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Die Versorgung von Patientiinnen mit
entziindlich rheumatischen Erkrankungen
steht wie die medizinische Versorgung
in Deutschland allgemein vor groBen
Herausforderungen.

Der Mangel an Rheumatolog:innen
fihrt zu einer deutlichen Diskrepanz zwi-
schen den wissenschaftlich begriindeten
Anspriichen an eine friihzeitige leitlini-
engerechte Versorgung und dem medi-
zinischen Alltag mit oftmals zu langen
Wartezeiten auf einen Facharzttermin. Die
groBRen Fortschritte in der Diagnostik und
Therapie rheumatischer Erkrankungen
kommen somit nicht allen Patient:innen
rechtzeitig und in gleichem Mafe zugute.

Die immer noch liickenhafte Présenz
der Rheumatologie an medizinischen
Hochschulen und Universitaiten min-
dert die Chance, Studierende friih in
ihrer Ausbildung fiir die Rheumatolo-
gie zu begeistern. Fehlanreize durch das
DRG(,diagnosis related groups”)-System
geféhrden die stationdre Rheumatologie
und damit die Mdglichkeit einer bedarfs-

gerechten rheumatologischen Weiterbil-
dung im stationdren Bereich. Ambulante
Weiterbildungsstellen kénnen aufgrund
der fehlenden Finanzierung oftmals nicht
genutzt werden.

» Bedarf an Weiterbildungs-
stellen, Friihdiagnostik und
sektoriibergreifenden Versorgungs-
strukturen

Und schlieBlich werden, beschleunigt
durch die Corona-Pandemie, die Forde-
rungen der Gesundheitspolitik und der
Kostentrdger nach Ambulantisierung, Di-
gitalisierung und sektoriibergreifenden
Versorgungsstrukturen immer drangen-
der.

Schon seit vielen Jahren wurden unter
der Federflihrung oder mit Unterstiitzung
der Deutschen Gesellschaft fiir Rheuma-
tologie (DGRh), dem Berufsverband Deut-
scher Rheumatologen (BDRh) und dem
Verband rheumatologischer Akutkliniken
(VRA) - heute gemeinsam agierend als
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Biindnis fiir Rheumatologie - Projekte ent-
wickelt, diesen Herausforderungen erfolg-
reich zu begegnen und die Zukunft der
Rheumatologie aktiv mitzugestalten.

Einige dieser Projekte sollen in diesem
Heft vorgestellt werden. Frau Benesova
und Mitautoren beschreiben in ihrem Bei-
trag erfolgreiche Modelle von Friih- oder
Screeningsprechstunden fiir Patienten mit
entziindlichrheumatischen Erkrankungen.
Dabei wird deutlich, dass es unterschied-
liche Moglichkeiten der Friihversorgung
gibt, deren Umsetzbarkeit stark von den
lokalen Organisationsstrukturen abhangt.

Dank der gemeinsamen Aktivitaten
des Biindnisses fiir Rheumatologie konn-
te die ambulante spezialfacharztliche
Versorgung (ASV) als sektorverbindende
Versorgungsform schon friih nach ihrer
Einfihrung im April 2018 in der Rheu-
matologie umgesetzt werden. Wie Frau
Sollacher et al. darstellen, hat sich die
ASV innerhalb weniger Jahre zu einer
wichtigen Versorgungsform fiir Rheu-
makliniken bzw. -abteilungen und den
Vertragsarztbereich entwickelt mit einer
weiterhin steigenden Zahl an ASV-Teams.
Die ASV ist ein erfolgreiches Beispiel fiir
die Forderung der Ambulantisierung in
Deutschland.

Eine Analyse der akutstationdren Ver-
sorgung nehmen Fiori und Mitautoren vor.
Anhand der Auswertung von Qualitatsbe-
richten der Krankenhduser und des InEK-
Datenbrowsers kénnen unterschiedliche
Formen der Spezialisierung identifiziert
werden. Die verfligbaren Daten kon-
nen zukiinftig auch fiir die fachlichen,
strukturellen und organisatorischen Wei-
terentwicklungen genutzt werden.

Auf der Basis der 2018 verabschiede-
ten neuen Musterweiterbildungsordnung
hat die Kommission fiir Fort- und Weiter-
bildung der DGRh ein Mustercurriculum
fir die rheumatologische Weiterbildung
im ambulanten und stationdren Bereich er-
arbeitet. Pfeil et al. sehen hierin die Grund-
lage und Orientierung fiir eine strukturier-
te rheumatologische Weiterbildung, damit
die Attraktivitdt der Weiterbildung erhéht
und durch praktische Erfahrungen in den
nachsten Jahren weiter gestarkt wird.

,rfheuma2025” ist eine vom Biindnis
Rheumatologie getragene Kampagne, die
Studierende, Arzt:innen, Gesundheitspoli-
tik und Offentlichkeit (iber die Rheuma-
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tologie informieren und fiir unser Fach
werben soll. Lorenz et al. stellen die viel-
faltigen Aktivitaten dieses ehrgeizigen Pro-
jektes vor. Ziel ist letztlich, auf verschie-
denen Wegen die rheumatologische Aus-
und Weiterbildung zu foérdern und damit
die rheumatologische Versorgung zu ver-
bessern.

Wir wiinschen uns viele interessierte
Leser:iinnen und lhnen viele Anregungen
zur Weiterentwicklung der rheumatologi-
schen Versorgungim ambulanten wieauch
stationdren Bereich in Deutschland.

Korrespondenzadresse

Prof. Dr. med. Andreas Krause
Abteilung Rheumatologie, Klinische
Immunologie, und Osteologie, Immanuel
Krankenhaus Berlin

Konigstr. 63, 14109 Berlin, Deutschland
andreas.krause@immanuelalbertinen.de

Interessenkonflikt. A.Krause und H.-J. Lakomek
geben an, dass kein Interessenkonflikt besteht.

Ausgabe verpasst?
Jetzt online lesen!

Zeitschrift fiir
Rheumatologie

Lesen Sie die Zeitschrift fiir Rheumatologie
jetzt auch digital auf lhrem Tablet oder
Smartphone - jederzeit und tiberall.

Highlights der Juniausgabe zum Thema
Physikalische Medizin und
Rehabilitation

== \/erordnungshdufigkeit von
physikalischer Therapie bei
entziindlich rheumatischen
Erkrankungen

== Multimodale rheumatologishe
Komplaxbehandlung

== Schmerzreduktion durch physikalische
Medizin

== Akutrehabilitation nach COVID-19-
Infektion

== Nachhaltige Steigerung der Aktivitat
durch Rehabilitation




