im Jahr fiir
Verwaltungsarbeit aufwenden. Die Unter-
suchung basiert auf den Ergebnissen des
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Projektes ,,Mehr Zeit fiir Behandlung*,

das im Jahr 2013 ins Leben gerufen wurde.
Insgesamt wenden die Niedergelassenen
aktuell etwa 54 Millionen Stunden im Jahr
fiir Biirokratie der Selbstverwaltung auf
Bundesebene auf. Das wiederum bedeutet:
Praxen arbeiten im Durchschnitt 60 Tage
lang Informationspflichten der gemeinsa-
men Selbstverwaltung ab. ,,Biirokratieab-
bau ist oft eine Sisyphusarbeit: Wahrend
sie an einer Stelle erfolgreich verringert
wird, entstehen an anderer Stelle neue
Belastungen®, sagt Dr. Thomas Kriedel,
Vorstandsmitglied der KBV.

Eine deutliche Reduzierung der Biirokratie
konnte dieses Jahr zum Beispiel mit der
Vereinfachung der Chronikerbescheini-
gung erreicht werden. Die Entlastungen

werden jedoch insbesondere durch den
vermehrten Aufwand bei der Verordnung
von Krankenbeftrderungen aufgehoben.
So sind Krankentransporte um iiber zehn
Prozent gestiegen und umfassen mittler-
weile rund 51 Millionen Fille pro Jahr.

Eine weitere Erkldrung fiir den gestiege-
nen Aufwand ist die zum 1. April 2017 im
Rahmen der Reform der Psychotherapie-
Richtlinie neu eingefiihrte Informations-
pflicht ,,Individuelle Patienteninformation
Psychotherapie“. Unter der Annahme von
jahrlich rund 788.000 Féllen bedeutet
diese eine beachtliche Belastung fiir die
Psychotherapeuten von rund 223.000 zu-
sétzlichen Nettoarbeitsstunden. Insgesamt
konnte durch die Reform der Psychothe-
rapie-Richtlinie der Biirokratieaufwand

fiir die Praxen aber deutlich reduziert
werden. ,,Die Niedergelassenen wiinschen
sich mehr Zeit fiir ihre Patienten. Das
zeigen alle Befragungen. Deshalb darf die
Belastung durch Biirokratie in den Praxen
das notwendige Maf3 nicht tiberschreiten®,
erkldrt Kriedel.

Mehr als vier Milliarden Euro

Bereits in einer im August 2015 vom NKR
veroffentlichten Erhebung, beliefen sich
die jahrlichen Kosten durch die zahlrei-
chen Informationspflichten und Verwal-
tungsvorgaben auf mehr als vier Milliarden
Euro. Daraus gingen 20 Handlungsempfeh-
lungen hervor. Im Oktober 2017 zogen der
NKR, die KBV und die anderen Projekt-
partner nun ein positives Fazit — von den
13 Handlungsempfehlungen fiir den ver-
tragsdrztlichen Bereich sind zehn bereits
umgesetzt oder stehen kurz davor.

Insbesondere durch den demografischen
Wandel ist auch fiir die Zukunft mit stei-
genden Behandlungszahlen zu rechnen.
Es wird daher zu einem weiteren Anstieg
der biirokratischen Belastung fiir Pra-
xen kommen, wenn der administrative
Aufwand nicht reduziert wird. Die beim
BIX betrachteten Informationspflichten
beruhen auf Vorgaben der gemeinsamen
Selbstverwaltung. Die KBV selbst pladiert
schon lange dafiir, diese zuriickzufahren:

BUROKRATISCHE
BE- UND ENTLASTUNGEN 2017
IN STUNDEN

BELASTUNGEN

1. Verordnung Krankenbeforderung
2. Individuelle Patienteninformation Psychotherapie
3. Préventionsempfehlung Erwachsene

4, Bescheini der Arbeit fahigkeit auf Muster 1

5. Dokumentation DMP COPD

ENTLASTUNGEN

»Unser Ziel von 25 Prozent Biirokratieab-
bau muss verbindlich per Gesetz veran-
kert werden®, betont Kriedel, ,,Arztzeit ist
schliefllich Behandlungszeit und nicht
Schreibtischzeit“. Mit dieser Reduzierung
um 25 Prozent wiirden den niedergelassen
Arzten iiber 13 Millionen Stunden pro Jahr
zusatzlich fiir die Patientenversorgung zur
Verfiigung stehen.

Aus Sicht der KBV stellt die Digitalisie-
rung eine grof3e Chance dar, diesem Ziel
naher zu kommen. Dennoch reduziert sie
nicht zwangsldufig die administrativen
Aufgaben fiir Praxen. Bei der Planung

und Umsetzung der Digitalisierung in der
vertragsdrztlichen Versorgung sollte daher
das Augenmerk stédrker auf das Potenzial
fiir die Entlastung von Biirokratie gerichtet
werden, meint die KBV.

Weitere Informationen zum BIX
sowie detaillierte Empfehlungen
fiir den Biirokratieabbau in der
drztlichen Versorgung unter:
www.kbv.de/html/bix.php

Aus diesem Grund appellierte sie auch an
die Politik, bei den gesundheitspolitischen
Vorhaben in der ndchsten Legislaturpe-
riode darauf zu achten, dass Arzte und
Psychotherapeuten nicht mit weiterer
Biirokratie belastet werden. Denn Versor-
gung funktioniert nur, wenn Arzte und
Psychotherapeuten die Zeit haben, das zu
tun, was sie am besten konnen: sich um
die Gesundheit ihrer Patienten kiimmern.

Nicolas Ebert

Die d ungen von
A00.000 iiber 100.000 Stunden

haben sich entscheidend
auf die Entwicklung des
g 000 | Indexes ausgewirkt.

200.000

100.000

-100.000

1. Patientenaufkldrung bei Uberschreitung der Festbetragsgrenze

2. Bescheini dauerbehandelte Krankheit
3. Erhebung Daten im Ersatzverfahren

~200.000

4. Antrag auf Fortsetzung der Behandlung (Psychotherapie)

5. Antrag Kurzzeittherapie (mit Gutachterverfahren)
6. Ausstellen von Uberweisungen

-300.000 —

-400.000
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