B ZFD Interview

»Die FiiBe sind immer ein Stiefkind gewesen”

Kooperation Viele ihrer Ziele haben die Podologen schon
erreicht: Seit 2002 sind sie als medizinaler Assistenzberuf an-
erkannt und dlirfen podologische MalSnahmen abrechnen -
FulBpfleger ohne medizinische Ausbildung kbnnen das nicht.
Doch die Einnahmen durch Rezepte sind nicht ausreichend,
zudem ist die Wundversorgung ein Graubereich. Warum
Podologen trotzdem gute Berufsaussichten haben und wie sie
etwa von der Zusammenarbeit mit Diabetologen profitieren
kénnen, erléuterten der Podologe Heinz-Dieter Gobel und
der Diabetologe Dr. Martin Lederle am Rande der Podologen-
Fortbildung beim Kirchheim-Forum Diabetes in Wiesbaden.

Herr Dr. Lederle, Herr G6bel, was
fasziniert Sie an FiiBen?

Lederle: Es ist nicht nur Faszination, son-
dern auch bittere Notwa-digkeit: Viele P
tienten miissen”  .cksalh~ftn 7 Lve
derung. b _umBe lw siea
putiert v hm; tLC “tologie
angefang. e, . “h 1 .um jemand um
FuBverdn:.  ngen gekiimmert. Ich stellte
fest, dass man durch relativ wenige MaR-
nahmen viel erreiche  nn. - icl
alles alleine  chen 1n, ei~  .cl
Mitstreiternge.  t1  soh. chs ™ leB-
lich ein FuB-Net. 2ntwickeit.
Gobel: Ich kommic eigentlich aus Kran-
kenpflege, Rettungsdienst, Intensivmedi-
zin und {iber die Physiotherapie. Mir ist
in der Krankenpflege aufgefallen, dass die
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ie  rcholos™ .. eic 1 Die Pati-
entt ‘nc¢  r7. _arpwonrn plotzlich
schn  fre1 aus einer Praxis herausgehen

konnen, weil sie ein eingewachsener Na-
gel oder ein Hiihnerauge nicht mehr stort.
Der Diabetische Ful ist so wichtig, dass
ich in die Verbandsarbeit des ZFD einge-
stiegen bin.

Der ZFD ist der Zentralverband der
Podologen und Ful3pfleger Deutsch-
land, Sie sind erster Vorsitzender des
Landesverbandes Hessen-Thiiringen.
Warum wadihlten Sie eigentlich einen
Diabetologen-Kongress fiir diese
ZFD-Fortbildung?

Gobel: Die Versorgung des Diabetischen
FuBsyndroms ist ein interdisziplindrer Be-
reich. Wir kdnnten mit Sicherheit viele Am-
putationen vermeiden, wenn alle Diszipli-
nen zusammenarbeiten wiirden und jeder
verantwortungsbewusst arbeitet. Podolo-
gen sind keine Hornhautknipser und Horn-
hautschrubber. Unsere fachliche Kompe-
tenz sollten wir in Veranstaltungen wie hier

auf dem Kirchheim-Forum betonen. Und
die Resonanz, die wir heute mit iiber 180
Teilnehmern bekommen — manche sitzen
auf dem FuBboden, weil die Reservestiihle
nicht mehr ausreichen — ist ein ganz klares
Zeichen, wo wir hingehen miissen.

Sie haben das Thema Wundbehand-
lung gewdhlt - aber Podologen ist
diese doch gar nicht gestattet?
Gobel: Das Thema Wundbehandlung ist
sehr wichtig. Es ist richtig, nach dem Ge-
setz diirfen wir eigentlich keine Wunden
behandeln, aber wir sehen sie téglich. Wir
arbeiten also manchmal in einer Grauzone,
in der wir entscheiden miissen: Was diirfen
wir? Was kénnen wir? Was kdnnen wir ver-
antworte 7 rs~ 1viele Kollegen
une e, en  2n Rat, wie sie sich in
wre  "ax.  ‘u v _..alten haben. Die ge-
tzl. _on Grundlagen schniiren uns ein.
Aber wir diirfen hier nicht erzdhlen, was
wir alles kénnen und sollten, sondern wir
miissen auch den Kollegen die Schranken
aufweisen. Die juristische Abdeckung der
Arbeit ist wichtig, die gesetzlichen Grund-
lagen miissen eingehalten werden.

Lassen sich die juristischen
Schranken denn iiberwinden?

Gobel: Wir fordern unsere Leute auf, mit
Diabetologen Kooperationsvertrage abzu-
schlieBen oder bei ihnen zu hospitieren.
Dann wird deutlich, wie gut wir arbeiten,
und dann ist der Arzt auch bereit, zu dele-
gieren. Und wenn er delegiert, dann diir-
fen wir. Wenn ich eine schriftliche Autori-
sierung von einem Arzt bekomme, der mir
sagt, du machst die Wundversorgung und
ich kontrolliere dich, dann darf ich.

Lederle: Ja, dann ist das juristisch abge-
sichert und das ist auch wichtig. Und das
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Dr. Martin Lederle: , Trotz DMPs ist die Ful3-
untersuchung immer noch ein Stiefkind.”

kann auch nur so wachsen. Trotz der Ein-
flihrung der DMPs, die FuBuntersuchung
ist immer noch ein Stiefkind. Es gibt sicher
Hausédrzte, die untersuchen bei den Pro-

Gobel: Im Schnitt bekommen wir bei der
AOK 25 Euro fiir eine Dreiviertelstunde
Behandlung.

Lederle: Betriebswirtschaftlich ist das also
nicht interessant, das muss man auch sa-
gen. Also eine podologische Praxis kdnnte
allein von den Rezepten, die sie bekommt,
nicht leben. Sehe ich das richtig?

Gobel: Wir haben es mal ausgerechnet. Ein
Podologe kann mit Heilmittelverordnung
bei einer optimalen Arbeitszeit ungefdhr
5000 Euro Umsatz machen. Mehr kann
er in acht Stunden nicht leisten. Deswegen
beantragen viele Podologen keine Kassen-
zulassung, sondern arbeiten privat und die
Patienten miissen sehen, wie sie das Geld
wiederbekommen. Oder sie sagen, ich will
viele Privatpatienter.  ne Heilmitte® ...

blempatienten einmal im Quartal die Fiile.  nung,~  dadiePre = aill L
Aber es gibt genauso viele Arzte, die das 30 bis & 'B adl lie,
nicht machen. Die Zusar~ enarbeit mit
Podologen ist dak  chr wichti. * pas  Undhat  Sie 1 Eindruck, dass
siertauch.  ni’  sseinl  °nt  Ful- ¥ .eguuve Auswirkung auf die
behandlun, ‘aloge  tu lem Versorgung hat?
fallt zum Be  eil es _ochineiner  Gobel: Ta, weil viele sage 'l mehr
Zehe auf. Dei  lologe vermuteteine AVK ~ Ums. ‘nde .. ha  un antra-
(Arterielle Verschlusskrankheit) und schickt .2~ e. b Kkeir® . >n. 4 Viele
den Patienten in die Fu'  bular- antre 1d ule o genchnt well
> viel  wviele Kriterien aarur erfiillen
Istesdennreal. -h issk  »- Laussen.
logen haften miis.
wenn Sie ohne die | . . | Lederle: Der Aufwand ist
Autorisierung eines »Wir brauchen die riesig, zum Beispiel Rau-
Arztes arbeiten? interdisziplinire me, die bis obenhin geka-
GObel: Es ist realistisch Zusammenarbeit chelt sein miissen, und
und es kann ganz schon zwischen Podologen Gerdte, das muss man re-
teuer werden. Deswegen . « finanzieren. Ich weil das
brauchen wir die interdis- und Diabetologen. von den Podologen bei
ziplindre Zusammenar- Heinz-Dieter Gébel mir im Einzugsbereich,

beit zu den Arzten, die

die sagen, wir kdnnen al-

uns entsprechend auto-

risieren. Und was noch viel wichtiger ist:
die uns auch entsprechend kontrollieren.
Denn wir sind dokumentationspflichtig.
Ich mache iiber jede Wundversorgung ei-
ne Bilddokumentation, die der Arzt einmal
im Monat zugesandt bekommt.

Wie schaut generell die Verordnungs-
und Erstattungssituation fiir Podo-
logen aus?

lein von den Kassenver-
ordnungen nicht leben, wir miissen min-
destens 50 Prozent auf dem freien Markt
erwirtschaften. Aber es hat sich viel getan.
Ich finde es gut, dass die Podologen sich
zu Wundmanagern qualifizieren. Es wird
zwar noch dauern, aber das Berufsfeld wird
sich ausdehnen. So viele Fufbehandlungs-
einrichtungen gibt es gar nicht. In West-
falen-Lippe sind nur 19 von 105 Schwer-
punktpraxen als zertifizierte Fulbehand-

lungseinrichtungen der DDG anerkannt.
So ist keine flachendeckende Versorgung
hinzubekommen. Auch bei mir in der Pra-
Xis ist es betriebswirtschaftlich gesehen ein
Zuschussgeschilft, es ist Hobby.

Gobel: Es ist viel Idealismus dabei.

Herr Gobel, was raten Sie jungen
Podologen fiir ihre Ausbildung und
fiir ihre Praxis?

Gobel: Ich rate den Kolleginnen und Kolle-
gen, sich mit jemandem zusammenzuschlie-
Ren. Ich selbst habe das auch gemacht, wir
haben eine Praxisgemeinschalft, in der zwei
autonome Podologen arbeiten. Meine Kol-
legin hat ihre eigene Versicherung, ihre ei-
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Heinz-Dieter Gébel: ,In einer Praxisgemein-
schaft fdllt der Berufseinstieg leichter.”

gene Steuernummet, eigene Kassenzulas-
sung und die eigene Verantwortung. Ich
will den Kopf fiir meine Kollegin nicht hin-
halten. Bei einer Gemeinschaftspraxis ist
das nicht so, daher rate ich davon ab. Wir
konnen die Ressourcen gemeinsam nutzen.
Ich denke, dass in einer Praxisgemeinschaft
der Berufseinstieg leichter fallt. Wir Podo-
logen stehen am Anfang unserer Karriere.
Wir miissen sehen, dass wir einen guten
Ruf bekommen, dass wir als Assistenzberuf
anerkannt werden im medizinischen Be-
reich. Dann werden auch noch mehr Leute
sagen, wir wollen Podologen werden. Es
gibt noch Bedarf.
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