
Im Juli startete die KVBW et-

was ganz Neues. Etwas, das es 

bisher in der KV-Landschaft 

noch nicht gab: eine Wartezim-

merzeitung, Zielgruppe Patienten. 

Der KVBW-Vorstand möchte 
damit die Vielfalt in der Versor-
gung und die Qualität der Leis-
tung der Ärzte und Psychothera-
peuten im Land herausstellen. 
Wie notwendig dies ist, haben die 
letzten Monate auf politischer 
Ebene deutlich gezeigt. Gleichzei-
tig sollen die Patienten über die 

„Fallstricke“ des Systems aufge-
klärt und deren Unzufriedenheit 
mit einzelnen Regelungen auf die 
Verantwortlichen gelenkt werden. 
Die KVBW selbst bleibt bei 
g’sund im Hintergrund. 

Wie immer bei einem neuen 
Produkt gibt es Lob und Kritik. 
Im Folgenden haben wir Kom-
mentare von Mitgliedern abge-
druckt, die sich nach der ersten 
Ausgabe an Vorstand und Redak-
tion von g’sund gewandt haben. 

Die positiven Zuschriften lob-
ten vor allem die Idee, Patienten 
aufzuklären und damit die Wert-
schätzung für die Ärzte und Psy-
chotherapeuten zu erhöhen:

***
„Wir halten g´sund für ein gutes 
Engagement der KV in punkto 
Aufklärung und Steigerung der 
Wertschätzung der Ärzteschaft, 
beziehungsweise des Gesund-
heitssektors. Bei uns liegen die 
Exemplare bereits aus.“

Wie reagierten die Ärzte und Psychotherapeuten auf die neue Patientenzeitung?

Erste Ausgabe von
g’sund in den Praxen

„Wenn ich mich fotografieren 

lasse, dann bitte vor diesen Bil-

dern“, sagt Regina Dipper, Haus-

ärztin in Stuttgart. „Die Bilder 

haben eine Geschichte.“ Dipper 

hatte sich in das Triptychon mit 

drei Tulpen bei einer Ausstellung 

von ABAS, der Stuttgarter An-

laufstelle bei Essstörungen, spon-

tan verliebt und es erstanden. 

Einige Zeit später hatte ihr 
dann eine neue Patientin gegen-
über gesessen und auf die Bilder 
an der Wand gezeigt: „Die habe 
ich gemalt.“ Sie habe sie während 
ihrer Therapie gemalt, die sie we-
gen ihrer Magersucht gemacht 
hatte. Bis heute freut sich Dipper 
über die Bilder, an denen man auch 
als Laie die positive Entwicklung 
ihrer Patientin ablesen kann.

Dipper betreibt seit 25 Jahren 
gemeinsam mit ihrem Mann eine 
Hausarztpraxis in Stuttgart. Von ih-
rem ursprünglichen Berufswunsch 
Frauenärztin ist die Qualifikation 
für gynäkologische Vorsorgeunter-
suchungen geblieben, die sie bis 
heute zur ersten Wahl für weibliche 
Patienten macht. Überwiegend 
weiblich sind auch die Patienten mit 

Behandlung von Anorexie-Patienten verlangt Vernetzung  

Ärzte als Vertrauensperson und erste Anlaufstelle

Essstörungen, für die sich Dipper 
als Hausärztin im Stuttgarter Netz-
werk Essstörungen engagiert. 

Angefangen hatte alles mit ei-
ner Informationsveranstaltung im 
Stuttgarter Stadtteil Degerloch. 
Von da an hat sie das Thema Ess-
störungen nicht mehr los gelassen. 
Heute betreut sie weit über die 
Grenzen von Degerloch hinaus 
überwiegend junge Patientinnen 
mit Essstörungen. 

Dipper ist Vertrauensperson 
und Lotsin auf dem Therapieweg. 
Die meisten ihrer Patientinnen sind 
magersüchtig. Anorexie ist die le-
bensbedrohlichste unter den Ess-
störungen. Hinter der Nahrungs-
verweigerung steckt häufig eine 
Todessehnsucht, die man auch als 
Arzt lernen muss zu akzeptieren. 

Eine Anorexie-Patientin hat Dipper 
schon durch Suizid verloren. Wenn 
die Ärztin davon erzählt, klingt 
ihre Stimme heute noch belegt. In 
solchen Fällen ist für sie das inter-
disziplinäre Netzwerk des Ar-
beitskreises Essstörungen Stutt-
gart unersetzlich. 

Ärzte, Ernährungsberater und 
Psychotherapeuten entlasten sich 
gegenseitig und helfen sich über 
Verluste hinweg. Ohne diese Unter-
stützung wäre für sie diese erfül-
lende aber auch kräftezehrende 
Aufgabe nicht denkbar.  

Hauptsächlich berichtet Dipper 
jedoch von Behandlungserfolgen. 
Wie die Geschichte der Patientin, 
die die Tulpen gemalt hat. Oder die 
Entwicklung der Patientin, die ein-
mal einen BMI von 13 hatte – nun 
aber die Geburtsanzeige ihres ge-
sunden Jungen geschickt hat.

Bisher gibt es für niedergelas-
sene Ärzte nur wenige Fortbildun-
gen zum Thema. Pionierin Dipper 
konnte sich im Intervisionszirkel 
von ABAS entfalten und fortbilden. 
Ihr Wunsch: „Irgendwann sollen 
vergleichbare Netze das ganze Land 
überziehen. Dazu gilt es die ärztli-
chen Grundversorger, die Haus-

ärzte, die Kinder- und Jugendärzte, 
die Gynäkologen für das Problem 
zu sensibilisieren. Essstörungen 
sind schwerwiegende Erkrankun-
gen, die zunehmen. Die Patienten 
sind aber nur schwer zu erreichen. 
Sobald ein Patient bei uns auf-
schlägt, dürfen wir uns der Verant-
wortung nicht entziehen.“ Dipper 
fordert ihre Kollegen auf, für diese 
Patienten, Vertrauensperson und 
konstante Anlaufstelle zu sein, 
Versorgungslücken zu überbrü-
cken und die Patienten in interdis-
ziplinären Netzwerken durch die 
Therapie zu lotsen. „Dann haben 
wir gute Erfolgsaussichten.“

Die Patientin mit den Tulpen-
bildern arbeitet derzeit an ihrem 
vierten Bild. Dipper ist schon ganz 
gespannt darauf und hofft, dass 
sich die gute Entwicklung ihrer 
Patientin weiter fortsetzt.

 KVBW und AK Essstörun-

gen laden am 19. November 

2014 zu einer Fortbildungsver-

anstaltung zum Thema „Essstö-

rungen erfolgreich behandeln“ 

in die BD Stuttgart ein. 

Die Veranstalter wollen dafür sensibi-
lisieren, bei Patienten mit unklaren 
Symptomen auch an Essstörungen zu 
denken. In Vorträgen und Diskussio-
nen erhalten die Teilnehmer ausführ-
liche Informationen zu Diagnostik und 
Therapie des komplexen Krankheits-
bildes. Besonders wichtig bei der 
Therapie: Die interdisziplinäre Zusam-
menarbeit von Ärzten und Psycho-
therapeuten.
Programm und Anmeldung finden Sie 
auf www.kvbawue.de » Fortbildung » 
Nachrichten zu Fortbildungen
Weitere Informationen: 
www.essstoerungen-stuttgart.de

***
„Wann hört die gigantische Papier-
flut endlich auf, mit der die KVBW 
uns überschwemmt? Muss das 
wirklich sein?“

***
„Bitte den Unsinn sofort stoppen! 
Meine Patienten haben ganz an-
dere Sorgen! Zum Beispiel dass 
ein geeigneter Nachfolger für 
meine Praxis gefunden wird!“

***
„Wieder ein sinnloses, kosten-

trächtiges Prestigeobjekt der KV. 
Schlimm genug, dass wir als Flat-
rate-Fachärzte von Jahr zu Jahr – 
entgegen Ihren ständigen Beteue-
rungen – weniger Geld bekommen. 
Schlimm genug, dass Sie Tausende 
von Euro in Ihre unnütze, aber 
prestigeträchtige Notdienstreform 
hineinpulvern. Schlimm genug, 
Ihre alberne Fernsehwerbung für 
Kassenärzte. Und jetzt: nochmals 
Geld zum Fenster hinaus, für Re-
dakteure, Printer, Papier, Versand 
(in PVC-Folie!) für dieses Blättle. 
Ich schäme mich für Sie!“

***
„… gehört in die Kategorie der 

Dinge, die die Welt nicht braucht. 
Kostet Zeit und Energie und ist 
völlig sinn- und zwecklos.“

***
Die Redaktion von g’sund hat 

die Kritik aufgenommen und jede 
Leserzuschrift individuell beant-
wortet. Sie möchte damit die Kriti-
ker davon überzeugen, dass g’sund 
eine unverzichtbare Chance bietet, 
die Patienten auf die Probleme des 
Systems aufmerksam zu machen. 
Denn g’sund bietet einen optimalen 
Kanal zur Zielgruppe. Die Nieder-
gelassenen haben jeden Tag Tau-
sende von Patientenkontakten, 70 
Millionen im Jahr. Würde die 
KVBW versuchen, diese Kontakte 
durch klassische Werbe- oder Mar-
ketingmaßnahmen zu erzielen, 

***
„g'sund ischt echt voll gut. Vor al-
lem unbedingt wichtig sind die In-
fos an die Patienten, die ja immer 
meinen, über ihnen und uns öffnet 
sich der paradiesische Himmel mit 
allen medizinischen Wohltaten.“

***
Negative Kritik kam vor allem 

zu den Themen „Papierflut und 
Umweltverschmutzung“, „unnö-
tige Publikation“, „sinnloses Pres-
tigeobjekt“ – bis hin zur grund-
sätzlichen Kritik an der KV.

wäre das nicht finanzierbar. g’sund 
ist also ein vergleichsweise kosten-
günstiges Produkt, das redaktio-
nell im Haus erstellt und zu niedri-
gen Kosten produziert wird. Für 
die Folie, in der die fünf Praxis-Ex-
emplare eingeschweißt sind, gibt es 
leider noch keine Alternative.

Bei den Psychotherapeuten 
stieß die Redaktion noch auf ein 
besonderes Problem, da viele von 
ihnen ihre Patienten termingenau 
bestellen und daher kein Warte-
zimmer haben: 

***
„Vielen Dank für die Zusen-

dung der neuen Wartezimmerzeit-
schrift „g’sund“! Als rein psycho-
therapeutisch praktizierender Arzt 
habe ich für diese allerdings keine 
Verwendung. Ich bitte daher, mich 
aus Ihrem Verteiler zu streichen.“

***
„Als Psychotherapeutin führe 

ich eine Bestellpraxis, in der eine 
Wartezimmerzeitschrift nicht sinn-
voll ist.“

***
Hier kann die g’sund-Redak-

tion nur hoffen, dass die betroffe-
nen Mitglieder doch noch einen 
Weg finden, die Zeitungen auszu-
legen. Derzeit ist es aus techni-
schen Gründen noch nicht möglich, 
den Verteiler zu individualisieren.

Insgesamt sind Vorstand und 
Redaktion hoch zufrieden mit der 
ersten Ausgabe von g’sund und 
freuen sich über die vielen positi-
ven Rückmeldungen: 

***
„Die Zeitung ist eine sehr gute 

Idee, wie vieles was Ihr bisher ge-
macht habt! Themen gut, weiter 
so!!!!!!!“

 Haben Sie Ideen und Vorschläge 
für g’sund? Dann schreiben Sie an die 
Redaktion: 
swantje.middeldorff@kvbawue.de

Regina Dipper

Starb 2010 an den Folgen ihrer Magersucht: Model Isabelle Caro.

ergo Ausgabe 3 / Oktober 2014KVBW - WELTSeite 8


