Nicht von der Kasse zugelassen

Der Artikel ,Strahlentherapie bei
Krebs: Zwei Gerite sehen mehr als eins®
(F.A.Z. vom 21. Juni) gibt die Funktions-
weise, den Nutzen und das zukiinftige Po-
tential der neuartigen Diagnostik mit Po-
sitronen-Emissions-Tomographie  (PET)
sehr kompetent wieder. Allerdings sind
Zweifel angebracht, ob dieser Nutzen tat-
sachlich beim deutschen Patienten ankom-
men wird. Denn immer noch ist die PET-
Untersuchung, damit auch die PET-CT-Un-
tersuchung, nicht fiir die kassenéirztliche
Versorgung zugelassen. Zwar gibt es fiir
eine Indikation —das nicht kleinzellige Lun-
genkarzinom — seit einigen Monaten ein po-
sitives Grundsatzvotum des Gemeinsamen
Bundesausschusses, aber die Arztpraxis
darf dennoch weiterhin nur fir Privatzah-
ler oder Privatpatienten tatig werden. Im-
merhin hat die Kassenarztliche Bundesver-
einigung (KBV) im Januar dieses Jahres ei-
nen Antrag auf Erstattung eingereicht.
Wann entschieden wird, steht allerdings in
den Sternen. Der PET e.V. kampft seit Jah-

ren dafiir, daf3 endlich auch in Deutschland
die Erstattung genehmigt wird — immerhin
sind 90 Prozent der Bevolkerung davon ab-
hiangig. Erst im Mai dieses Jahres haben
auf einem Symposion in Berlin Gesund-
heitspolitiker, Kassenvertreter, Chirurgen,
Gynikologen, Strahlentherapeuten und
Nuklearmediziner das Thema , PET-CT
als therapiesteuerndes Instrument in der
Onkologie® diskutiert. Hier war man sich
vollig einig, da3 PET und PET-CT mog-
lichst rasch, zielgerichtet und qualitatsgesi-
chert den GKV-Versicherten zur Verfii-
gung. gestellt werden miissen. Gerade fiir
den Krebspatienten ist eine frithere und
punktgenauere Therapie von existentieller
Bedeutung. Und die Kassen konnten dabei
sogar sparen. Ubrigens: In allen europii-
schen Lindern und selbstverstandlich in
den Vereinigten Staaten und Kanada wird
die PET-Untersuchung ldngst erstattet.
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