_UNTERNEHMEN ARZTPRAXIS

VON HAUSARZT ZU HAUSARZT

Dr. Gerd W.
Zimmermann

Facharzt fur
Allgemeinmedizin
Kapellenstraf3e 9,
D-65719 Hofheim

— Der Bundesgerichtshof hat entschie-
den, dass die Klausel tber die Zahlung ei-
ner monatlichen Gebihr fur die Fihrung
des Darlehenskontos in den allgemeinen
Geschéftsbedingungen einer Bank unwirk-
sam ist. Er fihrt in seiner Begriindung aus,
dass es sich bei der strittigen Gebiihren-
klausel nicht um eine der Inhaltskontrolle
von vornherein entzogene Preisklausel
handelt. Eine solche liegt nach sténdiger
hdchstrichterlicher Rechtsprechung nur
vor, wenn die betreffende Gebuhr den
Preis fir eine vom Klauselverwender ange-
botene vertragliche Leistung festlegt.

Die Kontoflihrungsgebiihr dient jedoch
nicht der Abgeltung einer vertraglichen

Keine Kontoflihrungsgebuihren bei

Darlehenskonten

Gegenleistung oder einer zusatzlichen
Sonderleistung der Bank. Diese fiihre das
Darlehenskonto vielmehr ausschlie3lich zu
eigenen buchhalterischen bzw. Abrech-
nungszwecken. Der Bankkunde hingegen,
der seine regelmaBigen Zahlungspflichten

Ublicherweise dem Kreditvertrag oder
einem eigenstandigen Zins- und Tilgungs-
plan entnehmen kann, ist auf die Flihrung
eines gesonderten Darlehenskontos durch
das Kreditinstitut im Regelfall nicht ange-
wiesen.
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Die Geblihren, die hier von Banken (iblicher-
weise geltend gemacht werden, bewegen
sich in der Gr6Benordnung wie bei Bar-
geldabhebung am Bankautomaten. Das Ur-
teil diirfte sich deshalb bei den Millionen
Kunden, die Banken haben, eher dort nega-
tiv und weniger beim Kunden in Gestalt einer

Impfungen jetzt richtig ansetzen

— Impfungen als Vorsorgeleistungen der
gesetzlichen Krankenversicherung werden
nach wie vor viel zu wenig in Anspruch ge-
nommen. Wahrend die Durchimpfungsrate
bei Kindern vermutlich wegen der dort
sehr engmaschigen Vorsorgeuntersu-
chungen hoch ist, nimmt sie mit zuneh-
mendem Alter ab. Gerade bei Erwachse-
nen gerat das Impfen in Vergessenheit.
Vertragsarzten kommt deshalb bei der Er-

Bei Erwachsenen
gerat das Impfen
zu oft in Verges-
senheit.
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héhung der Teilnahmeraten eine wichtige
Rolle zu. Da die Impfungen im Rahmen der
Schutzimpfungs-Richtlinie auBerhalb des
Regelleistungsvolumens — ohne Mengen-
begrenzung zu festen Preisen - verglitet
werden, haben sie natiirlich auch eine be-
triebswirtschaftliche Bedeutung fur die
Praxis.

Die KVen schlieBen in der Regel regionale
Impfvereinbarungen in Anlehnung an die
STIKO-Empfehlungen mit den Krankenkas-
sen ab. Neben diesen Pflichtimpfleis—
tungen kénnen die Krankenkassen weitere
Impfungen als Satzungsleistungen aner-
kennen, z. B. Ubernehmen einige Kassen
die Kosten fiir Reiseschutzimpfungen. Die
Praxisgebihr entféllt bei Impfterminen.
Nur wenn weitere Untersuchungen und
Beratungen notwendig werden, muss der
Arzt bei gesetzlich Versicherten ab 18 Jah-
ren die Praxisgebiihr erheben.

gréBeren Riickforderung bemerkbar ma-
chen.

Fraglich ist auch, ob hier die (ibliche Verjéh-
rungsfrist bei der Riickforderung gilt. Auch
wenn hier nur mit einer kleinen Riickzahlung
zu rechnen ist, sollte man das Thema aber
mit seinem Steuerberater erértern.
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Um die Impfmotivation der Patienten zu
erhéhen, sollten diese gezielt angesprochen
werden, z. B.im Rahmen von Vorsorgeunter-
suchungen oder bei Reiseschutzimpfungen.
Aber auch jeder kurative Arzt-Patienten-
Kontakt sollte Anlass zur aktiven Ansprache
und Aufkldrung lber die Schutzfunktion von
Impfungen sein. Es empfiehlt sich deshalb,
das Praxispersonal in diese Aktivitdten ein-
zubeziehen.

Anreizsysteme wie z. B. durch Prdmien in
Abhdngigkeit von der Inanspruchnahme
kénnen die Motivation der Angestellten
erh6hen, die Patienten gezielt auf deren
Impfstatus anzusprechen und auf die Ein-
haltung von Impfterminen zu achten. Infor-
mationsmaterialien im Wartezimmer wie z.
B. Impfflyer unterstiitzen diese MaSnahmen.
Damit aber auch Patienten erreicht werden,
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