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13. Sitzung des Ausschusses fiir Gesundheit, Pflege und Demografie am 31. Au- L

gust 2017
“hier: TOP 5
Forderprogramm fiir Hausarztinnen und Hausarzte
Antrag der Fraktion der BUNDNIS 90/DIE GRUNEN, Vorlage 17/1802

Sehr geehrter Herr Vorsitzender Dr. Enders,

anlasslich der Erérterung des oben genannten Tagesordnungspunktes in der 31. Sit-
zung des Ausschusses fur Gesundheit, Pflege und Demografie habe ich zugesagt,
den Mitgliedern des Ausschusses meinen Sprechvermerk zur Verfligung zu stellen.

Eine entsprechende Ausfertigung ist als Anlage beigefugt.

Mit freungdichen GriiRen

Sabine Batzing-Lichtentha,
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Sprechvermerk

13. Sitzung des Ausschusses fiir Gesundheit, Pflege und Demografie am 31. Au-
gust 2017 -
hier: TOP 5

Férderprogramm fiir Hausérztinnen und Hausarzte

Antrag der Fraktion der BUNDNIS 90/DIE GRUNEN, Vorlage 17/1802

Sehr geehrter Herr Vorsitzender Dr. Enders, |
~ sehr geehrte Damen und Herren Abgeordnete,

wir stehen bei der Sicherung der arztlichen - besonders hausé&rztlichen Versorgung -
‘bundesweit - und auch in Rheinland-Pfalz vor grof&en' Herausforderdngen. So sind in
Rheinland-Pfalz 38 Prozent der Hausérztinnen und Hausérzte 60 Jahre oder alter und
scheiden damit in absehbarer Zeit aus der Versorgung aus. Gleichzeitig entscheiden
sich nach Angaben der Landesérztekammer zwar immer mehr - aber immer noch zu
wenige - Absolventen des Medizinstudiums fiir eine Weiterbildung in der Allgemeinme-
dizin. Auf'grund dieser Liicke wird es zunehmend schwieriger, freiwerdende Hausarzt-
sitze im landlichen Raum wieder zu besetzen. ' '

Im Koalitionsvertrag hat die Sicherung der arztlichen Versorgung deshalb ein hohes
Gewicht. Unter anderem ist vorgesehen, den Masterplan zur Starkung der ambulanten
hausarztlichen Versorgung ,gemeinsam mit unseren Partnerinnen und Partnern weiter
fortzufiihren und durch neue MaRnahmen zu erganzen‘. Die néchste Sitzung der Ah=
beitsgruppe Masterplan wird am 19. September 2017 stattfinden. Die Landesregierung
hat sich entsprechend der Vereinbarung im Koalitionsvértrag auch vorgenommen, ,die
Férderung der arztlichen Niederlassung in landlichen Gebieten fortzusetzen®.
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Seit Mitte des Jahres 2011 stéllt das Land Finanzmittel zur Fc‘jrderung der Niederlas-
sung - besonders von Hausarztinnen und Hausarzten - in landlichen Regionen, in de-
nen die Versorgung nicht zuletzt aufgrund der Altersstruktur der dort tatigen Hausarzte

auszudiinnen droht, zur Verfigung.

Im Zeitraum 2011 bis heute wurden in Rheinland-Pfalz tiber dieses Férderprogramm 91
Einzelmanahmen gefordert und dafur knapp 1,3 Millionen Euro (genau 1.296.120,03
Euro) bereitgestellt. Gefordert werden die Niederlassung, die Ubernahme einer Praxis,

die Errichtung von Zweigpraxen und die Anstellung von Hausarztinnen und Hauséarzten
in ausgewiesenen landlichen Fordergebieten in Hohe von bis zu 15.000 Euro. '

Anfang des Jahres 2016 hat die Kassenérztliche Vereinigung Rheinland-Pfalz ebenfalls
“ein Niederlassungsférderprogramm (,Férderprogramm Strukturfonds®) aufgelegt. Um
eine Doppelférderung zu vermeiden, werden seitdem die Fordermittel des Landes auf
die Regionen mit einem kurz- und mittelfristigen Arztebedarf konzentriert, die-im For-
derprogramm der Kassenérz_tlicheh Vereinigung nicht berticksichtigt werden.

Die Einrichtung des Strukturfonds durch die Kassenérztliche Vereinigung wird von der
Landesregierung ausdrucklich begrift. Die Sicherétellung der ambulanten &rztlichen
Versorgung ist originare Aufgabe der Kassenarztlichen Vereinigungen. Gleichwohl tragt
auch das Land eine politische Verantwortung im Rahmen der Daseinsvorsorge. Von
daher wird das— Land - wie es der Koalitionsvertrag vorsieht - auch beim Férderpro-
gramm hausarztliche Versorgung weiter engagiert bleiben.

Die Kassenarztliche Vereinigung hat ihr Férderprogramm Strukturfonds zum 1. Juli
2017 weiterentwickelt. Da diese Anderung auch Auswirkungen auf die Férderliste des
- Landes hatte, wurde die Gelegenheit genutzt, auch das Forderprogramm des Landes

auf den Priifstand zu stellen und Uber eine Anderung der Forderkriterien auszubauen.
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Eine Fﬁrde'rung ist seit 1. August 2017 immer maoglich, wenn der hausérztliche Versor-
gungsgrad in der Verbandsgemeinde oder verbandsfreien Gemeinde (unter 20.000 Ein-
wohner) unter 75 vom Hundert liegt, wenn nur die Hauséarztinnen und Hausérzte be-
ricksichtigt werden, die junger als Jahrgang 1957 sind. Damit wird eine Foérderung in
weiteren Regionen mit altersbedingtem Nachbesetzungsbedarf erméglicht. Bisher war
eine Férderung in aktuell noch tiberversorgten Mittelbereichen nur dann mdglich, wenn
schon heute der Versorgungsgrad in der Verbandsgemeinde oder verbandsfreien Ge-
meinde unter Beriicksichtigung aller Hausarzte - also auch der alteren Hausarzte - unter
75 vom Hundert lag. '

Eine Férderung ist jetzt in 75 Verbandsgemeinden und verbandsfreien Gemeinden
 maéglich. Mit der Anderung wurde die schon bisher praventive Adsrichtung des Forder-
programms mit einer Férderung in Regionen, die einen hohen Anteil slterer Hausérz-
tinnen und Hausarzte aufweisen, noch einmal gestarkt. '

Die neuen F('jrderbedingungén und die neue Férderliste wurden am 1. August 2017 auf
der Internetseite www.hausarzt.rlp.de veréffentlicht.
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