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Kleine Anfrage zur schriftlichen Beantwortung
gemal § 46 Abs. 1 GO LT
mit Antwort der Landesregierung

Anfrage der Abgeordneten MUDr. PhDr. / Univ.Prag Jozef Rakicky und Vanessa Behrendt (AfD)

Antwort des Niedersachsischen Ministeriums fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung
namens der Landesregierung

Gesundheitsversorgung im Landkreis Helmstedt - Einrichtung eines Kommunalen Medizini-
schen Versorgungszentrums

Anfrage der Abgeordneten MUDr. PhDr. / Univ.Prag Jozef Rakicky und Vanessa Behrendt (AfD),
eingegangen am 20.07.2023 - Drs. 19/1965
an die Staatskanzlei tbersandt am 21.07.2023

Antwort des Niedersachsischen Ministeriums fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung
namens der Landesregierung vom 21.08.2023

Vorbemerkung der Abgeordneten

Im Landkreis Helmstedt berichten Medien seit Jahren {iber den értlichen Arztemangel und eine ein-
geschrankte arztliche Versorgung. Der Landkreis versucht, durch eine finanzielle Férderung, nieder-
lassungswilligen Arzten die Entscheidung zur Griindung oder Ubernahme einer Arztpraxis zu erleich-
tern'. Im Jahr 2022 wurde eine Unterschriftenkampagne eingeleitet, um die Einrichtung eines Kom-
munalen Medizinischen Versorgungszentrums (Kommunales MVZ) zu unterstltzen?.

Im Bericht der Enquetekommission ,Sicherstellung der ambulanten und stationdren medizinischen
Versorgung in Niedersachsen - flr eine qualitativ hochwertige und wohnortnahe medizinische Ver-
sorgung"“ in der 18. Wahlperiode wurde die Griindung von Medizinischen Versorgungszentren (MVZ)
empfohlen?, die Forderung regionaler Gesundheitszentren (RGZ) im Rahmen sektorenibergreifen-
der Versorgungskonzepte wurde auch von der damaligen Landesregierung bekraftigt. Bisher hat im
Landkreis Helmstedt keine der Kommunen ein solches Projekt eines Kommunalen Gesundheitsze-
ntrums angestofRen bzw. realisiert.

Vorbemerkung der Landesregierung

Die Kassenarztlichen Vereinigungen haben die vertragsarztliche Versorgung in dem in § 73 Abs. 2
SGB V bezeichneten Umfang sicherzustellen und den Krankenkassen und ihren Verbanden gegen-
Uber die Gewahr dafiir zu ibernehmen, dass die vertragsarztliche Versorgung den gesetzlichen und
vertraglichen Erfordernissen entspricht. Dieser ,Sicherstellungsauftrag” obliegt in Niedersachsen der
Kassenarztlichen Vereinigung Niedersachsen (KVN).

Nach § 95 SGB V nehmen an der vertragsérztlichen Versorgung zugelassene Arztinnen und Arzte
und zugelassene medizinische Versorgungszentren (MVZ) sowie erméachtigte Einrichtungen teil.

Medizinische Versorgungszentren werden somit vom Sicherstellungsauftrag der Kassenarztlichen
Vereinigung Niedersachsen umfasst und sind demnach den gleichen Zulassungsmodalitaten wie an-
dere vertragsarztliche Organisationsformen unterworfen.

Landkreis Helmstedt: https://www.landkreis-helmstedt.de/portal/seiten/foerderung-der-ansiedlung-von-aerz-
ten-und-aerztinnen-im-landkreis-helmstedt-900000241-34150.html

Braunschweiger Zeitung/Helmstedter Nachrichten, Marz 2022: ,Helmstedter Unterschriftenaktion geht wei-
ter https://www.braunschweiger-zeitung.de/helmstedt/article234552385/Aerztemangel-Helmstedter-Land-
rat-lehnt-Buerger-Forderung-ab.html

3 Bericht der Enquetekommission. Drucksache 18/8650, Seite 153
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Die ambulante medizinische Versorgung wird wesentlich von der Bundesgesetzgebung (SGB V) und
- in der Umsetzung - von der Selbstverwaltung bestimmt. GemaR § 72 Abs. 2 SGB V haben die
Kassenarztlichen Vereinigungen (KVen) und die Krankenkassen die vertragsarztliche Versorgung
durch Vertrage zu regeln.

Aktuell verfiigt Niedersachsen insgesamt tber eine gute medizinische Versorgung. Die weitere Auf-
rechterhaltung der flachendeckenden und qualitativ hochwertigen ambulanten Versorgung in Nieder-
sachsen ist der Landesregierung ein zentrales Anliegen. Hier besteht vor dem Hintergrund des de-
mografischen Wandels zunehmender Handlungsbedarf. Dieser Wandel betrifft sowohl die Gesamt-
bevélkerung als auch die Arzteschaft selbst.

Dessen ungeachtet unterstitzt die Landesregierung die Arbeit der KVN seit vielen Jahren durch ge-
zielte Mallnahmen. Hierzu zahlen u. a. die Stipendienférderung von Medizinstudierenden, die sich
nach Abschluss ihrer Ausbildung auf dem Land niederlassen wollen, die Férderung eines Querein-
stiegs von Medizinerinnen und Medizinern in die Hausarzttatigkeit und die Einfihrung der Landarzt-
quote.

Die Enquetekommission ,Sicherstellung der ambulanten und stationdren medizinischen Versorgung
in Niedersachsen - fiir eine qualitativ hochwertige und wohnortnahe medizinische Versorgung® des
Landtages hat sich Uber einen Zeitraum von zwei Jahren und in mehr als 60 Sitzungen intensiv mit
den Herausforderungen der medizinischen Versorgung befasst. Im Ergebnis wurde ein umfassender
Bericht vorgelegt, der viele Handlungsempfehlungen enthélt, die die Landesregierung derzeit schritt-
weise umsetzt. In ihrem Bericht empfiehlt die Enquetekommission auch die Etablierung neuer sekto-
renlibergreifender Versorgungsformen wie Regionale Gesundheitszentren (RGZ). Diese bieten am-
bulante und stationére Versorgung unter einem Dach und bilden somit eine Briicke zwischen den
bestehenden Sektoren. Sie kdnnen - als einen Bestandteil fur die Erbringung ambulanter Leistun-
gen - medizinische Versorgungszentren (MVZ) umfassen.

Entscheidend ist, dass unter dem Dach eines RGZ sektorenlibergreifend ein bestehender stationarer
Bedarf mit ambulanten Leistungsangeboten verbunden werden muss.

1. Wie schétzt die Landesregierung die drztliche Versorgung im Landkreis Helmstedt ein -
einerseits hinsichtlich der stationdren, andererseits hinsichtlich der ambulanten Versor-

gung?

Nach § 1 Abs. 1 Satz 1 des Niedersachsischen Krankenhausgesetzes (NKHG) haben die Landkreise
und kreisfreien Stadte die Krankenhausversorgung der Bevoélkerung im Rahmen der Daseinsvor-
sorge als Aufgabe des eigenen Wirkungskreises sicherzustellen. Sie haben eigene Krankenhauser
zu errichten und zu unterhalten, soweit die Krankenhausversorgung nicht durch andere Trager ge-
wahrleistet wird.

Im Landkreis Helmstedt wird die stationdre medizinische Versorgung im somatischen Bereich durch
das Krankenhaus HELIOS St. Marienberg Klinik Helmstedt sichergestellt. Das Krankenhaus ist mit
insgesamt 263 Planbetten in den Niedersachsischen Krankenhausplan aufgenommen. Darliber hin-
aus befindet sich im Landkreis Helmstedt das Krankenhaus AWO Psychiatriezentrum Koénigslutter,
das mit insgesamt 618 Planbetten in den Niedersachsischen Krankenhausplan aufgenommen ist und
die stationdre medizinische Versorgung in der Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie,
Psychiatrie und Psychotherapie sowie Psychosomatische Medizin und Psychotherapie sicherstellt.

Die Sicherstellung der ambulanten vertragsarztlichen Versorgung in Niedersachsen obliegt der KVN.
Insoweit wird auf die Vorbemerkung verwiesen.

Die derzeitige facharztliche Versorgungslage ist, mit Ausnahme der dermatologischen Versorgung,
durchweg als gut zu bezeichnen. Die Versorgungsgrade liegen zumeist Uber der gesetzlich festge-
legten Grenze von 110 %, sodass flur die meisten Arztgruppen Zulassungsbeschrankungen durch
den Landesausschuss der Arztinnen und Arzte sowie der Krankenkassen in Niedersachsen ange-
ordnet werden mussten. Die KVN setzt sich im Interesse der Bevdlkerung an einer umfassenden
Versorgung in den regionalen Kammern des Zulassungsausschusses Niedersachsen mit Nachdruck
fur die Nachbesetzung vakant werdender Vertragsarztsitze ein. Tatsachlich wird die Nachbesetzung
freiwerdender Vertragsarztsitze bereits jetzt zunehmend schwieriger. Der zu erwartende Abgang an
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Vertragsarztinnen und -arzten aufgrund altersbedingten Ausscheidens insbesondere der sogenann-
ten Babyboomer-Generation aus dem Berufsleben wird sich auch wegen veranderter Lebensplanun-
gen der kommenden Arztegeneration nicht vollstidndig kompensieren lassen. Zwar ist landesweit die
Anzahl der an der vertragsarztlichen Versorgung teilnehmenden Arztinnen und Arzte seit dem Jahr
2009 kontinuierlich gestiegen, signifikant ist hierbei aber, dass bei einem aufgrund der demografi-
schen Entwicklung bisher moderaten Rickgang der Anzahl zugelassener Vertragséarztinnen und
-arzte die Zunahme der in Anstellungsverhéltnissen tatigen Arztinnen und Arzte sich nicht in gleichem
Umfang bei den wahrgenommenen Versorgungsauftragen niederschlagt. So tibernehmen (Stand
31.12.2022) 4 134 angestellte Arztinnen und Arzte zusammen nur 2 928 Versorgungsauftrage auf-
grund unterschiedlicher Anrechnungsfaktoren infolge einer Zunahme an Teilzeitbeschaftigungen
wahr.

Im Bereich der hauséarztlichen Versorgung stellen landesweit die Gber 60 Jahre alten Vertragsarztin-
nen und -arzte mit tber 36 % die groRte Altersgruppe. Nachbesetzungsprobleme sind im landlichen
Bereich zu erwarten. Hier wird eine Konzentration der geringer werdenden arztlichen Ressourcen
weniger Standorte unvermeidlich werden mit der Folge, dass die Wege fiir die Patientinnen und Pa-
tienten weiter werden. Diese Entwicklung wird sich auch im Landkreis Helmstedt bemerkbar machen.

2. Wie viele Facharzte einzelner Fachdisziplinen arbeiten im Krankenhaus Helmstedt ins-
gesamt (bitte nach Fachdisziplinen und Staatsangehorigkeit auflisten)?

Nach dem strukturierten Qualitatsbericht nach § 136 b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 des Funften Buches des
Sozialgesetzbuches (SGB V) vom 20. Januar 2023 iber das Jahr 2021 waren 94,4 Arztinnen und
Arzte in Vollkraften, davon 55,8 Facharztinnen und Facharzte, im Krankenhaus HELIOS St. Marien-
berg Klinik Helmstedt beschéaftigt.

Uber die Fachrichtungen und Staatsangehdrigkeiten des arztlichen Personals des Krankenhauses
liegen der Landesregierung keine Detailinformationen vor.

3.  Wie viele Fachiarzte sind im Landkreis Helmstedt in den Facharztpraxen tétig (bitte nach
Fachrichtungen und Gemeinden auflisten)?

Anzahl dellerztinnen
und Arzte

Facharztgruppe Planungsbereich Ort

Helmstedt
Konigslutter
Helmstedt
Kdnigslutter
Schéningen
Helmstedt
Konigslutter
Schoéningen
Lehre

Augenarzte Landkreis Helmstedt

Chirurgen und Orthopaden | Landkreis Helmstedt

Frauenarzte Landkreis Helmstedt

Hautarzte

Landkreis Helmstedt

Helmstedt

HNO-Arzte

Landkreis Helmstedt

Helmstedt

Nervenarzte

Landkreis Helmstedt

Helmstedt

Konigslutter

Lehre

Psychotherapeuten

Landkreis Helmstedt

Helmstedt

Konigslutter

Lehre

Velpke

Sipplingenburg

Urologen

Landkreis Helmstedt

Helmstedt

Schoéningen
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Facharztgruppe

Planungsbereich

Ort

Anzahl der Arztinnen
und Arzte

Kinder- und Jugendarzte

Landkreis Helmstedt

Helmstedt

Kdnigslutter

Velpke

Lehre

Anasthesisten

Raumordnungsregion
Braunschweig (Stadte,
Braunschweig, Salzgit-
ter, Wolfsburg sowie
Landkreise Gifhorn,
Goslar, Helmstedt,
Peine, Wolfenbiittel)

Helmstedt

== ININ|W

Radiologen

Raumordnungsregion
Braunschweig (Stadte,
Braunschweig, Salzgit-
ter, Wolfsburg sowie
Landkreise Gifhorn,
Goslar, Helmstedt,
Peine, Wolfenbiittel)

Helmstedt

Fachinternisten

Raumordnungsregion
Braunschweig (Stadte,
Braunschweig, Salzgit-
ter, Wolfsburg sowie
Landkreise Gifhorn,
Goslar, Helmstedt,
Peine, Wolfenbiittel)

Helmstedt

Grasleben

—_

Kinder- und Jugendpsychia-
ter

Raumordnungsregion
Braunschweig (Stadte,
Braunschweig, Salzgit-
ter, Wolfsburg sowie
Landkreise Gifhorn,
Goslar, Helmstedt,
Peine, Wolfenbiittel)

Helmstedt

Rennau

Humangenetiker

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)

Laborarzte

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)

Neurochirurgen

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)

Nuklearmediziner

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)

Pathologen

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)

Physikalische- und Rehabili-
tationsmediziner

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)

Strahlentherapeuten

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)

Transfusionsmediziner

Bereich KVN
(Land Niedersachsen)
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4. Ist die ambulante facharztliche und/oder hausarztliche Versorgung der Einwohner des
Landkreises Helmstedt aus der Sicht der Landesregierung jeweils ausreichend sicher-
gestellt?

Die Kassenarztlichen Vereinigungen haben im Einvernehmen mit den Landesverbanden der Kran-
kenkassen und den Ersatzkassen nach MalRgabe der vom Gemeinsamen Bundesausschuss erlas-
senen Richtlinien auf Landesebene einen Bedarfsplan zur Sicherstellung der vertragsarztlichen Ver-
sorgung aufzustellen und jeweils der Entwicklung anzupassen. Soweit es zur Berticksichtigung regi-
onaler Besonderheiten, insbesondere der regionalen Demografie und Morbiditat, fiir eine bedarfsge-
rechte Versorgung erforderlich ist, kann von den Richtlinien des Gemeinsamen Bundesausschusses
abgewichen werden.

Die Bedarfsplanung in Niedersachsen ist von der KVN auf der Grundlage der dort vorhandenen Da-
ten umzusetzen.

Durch diese Bedarfsplanung wird u. a. festgelegt, wie viele Arztinnen und Arzte in einem bestimmten
raumlichen Bereich tatig sein sollen. Raumliche Grundlage sind ,Planungsbereiche”. Der Versor-
gungsgrad je Arztgruppe wird in einem Planungsbereich anhand einer Verhaltniszahl (Einwohner je
Arztin oder Arzt) berechnet. Bei Versorgungsgraden (iber 110 % wird von einer Uberversorgung ge-
sprochen. Im Facharztlichen Bereich wird bei Versorgungsgraden unter 50 % und im hausérztlichen
Bereich bei Versorgungsgraden von unter 75 % eine Unterversorgung vermutet.

Die ambulante Versorgungssituation im Landkreis Helmstedt bedarf einer differenzierten Betrach-
tung. Grund hierfir ist die Ausgestaltung der bundesweiten Bedarfsplanung in vier Versorgungsebe-
nen und der hieraus resultierenden arztgruppenspezifischen Festlegungen der Versorgungsgrade
durch den Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) in der Bedarfsplanungs-Richtlinie nach § 101
Abs. 1 SGB V.

Hausérztliche Versorgung:

Fir die Betrachtung der hauséarztlichen Versorgung der Bevolkerung im Landkreis Helmstedt ist zu-
nachst der Zuschnitt der Planungsbereiche zu berlicksichtigen. Grundsatzlich ist der Mittelbereich in
der Abgrenzung des Bundesinstituts fiir Bau, Stadt- und Raumforschung der Planungsbereich fiir die
hausarztliche Versorgung. Im Bereich der KVN wurde zum Zwecke einer homogenen und stabilen
Versorgung von der Mdglichkeit einer abweichenden Raumgliederung (Zusammenlegung oder wei-
tere Untergliederungen in Stadtteile, Ortsbereiche) nach § 99 Abs. 1 Satz 3 SGB V Gebrauch ge-
macht. In dem niedersachsischen Bedarfsplan wurden als Planungsbereiche die sogenannten haus-
arztlichen Planungsbereiche (HPB) festgesetzt. Das Gebiet des Landkreises Helmstedt erstreckt sich
aktuell Uber drei hausarztliche Planungsbereiche. In der folgenden Tabelle sind die entsprechenden
Gemeinden des Landkreises Helmstedt durch Fettdruck hervorgehoben:

Hausarztlicher Planungsbereich (HPB) Gemeinden im HPB

Helmstedt Beierstedt, Brunsleberfeld (gemfr. Gebiet),
Frellstedt, Gevensleben, Grasleben, Helm-
stedt (gemfr. Gebiet), Helmstedt, (Stadt),
Jerxheim, Mariental, Mariental, (gemfr. Ge-
biet), Querenhorst, Rabke, Rennau, Schoé-
ningen (gemfr. Gebiet), Schoningen (Stadt),
Soéllingen, Siipplingen, Siipplingenburg,
Warberg, Wolsdorf, Konigslutter am Elm
(Stadt), Konigslutter (gemfr. Gebiet)

Braunschweig Braunschweig (Stadt), Lehre, Cremlingen, Ve-
Itheim (Ohe), Sickte, Erkerode, Evessen,
Dettum

Wolfsburg-Umland Brome, Ehra-Lessien, Tulau, Barwedel, Berg-

feld, Parsau, Jembke, Tiddische, Giebel (gfr.
Gebiet), Bokensdorf, Oslof3, Weyhausen, Tap-
penbeck, Rihen, Danndorf, Grafhorst, Vel-
pke, GroB Twiilpstedt, Bahrdorf
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Die Zuordnung der Gemeinde Lehre im Westen des Landkreises Helmstedt zum HPB Braunschweig
ist der Nahe und engen Versorgungsbeziehungen zum Oberzentrum Braunschweig geschuldet. Ent-
sprechend ist die Zuordnung der Gemeinden der Samtgemeinde Velpke im Nordkreis Helmstedt zum
HPB Wolfsburg-Umland zu betrachten, in dem die unmittelbar an das Oberzentrum Wolfsburg an-
grenzenden Gemeinden der Landkreise Gifhorn und Helmstedt zusammengefasst sind.

Wahrend die Versorgungssituation im HPB Braunschweig wegen der unmittelbaren Nahe zum Ober-
zentrum auch fiir die Bevdlkerung in der Gemeinde Lehre mit einem Versorgungsgrad von 104,9 %
(Fortschreibung 1/2023 des Landesausschusses Arzte und Krankenkassen Niedersachsen) (iber-
durchschnittlich gut ist, sind die Versorgungsgrade im HPB Helmstedt mit 87,8 % und Wolfsburg-
Umland mit 82,5 % als eher kritisch zu bewerten. Unter Zugrundelegung der mit Morbiditats- und
Demografiefaktor gewichteten Verhaltniszahlen ist laut der aktuellen Fortschreibung der Bedarfspla-
nung von einem Fehlbestand (Abweichung zu einem Versorgungsgrad von 100 %) von 5,4 hausérzt-
lichen Vollzeitstellen im HPB Helmstedt und 4,5 Vollzeitstellen im (gesamten) HPB Wolfsburg-Um-
land auszugehen.

Im Rahmen ihrer MalRnahmen zur Sicherstellung der vertragsarztlichen Versorgung hat die KVN ak-
tuell aus Mitteln des Strukturfonds nach § 105 Abs. 1 a SGB V fir jeweils zwei Vertragsarztsitze in
den HPB Helmstedt und Wolfsburg-Umland Investitionskostenzuschiisse von jeweils bis zu
60 000 Euro ausgelobt. Daneben findet ein regelmaRiger Austausch der KVN mit dem Landkreis
Helmstedt und den Kommunen statt, die erfreulicherweise erganzend eigene Anstrengungen zur An-
siedlung insbesondere von Hausarztpraxen gestartet haben.

Allgemeine facharztliche Versorgung:

Der Bereich der allgemeinen facharztlichen Versorgung umfasst folgende Arztgruppen:
1. Augenarzte,

Chirurgen und Orthopaden,

Frauenarzte,

Hautarzte,

HNO-Arzte,

Nervenéarzte,

Psychotherapeuten,

© N o o s~ w Db

Urologen,
9.  Kinder- und Jugendarzte.

Mit Ausnahme der Arztgruppe der Hautarzte ist die Versorgungslage nach den Vorgaben der Be-
darfsplanung als gut zu bewerten. Im Bereich der hautarztlichen Versorgung haben in der jlingeren
Vergangenheit zwei von drei Praxen geschlossen, ohne dass es hier zu einer Nachfolgebesetzung
kam. Aufgrund dessen hat der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen den Fortbestand
einer Unterversorgung festgestellt. Die KVN hat hierauf mit umfassenden MalRnahmen reagiert, die
bisher nicht erfolgreich waren.

Spezialisierte und gesonderte facharztliche Versorgung:

Fir die gesonderte facharztliche Versorgung gilt als Planungsbereich das Land Niedersachsen. Die
Versorgung mit den Leistungen dieser Arztgruppen (Anéasthesisten, Radiologen, Fachinternisten,
Kinder- und Jugendpsychiater) ist aus dem Kreis der im Landkreis oder in den unmittelbar angren-
zenden Oberzentren Braunschweig und Wolfsburg angesiedelten Praxen bzw. Medizinischen Ver-
sorgungzentren sichergestellt.
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5. Falls nein, bitte die fehlenden Fachdisziplinen und Gemeinden auflisten.

Siehe Antwort zu Frage 4.

6. Was haben die Kommunen vor Ort und der Landkreis selbst bislang unternommen bzw.
welche MaRnahmen planen sie, um die Versorgungssituation zu verbessern?

Der Sicherstellungsauftrag fur die vertragsarztliche Versorgung obliegt der Kassenarztlichen Verei-
nigung Niedersachsen. Insoweit wird auf die Vorbemerkungen der Landesregierung verwiesen.

7. Plant der Landkreis Helmstedt (bzw. die landkreiszugehorigen Stadte, Samtgemeinden
oder einzelne Gemeinden) die Einrichtung eines MVZ oder regionalen Gesundheitszent-
rums, um die drztliche Versorgung zu verbessern?

Der Sicherstellungsauftrag fur die vertragsarztliche Versorgung obliegt der Kassenarztlichen Verei-
nigung Niedersachsen. Insoweit wird auf die Vorbemerkungen der Landesregierung verwiesen.

8. Falls nein, welche Griinde haben die Landkreisverwaltung bzw. die einzelnen landkreis-
zugehorigen Stadte, Samtgemeinden oder Gemeinden dafiir aufgefiihrt (bitte nach Kom-
munen auflisten)?

Siehe Antwort zu Frage 7.

(Verteilt am 23.08.2023)
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