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Eines der Resultate der konstruktiven Diskussi-
onwar der Vorschlag, dass die KV einen Sicher-
stellungsassistenten wahrend der Elternzeit
mitfinanziert. Die Umsetzung einer solchen
MaRnahme ware ein enormer Schritt.

Weiterhin wurde aufgrund unserer Anregun-
gen 2013 ein Vorstandsbeschluss zur Beschaf-
tigung von Sicherstellungsassistenten wahrend
Kindererziehungszeiten (§32 Abs.2 Arzte-ZV)
gefasst. Danach ist es nun Niedergelassenen
moglich, einen Sicherstellungsassistenten we-
gen Kindererziehung fiir 36 Monate pro Kind

zu beschaftigen und diesen Zeitraum bis zum
18. Lebensjahr des Kindes aufzuteilen. Es ist
ferner moglich, den Zeitraum von 36 Monaten
in begriindeten Ausnahmefallen bis zu 12 Mo-

nate zu verlangern.

Auf einem Mini-Symposium wahrend des dies-
jahrigen Kongresses der Deutschen Gesell-
schaft fir Neurologie (DGN) werden wir die
Moglichkeit haben, unser Vorhaben zu pra-
sentieren und weitere Themen zu sammeln.

2. BundesKongress GenderGesundheit:
Wer profitiert von der Gendermedizin?

Frauen und Manner profitieren gleicherma-
Zen von einer geschlechterspezifischen Be-
trachtung unseres Gesundheitswesens. Zu
Ziesem Ergebnis kamen die ca. 120 Mediziner,
Missenschaftler und Politiker, die Mitte Marz
e zahlreichen Workshops, Vortrage und Po-
2 umsdiskussionen des 2. BundesKongresses
ZenderGesundheit 2014 in Berlin besuchten.
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Zwischen Mdnnern und Frauen gibt es zum
Teil groRe Unterschiede bezlglich der Di-
agnose und Therapie bestimmter Erkran-
kungen. Beispielsweise werden psychische
Erkrankungen bei Mannern deutlich seltener
diagnostiziert als bei Frauen. Wohingegen
es bei Frauen der Herzinfarkt ist, der oftmals
unerkannt bleibt: Bei Mannern herrscht ein
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Zu den politischen Aktionen planen wir auch
fachspezifische Aktivitdten wie Fallvorstellun-
gen und Fortbildungen sowie Kommunika-
tionsseminare. Wir wiinschen uns zukinftig
auch eine engere Kooperation mit dhnlichen
Gruppierungen innerhalb der KV, unserer Stan-
desorganisationen und Fachgesellschaften.
Eine eigene Homepage befindet sich in Pla-
nung. Derzeit ist Kontakt zu unserer Gruppe
(iber Frau Dr. Serena Scarel mdglich und will-
kommen: dr.scarel@neuropraxis-muenchen.de
XX

hohes Risikobewusstsein fiir Herzerkrankun-
gen - bei Frauen fehlt dieses fast komplett.

, Martina Kloepfer, Initiatorin und Prasidentin

des Kongresses sowie Netzwerkexpertin fir

Gender-Gesundbheit, ist der Meinung, dass es
Aufgabe der Politik und Selbstverwaltung sei,
eine geschlechtsspezifische Gesundheitsver-
sorgung gezielter voranzutreiben.

Bezliglich des 2. groRen Themas des Kongres-
ses — der aktuellen Versorgungslandschaft -
forderte Kloepfer, endlich die notwendigen
Strukturverdnderungen im System anzuge-
hen, um dem drohenden Pflegenotstand
und dem Arztemangel zu begegnen: ,Neue
Arbeitszeitmodelle, flachere Hierarchien und
eine bessere Kooperation zwischen den Ge-
sundheitsberufen sind hierfiir die Grundlage.
Eine deutliche Erh6hung des Frauenanteils
auf Chefarztposten und C4- [ W3-Professuren
waren der Anfang fiir diesen Wandel. Hierfiir

sollte die Politik starkere Anreize setzen.“ CF

Nach Angaben des BundesKongresses Gender-
Gesundheit
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