
Gesundheitswesen 

Wir rühmen uns, in der Welt führend zu sein, wenn es um die Gesundheit geht. 

Pharmaindustrie und Medizintechnik sind aber nicht alles. Wollen wir uns mit 

Entwicklungsländern auf eine Stufe stellen? Die Privatisierung von Krankenhäusern fördert 

nicht die bessere Versorgung von Patienten, sondern das Profitstreben des jeweiligen 

Betreibers. Die Einsparung von Pflegekräften, der fließbandmäßige OP- Durchlauf und die 

verkürzten Liegezeiten sind patientenfeindlich. Im Bundestag entscheiden gesunde 

Abgeordnete über Sterbehilfe. Sie wird abgelehnt, weil sich keiner von den überbezahlten 

Volksvertretern in die Situation eines Totkranken hineinversetzen kann. Wir sollten doch diese 

Welt würdevoll verlassen können und nicht als Versuchsobjekt, an Schläuchen hängend, 

langsam dahinsiechen. Gleichfalls ist es mit der medizinischen Versorgung auf dem Lande im 

Argen. Liberalität und Eigenverantwortung der Mediziner gehen den Weg des Geldes und 

nicht der Notwendigkeit.  

Die Krankenkassen entwickeln sich zu Finanzimperien und jeder der eine Kasse gründen 

möchte, kann das tun. Ein Verteilerschlüssel legt die Versorgung mit Ärzten für die 

Bevölkerung fest. Ob das reicht steht in den Sternen. Bei der medizinischen Versorgung sollte 

man lieber nicht krank werden und im Alter schnell sterben. In meiner Jugend waren zwar die 

technischen Möglichkeiten noch nicht so ausgereift aber die hausärztliche Betreuung eine viel 

bessere. Brauchen wir in Notaufnahmen von Krankenhäusern unbedingt ausländische, oft 

sehr schlecht deutsch sprechende Ärzte? Können wir nicht genug junge deutschen Menschen 

Medizin studieren lassen? So entziehen wir anderen Ländern auch noch Ärzte. Wenn es nach 

den Worten der Politiker gehen sollte, müssten aus Syrien, Irak und Nordafrika nur hoch 

qualifizierte Ärzte kommen. Das ist also unserer viel gepriesene Entwicklungshilfe, der dritten 

Welt die wissenschaftliche Elite zu entreißen.  

 


