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eilkunde ist eine Kunst und
Kunstler sind nicht immer gute
Kaufleute. Sie sind aber kreativ.
Diese Kreativitat 1ant sich nicht
nur heilerisch umsetzen, auch fur das
Ambiente der Praxis, die Strukturierung des
Praxisalltages und den Umgang des Perso-
nals mit dem Patienten ist sie gefordert. Und
es ist bei naherer Betrachtung fast unglaub-
lich, was alles sich hier auswirkt: Von der
Lage der Praxis bis zur Auswahl der Warte-
zimmerlektiire entscheiden eine Unmenge
von Details letztenendes uber das (auch
finanzielle) Ergebnis. Ein falsches Bild an der
falschen Stelle des Sprechzimmers fiihrte in
einem mir bekannten Falle zur Zerstorung
der Harmonie des Raumes. Erst nachdem
es umgehangt wurde, auBerten sich die Pati-
Fnten positiv Uber die Veranderung. Spiel-
zeug im Wartezimmer kann daruber ent-
scheiden, ob und wieviele Kinder als Pati-
enten kommen. Der Ton zwischen dem Pra-
xisinhaber und seinem Personal beeinfluBt
malgeblich das Verhaltnis der Patienten zum
Behandler. Seine Prasenz auch auBBerhalb
der gewohnlichen Sprechzeiten ist fiir Viele
Kriterium flr das Vertrauen, das sie ihm ent-
gegenbringen. In Kleinstadten und auf dem
Lande spielt der Ruf, also die unmittelbare
Auswirkung des offentlich stattfindenden Teils
des Privatlebens, eine entscheidende Rolle.
Die Liste méglicher EinfluBgroBen auf den
Praxiserfolg lieBe sich nahezu endlos fort-
schreiben.

enn wir uns mit Fragen der Praxis-
grindung oder der Existenzsiche-
rung beschaftigen, sollten wir dies
patientenzentriert tun, das heiB3t, daB wir uns,
so gut wir kénnen, vom eigenen selbstver-
standlich gewordenen Urteil 16sen und uns
in die Rolle des uns neu begegnenden Pati-

enten versetzen mussen. Es gilt, unsere per-
sonlichen Eigenheiten erst einmal in Frage zu
stellen und auf ihre mégliche AuBenwirkung
zu prufen. Und zwar vor der Praxiserdffnung.
Die Methode Try and Error, also ,durch Feh-
ler - die wir an den Patienten und Klienten
begehen — zu lernen” ist die denkbar unge-
eignete. Nichts spricht sich schneller herum,
als der MiBerfolg und der Fehler, und das
nach dem Schneeballprinzip. Das gilt auch fur
alle Fehler, die wir im nicht unmittelbar heil-
kundlichen Bereich machen.

ein Rezept: Treten Sie einen Schritt

von dem Hinweisschild an lhrer Pra-

xiseingangstur zuriick, denken Sie
sich in die Situation eines Patienten, der zum
allererstenmal an dieser Stelle steht, priifen
Sie den Eindruck, den Sie im Hinblick auf die
Ordnung, Sauberkeit, die freundliche und
professionelle ,Appearance” des Eingangs-
bereiches haben wirden. Klingeln Sie jetzt an
der Hausglocke oder Eingangsklingel. Wie
hort die sich an? Wird gleich und freundlich
geoffnet? Welcher Geruch schlagt mir ent-
gegen, wenn ich eintrete? Mag ich das Licht,
die Méblierung, die Physiognomie der Hel-
ferin, ihre Stimme und Kleidung? Prifen Sie
jedes Schriftstlick, jedes Bild, alle Elemen-
te. die lhrem Patienten — bewuBt oder unbe-
wuBt wahrgenommen — begegnen koénnten
auf dem Wege zum Heilkundigen. Und dann
erst Sie selber. Hier muf3 die Prifung wei-
tergehen. Und das unterbleibt allzu haufig:
Verstehen wir nun besser, warum doch
eigentlich schén eingerichtete, neue Praxen
selbst gutausgebildeter frischgebackener Kol-
leginnen manchmal nach kurzer Zeit wieder
schlieBen mussen?

Auch die Ausgestaltung der Honorarfrage
tragt dazu bei, wie unsere heilkundliche Lei-
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stung vom Patienten bewertet wird, obwohl
diese im Idealfall véllig unabhangig davon
ist.

Is ,Kunden* bezeichnete sich klirz-
Agch einer meiner Patienten mit

roBer Selbstverstandlichkeit. Es

hat mich wirklich erschreckt, als ich das vor
Jahren zum ersten Mal horte. Der Patient
als Konsument vom Gesundheitswesen.
Welch ein Selbstverstandnis, was fur eine
Krankheitsauffassung!
Meine Nachfrage ergab, daB3 der Patient
lange Jahre bei einem auswartigen Kol-
legen in Behandlung gewesen war. Dort
war es Usus, das anfallende Honorar am
Ende der Behandlung in bar zu entrich-
ten. Zwar erhielt er am Monatsende eine
Gesamtrechnung, da er diese als Beam-
ter flir seine Beihilfestelle und die Versi-
cherung bendtigte, aber ,wenn man sofort
bezahlen muf3, das ist wie beim Kauf-
mann, und dann fuhlt man sich eben als
Kunde" sagte er leicht sarkastisch. ,Nein,
nein — das schmalere keineswegs die heil-
kundliche Leistung des Kollegen am frithe-
ren Heimatort. Das sei halt in vielen Pra-
Xen so'.
Patiens bedeutet im Lateinischen ,der Lei-
dende”. Ist etwa an seine Stelle still und
heimlich der Kunde, ,der Zahlende" getre-
ten? Wird demnachst vielleicht gar das
Kassieren vor dem Heilen kommen?

ein Zweifel, Leistung — also auch
Knaturheilkundiiche — mul3 bezahlt

werden. Und Papierkrieg ist zu
Recht vielen Kollegen ein Greuel. So liegt
es nahe, mit den Patienten a la cash and
carry abzurechnen. So, hat sich sicher
manch braver Kollege gedacht, entfallt
auch das Risiko, daB3 der Patient geheilt
und glucklich anschlieBend vergessen
konnte, seine Pllichten zu erfillen und der
Heilpraktiker dann nicht selten sehen

kann, wie er zu seinem Geld kommt, wenn
der Patient erst einmal die Praxis verlas-
sen hat.

Dennoch sollten wir dariiber nachdenken,
ob wir uns mit dieser Methode der Liqui-
dation nicht doch zu sehr auf kommerzi-
elles Niveau begeben.

Unbedingt erforderlich ist, daB3 der Kolle-
ge und die Kollegin auch in der neuerdff-
neten Praxis quasi Experten sind far die
Abrechnung mit Kostentragern aller Art.
Der Umgang mit dem Gebuhrenver-
zeichnis fiir Heilpraktiker (GebiiH) und
den individuellen Versicherungsbedin-
gungen ist eine Wissenschatft fur sich. Das
schreckt zunachst ab. Welche Ziffern sich
nicht miteinander vertragen, welche unter
welchen Umstéanden wie oft berechnet
werden durfen, wie die Erstattungsge-
pflogenheiten von Versicherern und Bei-
hilfestellen sind — all das sollte nicht erst
schmerzlich durch Erfahrung im Praxis-
alltag gelernt werden mussen. Es ist ein
TrugschluB3, zu glauben, das sei eine Pro-
blematik zwischen dem Patienten und sei-
ner Versicherung. Wer nicht erstattet
bekommt, was in der Rechnung steht,
macht das nur eine beschrankte Zeit mit.
Die Versicherer sind sehr erfinderisch,
wenn es darum geht, sich aus der Lei-
stungspflicht zu driicken. Jede Versiche-
rung hat eigene Vertragsbedingungen
und Gepflogenheiten, die man kennen
sollte. Und gerade in der Grindungspha-
se sind wir darauf angewiesen, moglichst
jeden Patienten zu halten, ihn nicht
dadurch zu verprellen, daB er trotz Versi-
cherung noch in die eigene Tasche grei-
fen muB.

er Bundesgesundheitsminister hat
neulich ermitteln lassen, dal3 aus

Griinden der Kostenvermeidung

Viele Familien, die gesetzlich versichert sind,

konnen sich keinen Heilpraktiker leisten !

Sie als HP oder HPA wollen doch fiir
Lhre Patienten das Beste.

Deshalb bieten wir:
» Kostenerstattung bis 80 % fiir gesetzlich Versicherte
* Private Krankenversicherung bis 100 %
« individuelles Konzept Grundabsicherung fiir Heilpraktiker

Wir priifen, welche Produkte fiir Sie geeignet sind
Fiir nihere Informationen rufen Sie uns an:
Biiro Bad Homburg, Frau Petra Sauer; Tel.: (06172) 9286-77
Biiro Bad Aibling, Herr Dirk Schifer, Tel.: (08061 ) 4041

im Krankenhaus jedem Patienten taglich
sieben Minuten Arztkontakt zustehen, daf3
Angehorige einmal pro Krankheitsfall
Anspruch auf ein zehnminUtiges Gesprach
mit dem Stationsarzt haben.

In einer Heilpraktiker-Fachzeitschrift
erschien kirzlich eine Artikelserie dari-
ber, wie die Ertragslage der Praxis zu ver-
bessern sei. Dies gipfelte z.B. in der Emp-
fehlung, aus rein merkantilen Gesichts-
punkten die Patienten zum Spritzen in die
Praxis zu bestellen und ihnen nicht etwa
stattdessen ein Medikament zur peroralen
Verabreichung zu verordnen. Das ist wirk-
lich nicht notwendig fir Kollegen und Kol-
leginnen, die sich — trotz der verstandli-
chen Aversionen gegen Blrokratie — mit
diesen wirklich wichtigen Grundlagen der
Abrechnung intensiv auseinandergesetzt
haben. Ich empfehle dringend, entspre-
chende Kurse und Sonderseminare zu
belegen und sich mit moglichst vielen
erfahrenen Kollegen zu beraten. Oft hilft
auch ein intensives prophylaktisches Ori-
entierungsgesprach mit der Abrech-
nungsstelle der Versicherungen,

Wir wissen wohl, daf3 es primar unsere
Aufgabe ist, zu heilen und zu helfen. Aber
die wichtigen Entgeltparameter unserer
Arbeit dirfen wir nicht ibersehen! Unse-
re Patienten werden es uns danken. Und
dankbare Patienten waren schon immer
die sicherste Existenzgrundlage.

tr erfahrene Praxisinhaber sind die
Fgeschildenen Probleme der Praxis-

grundung keineswegs neu; wir alle
haben sie durchleben missen, weil uns
niemand vorher zeigte, wie es besser zu
machen ware. Heute aber gibt es profes-
sionelle Vorbereitungen auf die Probleme
der Praxis, von erfahrenen Kollegen durch-
geflihrt, die den neuen Kolleginnen und
Kollegen dieses Wissen vermitteln. Vie-
les gibt es, was sich nicht unmittelbar und
sofort pekuniar auswirkt, am Ende aber
entscheidet, ob der Einzelne seine
segensreichen Kenntnisse und Fahigkei-
ten auch tatsachlich wirkungsvoll anwen-
den kann. Denn das ist nicht unabhangig
davon ob er/sie selber in in gesicherten
Verhaltnissen ohne Existenzangst leben
kénnen.

Wolf R.
Dammrich
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