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Ring frei fiir eine neue Runde in der MVZ-Debatte: Mit einer breiten Medienprdsenz
wird aktuell der Blick auf mit Investoren verbundene MVZ-Trdger und ihren Beitrag zur
Versorgung gelenkt. Eine relevante Diskussion, die jedoch mehr Sachlichkeit braucht.

Verbunden mit einer offensiven Offentlichkeitsarbeit hat die KV Bayerns Anfang April eine Analyse der
Abrechnungsdaten von MVZ und insbesondere von MVZ, die einem medizinfernen Investmentfond
zugerechnet werden, publiziert. Studienverantwortlich ist das IGES-Institut. Dem vorangegangen waren
thematisch verwandte Berichterstattungen im BR2 (Radio) und NDR (Fernsehen).

BR2 [ 29. Mdrz 2022: Medizinische Versorgungszentren - zwischen Profit und Gesundheit!
NDR | 5. April 2022 : Spekulanten greifen nach Arztpraxen?
KVB/ 7. April 2022: Gesundheit darf kein Spekulationsobjekt sein’

In unterschiedlicher Ausprdgung lduft die Berichterstattung und auch die nachfolgende Kommentierung
2.B. durch drztliche Berufsverbdnde oder andere KVen auf die Forderung hinaus, dass die Politik nicht
Idnger tatenlos zusehen diirfe, wie der Einfluss von Kapitalinvestoren auf das Gesundheitswesen besténdig
wdchst. Basisargument ist die These, das MVZ und insbesondere MVZ mit Investorenbezug wegen der un-
terstellten Renditepriorisierung mehr Leistungen und Honorare abrechnen als niedergelassene Arzte, und
dass fiir einzelne Fachrichtungen regional monopolartige Strukturen entstehen kénnten. Insgesamt liegt
der Auseinandersetzung dabei eine Tonlage, die mit 'Alarmismus' umschrieben werden kénnte, zu Grunde.

Die oft sehr kritische, politische Debatte zu MVZ und zu dem durch sie pointiert symbolisierten Wandel der
ambulanten Landschaft, begleitet uns, als Verband, wie auch die MVZ-Betreiber von Anfang an. Dabei wird oft
zwischen 'guten' und 'schlechten' MVZ anhand des Tragermerkmals unterschieden. Diese Perspektive blendet jedoch
aus, dass das Tragerkriterium noch nie geeignet war, als MaRstab zur Messung von Versorgungsqualitat zu dienen. So
standen in den MVZ-Anfangsjahren allgemein alle Klinik-MVZ in der Kritik. Mit denselben Argumenten, die heute den
investorengefiihrten MVZ entgegengebracht werden — wahrend das klassische MVZ regionaler Kliniken inzwischen
wahrnehmungstechnisch von der ,schlechten’ auf die ,gute’ Seite gewechselt hat. Insofern muss die Frage gestellt
werden, wie viel der Debatte der reflexartigen Ablehnung von Verdnderungen geschuldet, und wie viel Sorge
beziglich der Folgen fiir die Patientenversorgung wirklich berechtigt ist.

Eine Antwort auf diese Frage bietet die aktuelle, in der Tendenz gegen einzelne Tragergruppen gerichtete Medienar-
beit gerade nicht. Dabei gilt, dass die MVZ schon deshalb kontrovers betrachtet werden, weil ihr markantestes Merk-
mal die Durchbrechung des bisherigen Grundsatzes ist, dass nur Vertragsdrzte ambulante Leistungen erbringen
dirfen. Wobei eine kritische Perspektive vor allem von Akteuren der arztlichen Selbstverwaltung eingenommen wird.
Von Patienten sowie von den inzwischen mehr als 20 Tsd. Arzten, die in den MVZ arbeiten, gibt es dagegen kaum ne-
gative AuBerungen. Gerade letztere hitten auch, angesichts des Arbeitnehmermarktes, den die ambulante Versor-
gung darstellt, problemlos die Moglichkeit, mit den Flissen abzustimmen und andere Arbeitsstellen zu wahlen.

Von daher muss in der aktuellen Debatte zwingend einerseits fiir mehr Sachlichkeit und andererseits strukturiiber-
greifend fir eine Verbesserung der Datengrundlage eingetreten werden. Klar ist, dass innerhalb dieser Diskussion
dem Thema der nicht-arztlichen MVZ-Trager als arztliche Arbeitgeber eine besondere Aufmerksamkeit sicher ist.
Schon deshalb, weil solche MVZ-Strukturen in einer Art symbolhafter Zuspitzung schlichtweg alle Elemente vereinen,
die das heutige Gesundheitswesen von dem der ,guten, alten Zeit’ unterscheiden. Gleichzeitig sollte aber die Relation
gewahrt bleiben, denn die Dynamik der MVZ-Entwicklung ist keine Bedrohung fiir die Vielfalt der Versorgungs-
landschaft. Das Stapeln von Prozenten? - wie auch in der IGES-Darstellung teilweise als Methode angewandt - Gber-
deckt, dass die Versorgungsrelevanz der MVZ nur ausgesprochen langsam, um einzelne Zehntel-Prozent jahrlich
steigt und derzeit bundesweit bei 12 % bei den Humanmedizinern und 5 % bei den Zahnarzten liegt. Der Cluster der
Investoren-MVZ, den das IGES fir Bayern untersucht hat, hat dort eine Versorgungsrelevanz von 0,67 Prozent.
DebattengrofRe und tatsachliches 'Problem' stehen entsprechend zueinander in einem auffalligen MiRverhaltnis.

1 https://www.br.de/mediathek/podcast/radioreportage/medizinische-versorungszentren-zwischen-profit-und-gesundheit/1853376

2 https://www.ndr.de/fernsehen/sendungen/panorama3/Spekulanten-greifen-nach-Arztpraxen,arztpraxen110.htmi

3 https://www.kvb.de/presse/presseinformationen/presseinformationen-2022/07042022,

489 % alls bayrischen Versorgungsauftrdge sind einem MVZ zugeordnet, davon wiederum 10 % einem Investor als Trdger, ein Prozentsatz der zuletzt mit einer
Dynamik von 78 % gestiegen ist. Das dndert nichts daran, dass deutlich weniger als 1 % der bayrischen Arzte und Artsitze zu einem Investoren-MVZ gehéren.

Der Bundesverband Medizinische Versorgungszentren — Gesundheitszentren — Integrierte Versorgung e.V. (BMVZ) férdert bundesweit die
ambulant-kooperative Versorgung zum Wohl der Patienten. Er steht fiir fachkundigen Erfahrungsaustausch, praxisnahen Wissenstransfer
sowie fiir die aktive Gestaltung der rechtlichen Rahmenbedingungen fiir eine zukunftsorientierte und moderne Gesundheitsversorgung.
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