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Europaangelegenheit
des Ausschusses fiir Bundes- und Europaangelegenheiten sowie regionale Be-
ziehungen

Beteiligung am Konsultationsverfahren der Europdischen Union;

Europadischer Ausschuss der Regionen - CALRE

Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des Arbeitsprogramms der
Europdischen Kommission 2022

Teil V - Hin zu einer europaischen Gesundheitsunion

Verfahren gemaR § 83d BayLTGeschO

1. Der Ausschuss hat in seiner 37. Sitzung am 13. April 2021 im Wege der Vorpri-
fung einstimmig beschlossen, dass eine Beteiligung des Landtags am Konsulta-
tionsverfahren des Europaischen Ausschusses der Regionen - CALRE erforder-
lich ist.

2. Der Ausschuss hat beschlossen, das Konsultationsverfahren Teil V - Hin zu einer
europaischen Gesundheitsunion zur federflihrenden Beratung an den Ausschuss
fur Gesundheit und Pflege zu tGberweisen (§ 83d Abs. 1 BayLTGeschO).

Begriindung:

Der Bayerische Landtag hat neben weiteren Regionalparlamenten in Europa im Jahr
2020 die Zusage fiir eine Beteiligung am gemeinsamen Pilotprojekt des Europaischen
Ausschusses der Regionen (AdR) und der Konferenz der Europaischen Regionalen
Gesetzgebenden Parlamente (CALRE) ,Input aus politischen Debatten in Regional-
parlamenten® erhalten. Das Projekt zielt darauf ab, in der pralegislativen Phase Ein-
fluss auf das Jahresarbeitsprogramm der Europaischen Kommission zu nehmen und
Regionalparlamente mit ihren Anliegen maéglichst friih in die Gestaltung des jahrlichen
Arbeitsprogramms der Kommission einzubeziehen.

Der AdR befragt mit aktuell eréffneter Konsultation die CALRE-Mitglieder zur Vorbe-
reitung des Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission flir 2022 mit Einrei-
chungsfrist zum 1. Juni 2021. Regionalparlamente — so auch der Bayerische Landtag
als Mitglied der CALRE - sind aufgerufen, zum Kommissionsarbeitsprogramm 2022
Debatten mit politischen Mandatstragern in ihren Parlamenten zu europapolitischen
Themen zu fuhren. Die vollstandigen Unterlagen der CALRE-Konsultation sind in den
Ausschussmaterialien abgelegt.

Die Fachausschiisse werden gebeten, baldméglichst eine Stellungnahme zu den ih-
rem Zustandigkeitsbereich zugewiesenen Themenbereich(en) der Konsultation sowie
ggf. weiteren Themen oder Aspekten aus ihrem Zustandigkeitsbereich mit Einfluss auf
Relevanz fir das Arbeitsprogramm 2022 der EU-Kommission zu erarbeiten.

Drucksachen, Plenarprotokolle sowie die Tagesordnungen der Vollversammlung und der Ausschiisse sind im Internet unter www.bayern.landtag.de - Dokumente abrufbar. Die aktuelle
Sitzungstibersicht steht unter www.bayern.landtag.de — Aktuelles/Sitzungen zur Verfiigung.


https://www.bayern.landtag.de/aktuelles/blick-nach-europa/11032020-landtag-beteiligt-sich-an-eu-pilotprojekt/
https://cor.europa.eu/de
https://www.calrenet.eu/
https://www.bayern.landtag.de/aktuelles/blick-nach-europa/17012020-erster-landtagsvizepraesident-karl-freller-vertritt-den-bayerischen-landtag-bei-europaeischer-konferenz-calre/
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Die Zusammenfuhrung der Ergebnisse der federfihrenden Beratungen in den Fach-
ausschussen erfolgt im Rahmen der Endberatung des Europaausschusses und flief3t
als Beitrag des Bayerischen Landtags in das AdR - CALRE Pilotprojekt ,Input aus po-
litischen Debatten in Regionalparlamenten® ein. Der Beitrag wird auflerdem unmittel-
bar an die Europaische Kommission weitergeleitet.

Informationen zur Konsultation:

Zur Konsultation wurden sechs Rahmenpapiere zu den Themen vorgelegt, die der
AdR als besonders relevant fiir die regionale und lokale Ebene einstuft und den regio-
nalen Parlamenten zur Priifung und Vorbereitung von Beitragen zum Arbeitspro-
gramm der Europaischen Kommission fiir 2022 vorschlagt:

1. Migration und Asyl

2. Verwirklichung des europaischen Grinen Deals

3. Hin zu einer europaischen Gesundheitsunion

4. Digitalisierung im Rahmen des Wiederaufbaus nach der COVID-19-Krise
5. Beschéftigung und Sozialpolitik

6. Verkehrspolitik

Zu jedem dieser Themen werden eine allgemeine Einfuhrung sowie erganzende Infor-
mationen zu besonderen Unterthemen sowie konkrete Fragen gegeben, mit denen
sich die CALRE-Mitglieder befassen kénnen.

Darlber hinaus begrtifen die Organisationen CALRE und AdR auch Beitrage zu an-
deren Themen fir das Arbeitsprogramm der Europaischen Kommission fir 2022, die
nicht in einem der beigefiigten Rahmenpapiere behandelt werden. Den Rahmen fiir
die Ausgestaltung der Arbeitsprogramme der Kommission 2020 bis 2024 bilden die
Politischen Leitlinien der Kommissionsprasidentin von der Leyen 2020-2024.



https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwiI_NXMr_7vAhWF6aQKHeE3B5EQFjAAegQIAxAD&url=https%3A%2F%2Fec.europa.eu%2Finfo%2Fsites%2Finfo%2Ffiles%2Fpolitical-guidelines-next-commission_de.pdf&usg=AOvVaw1Twk6AvP4M6AYagm_5v4CH
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Beschlussempfehlung und Bericht

des Ausschusses fiir Gesundheit und Pflege

Europaangelegenheit des Ausschusses fiir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen
Drs. 18/15235

Konsultationsverfahren der Européischen Union;

Europadischer Ausschuss der Regionen - CALRE

Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des Arbeitsprogramms der
Europaischen Kommission 2022

Teil V - Hin zu einer europaischen Gesundheitsunion

I. Beschlussempfehlung:

Der Bayerische Landtag gibt im Konsultationsverfahren unter Bezugnahme auf die
funf Fragen zum Themenbereich V ,Hin zu einer europaischen Gesundheits-
union“ folgende Stellungnahme ab:

1. War die Zusammenarbeit zwischen der EU und lhrer Region im ersten
Jahr der
COVID-19-Pandemie angemessen?

Eine direkte Zusammenarbeit mit der EU hat nicht stattgefunden.

2. Welche Starken und Schwéchen lhres regionalen Gesundheitssystems
sind wahrend der Pandemie zutage getreten?

Deutschland und Bayern verflgen uber ein leistungsstarkes Gesund-
heitssystem und haben die Pandemie bislang vergleichsweise gut be-
waltigt.

Stationare Versorgung

Die stationare Versorgung war bisher zu jedem Zeitpunkt der Pande-
mie auf hohem Niveau gewahrleistet, auch wenn die Kapazitaten je
nach Infektionsgeschehen in einzelnen Regionen und in Einzelfallen
an ihre Grenzen gestol3en sind und elektive Behandlungen zeitweise
zuruckgestellt werden mussten. Die Krankenhauser haben im gegen-
seitigen Zusammenwirken GrofRartiges geleistet.

Vor diesem Hintergrund ist festzuhalten, dass sich Krankenhauspla-
nung und die staatliche Investitionskostenférderung in den Handen der
Lander bewahrt haben.

Auch im Hinblick auf die Erfassung der zur Verfligung stehenden Bet-
tenkapazitaten, insb. der Intensivkapazitaten, hat sich die Zustandig-
keit der Lander fur die Krankenhausplanung im Hinblick auf das regio-
nale Gesundheitssystem gut bewahrt.

Drucksachen, Plenarprotokolle sowie die Tagesordnungen der Vollversammlung und der Ausschiisse sind im Internet unter www.bay-
ern.landtag.de - Dokumente abrufbar. Die aktuelle Sitzungsiibersicht steht unter www.bayern.landtag.de — Aktuelles/Sitzungen zur Verfi-
gung.
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Im Rahmen der Pandemiebekampfung wurde zur Steuerung und Uber-
wachung der vorhandenen Krankenhaus- und vor allem Intensivkapa-
zitdten mit einer Allgemeinverfigung am 24. Marz 2020 bayernweit ein
einheitliches, IT-gestutztes System namens IVENA eingefuhrt. Dieses
dient seither zur Erfassung der Behandlungskapazitaten und COVID-
19-Patienten. Die Kliniken wurden im Zuge dessen verpflichtet, taglich
den aktuellen Stand ihrer Bettenkapazitaten, vor allem im intensivmedi-
zinischen Bereich, sowie deren Belegungsgrad auf bayerischer Ebene
Uber das IT-Tool IVENA zu melden, sodass die Belegung der Kranken-
hauskapazitaten anhand der Meldungen tberwacht, gesteuert und
eventuellen Versorgungsengpassen somit rechtzeitig entgegengetre-
ten werden kann. IVENA hat sich als zuverlassiges Medium zur regio-
nalen Uberwachung und Steuerung der Krankenhauskapazitaten etab-
liert.

Begrenzende Ressource ist in der Praxis nicht die Anzahl der (Inten-
siv-) Betten, sondern das verfligbare Personal an Intensivpflegekraf-
ten, deren Finanzierung dauerhaft zu gewahrleisten ist. Die dauerhafte
Sicherstellung der Finanzierung des erforderlichen Personals macht
eine grundlegende Uberarbeitung des DRG-Systems erforderlich. Fir
eine etwaige Reform des DRG-Systems liegt die ausschlieRliche Ge-
setzgebungskompetenz beim Bund. Es hat sich gezeigt, dass die dem
derzeitigen Finanzierungssystem zugrundeliegende Pramisse ,das
Geld folgt der Leistung® nicht den Anforderungen an die Krankenhau-
ser als kritische Infrastruktur staatlicher Daseinsvorsorge gerecht wird.
Nach den jetzigen Regelungen findet keine Finanzierung der Vorhalte-
kosten statt, die jedoch fiir die Bewaltigung einer Pandemie und ande-
rer grolRerer Schadensereignisse von erheblicher Bedeutung sind. Die
zahlreichen Anderungen in den letzten Jahren und auch die zuletzt
vorgenommene Ausgliederung der Pflegepersonalkosten der Kranken-
hauser aus den DRG-Fallpauschalen haben diese Problematik in kei-
ner Weise geldst. Auch unter Berlcksichtigung der Herausforderungen
des soziodkonomischen Wandels ist eine weitere Anpassung daher
unerlasslich.

Fur den Krankenhausbereich ist es notwendig, bei der Ausgestaltung
des Vergutungssystems und bei Qualitdtsanforderungen auch kiinftig
darauf zu achten, dass vorhaltende Infrastruktur nicht gefahrdet wird
und bedarfsnotwendige Krankenhauser insbesondere auch in der Fla-
che ihren Betrieb qualitativ hochwertig sowie patienten- und bedarfsge-
recht aufrechterhalten kénnen.

Vertragsarztliche Strukturen

Gerade zu Beginn der Pandemie hat sich gezeigt, dass nicht alle Be-
reiche des deutschen Gesundheitswesens ausreichend auf eine pan-
demische Entwicklung vorbereitet waren, insbesondere was die Vor-
haltung von ausreichenden materiellen wie personellen Ressourcen
zur Bewaltigung der Situation sowie das Vorhandensein effektiver und
erprobter Strukturen zur Krisenbewaltigung angeht. Daher erscheint
u.a. die Konkretisierung bzw. Erweiterung des Sicherstellungsauftrags
der Kassenarztlichen Vereinigungen (KVen) zur Vorbereitung auf und
Bewaltigung von krisenhaften Versorgungslagen sinnvoll; dies betrifft
insbesondere die gesetzliche Fixierung einer Berechtigung und Ver-
pflichtung der KVen zu MaRnahmen, die der angemessenen Vorberei-
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tung der vertragsarztlichen Versorgungsstrukturen und dem Erhalt ih-
rer Funktionsfahigkeit auch in kiinftigen krisenhaften Versorgungsla-
gen, wie Pandemien und epidemischen Lagen nationaler oder regiona-
ler Tragweite, dienen und schlie3t die Schaffung von eindeutigen Fi-
nanzierungsregelungen fur diese Vor-bereitungsmaflinahmen ein, die
auch aulerhalb festgestellter Krisenlagen greifen und klarstellen, wer
welche Finanzierungsanteile zu tragen hat. Hierzu sind aber keinerlei
MafRnahmen auf EU-Ebene, sondern ausschliel3lich Anpassungen
durch den Bundesgesetzgeber erforderlich.

Einrichtungen der Pflege

In der ersten Welle bis Mai 2020 war es fir die Einrichtungen z. T.
schwierig, personliche Schutzausristung in erforderlicher Menge zu
beschaffen. Der Freistaat Bayern hat hier unterstitzt. Die Schnittstelle
zwischen Hauslichkeit und Einrichtung erforderte differenzierte Hygie-
nevorgaben, um Viruseintragen in Einrichtungen entgegenzuwirken.

Offentlicher Gesundheitsdienst

Die Pandemie hat den Offentlichen Gesundheitsdienst vor eine nie ge-
kannte Herausforderung gestellt. Die Gesundheitsamter waren auf
eine Identifikation Infizierter und die damit verbundene Nachverfolgung
von Kontaktpersonen in derart groRem Ausmald weder personell noch
hinsichtlich des Digitalisierungsgrades vorbereitet. Im Laufe der Pan-
demie ist eine Starkung in beiden zentralen Bereichen gelungen; die
Gesundheitsamter haben mit héchstem Einsatz ein striktes Contain-
ment und Contact Tracing verfolgt und damit entscheidend zur Ein-
grenzung des Infektionsgeschehens beigetragen.

Suchthilfe und HIV/AIDS-Hilfesystem

Sowohl das Suchthilfesystem als auch das HIV/AIDS-Hilfesystem sind
in Bayern seit Langem flachendeckend etabliert und bedarfsgerecht
aktiv. Angebote stehen allen Betroffenen, deren Angehdrigen sowie in-
teressierten Burgerinnen und Burgern offen und sind auf unterschiedli-
che Bedarfe zugeschnitten (z. B. Information Gber Konsum- bzw. Ver-
haltensrisiken, Onlineplattformen, Telefonberatung). Uberdies beste-
hen vielfaltige Praventions- und Hilfsangebote fur Jugendliche und Kin-
der sowie deren Angehdrige. Die Bayerische Staatsregierung ist be-
strebt, den Bestand sowohl sucht- wie HIV/AIDS-praventiver Angebote
als auch der Suchtkranken- und AIDS-Hilfe weiterhin auf dem erreich-
ten hohen Niveau zu sichern und auszubauen, z. B. im digitalen Be-
reich. Als systemrelevante Bereiche stellen das bayerische Suchthilfe-
sowie HIV/AIDS-Hilfesystem Praventions- und Betreuungsangebote
auch wahrend der Corona-Pandemie bereit. Dabei erarbeiten die je-
weiligen Hilfeeinrichtungen Hygienekonzepte unter Beachtung der gel-
tenden Rechtslage und setzen diese um.

Kontinuierlich stattfindende und umfassende Veranderungen, z. B. de-
mografischer und technologischer Art, erfordern es jedoch, praventive
und versorgerische Ansatze in den Bereichen Sucht und HIV/AIDS ste-
tig lokal anzupassen und weiterzuentwickeln, wie z. B.

— Angebote flr weitere spezifische Zielgruppen wie altere Menschen
und Menschen mit Migrationshintergrund,

— digitale Angebote (z. B. zur Suchtpravention in Bayern) oder
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— Aufklarungs- und Informationsangebote fiir die Offentlichkeit.

Die Notwendigkeit dieser kontinuierlichen Angebotsanpassung und -
weiterentwicklung ist durch die fortlaufende Corona-Pandemie noch-
mals besonders deutlich geworden. Es handelt sich aber immer um
spezifisch lokale Angebote fir Betroffene.

3. Wie grol® waren die Unterschiede bei der Resilienz der regionalen Ge-
sundheitssysteme in |hrem Land?

Einrichtungen der Pflege stiel3en z. T. an personelle Kapazitatsgren-
zen. Einem temporaren Personalmangel konnte durch Unterstiitzungs-
krafte, z. B. von der Bundeswehr, entgegengewirkt werden.

Der Freistaat verfolgt eine strikte Containment- und Contact-Tracing-
Strategie, deren Vorgaben von allen Gesundheitsdmtern zu erfillen
sind. Ein zentraler Faktor flr das Gelingen ist eine ausreichende Per-
sonalausstattung einschlie8lich des Vorhandenseins von Fachperso-
nal; die Resilienz des OGD wird davon entscheidend bestimmt.

4. Sollte die derzeitige Aufteilung der Zusténdigkeiten im Gesundheitsbe-
reich zwischen Regionen, Staaten und der EU Uberdacht werden?
Braucht die EU neue Befugnisse, um eine umfassende Gesundheits-
union zu verwirklichen?

Wie auch im Rahmenpapier zum Themenbereich Gesundheit unmittel-
bar ausgefuhrt, sind flr die Gesundheitssysteme die Mitgliedstaaten
selbst zustandig. Daran sollte auch nichts geandert werden. Die Finan-
zierung der Gesundheitssysteme erfolgt durch die Mitgliedstaaten oder
Uber von diesen hierfur gesonderten geschaffenen Kérperschaften
(Sozialversicherungstrager). Daher missen auch die Entscheidungs-
kompetenzen fir die Ausgestaltung der Gesundheitssysteme und der
darin begriindeten Leistungsanspriche (ausschlief3lich) bei den Mit-
gliedstaaten verbleiben. Unbenommen davon ist allerdings, dass die
Zusammenarbeit der nationalen Gesundheitssysteme in und tber die
EU weiter optimiert werden kann — auch ohne dass hierzu Entschei-
dungskompetenzen unmittelbar auf die EU Ubertragen werden muss-
ten.

Die epidemiologische Uberwachung und das Monitoring potentieller
Gesundheitsgefahren auf europaischer Ebene, die bei dem ECDC und
der zu grindenden Behdrde HERA angesiedelt sind/sein werden, ba-
sieren auf dem kleinrdumigen Monitoring auf nationaler bzw. regionaler
Ebene. Das europaweite und das nationale/regionale Monitoring er-
ganzen sich sinnvoll und kdnnen einander nicht ersetzen. Die derzei-
tige Aufteilung der Aufgaben in diesem Bereich ist daher beizubehal-
ten.

Zusammenfassend lasst sich feststellen:

Die SARS-CoV-2-Pandemie zeigt eindringlich, welche grolRe Bedeu-
tung ein gut handlungsfahiger Offentlicher Gesundheitsdienst, eine
gute Koordination und Zugang zur Gesundheitsversorgung sowie ver-
lassliche Versorgungsangebote fur alle und eine funktionierende Zu-
sammenarbeit auf der regionalen bis zur EU- Ebene haben.
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Die Probleme des deutschen und anderer europaischer Gesundheits-
systeme sind nicht erst seit der Corona-Krise sichtbar und doch hat die
Coronavirus-Pandemie daflir gesorgt, dass bestimmte Defizite besser
erkannt wurden. Die Pandemie ist deshalb auch eine Chance fir Ver-
anderungen. Diese Chance sollte jetzt genutzt werden.

Die EU sollte fir zukiinftige Pandemien besser vorsorgen und vorbe-
reitet sein — dies betrifft insbesondere Medizinprodukte, Schutzmasken
und -ausrustung oder lebenswichtige Medikamente und Impfstoffe. Die
Produktionen dieser Giter sind mittlerweile hauptsachlich in Drittstaa-
ten wie China oder Indien angesiedelt. Die EU muss auch medizinisch
souveraner werden. Daflir missen alle Lieferketten auf den Prifstand,
um, wo nétig, die Produktion nach Europa zurtickzuholen und den Im-
port auf weitere Lander auszudehnen. Neben der Liefersicherheit soll
eine gesteigerte Wirkstoffproduktion in der EU auch zu mehr Qualitat
fuhren. Qualitatskontrollen in Produktionsstatten kdnnen innerhalb der
EU unter Koordination der Europaischen Arzneimittelagentur vermehrt
durchgeflhrt werden.

Deshalb sprechen wir uns fir die Erweiterung der Kompetenzen der
EU insbesondere im Bereich der Bereitstellung und Verteilung medizi-
nischer Guter und der Bereitstellung und Verteilung von Impfstoffen
aus. Auch klinische Bewertungen von Arzneimitteln und Medizinpro-
dukten sollten EU-einheitlich erfolgen. Zudem soll die grenzubergrei-
fende Zusammenarbeit zur Pravention von anderen Erkrankungen
ausgebaut werden. Auch elektronische Gesundheitsdienste sollten EU-
weit nutzbar sein: Es braucht verbindliche Standards fir die Anwen-
dungen, damit Dienste einzelner Mitgliedsstaaten ohne Probleme mit-
einander kommunizieren kénnen. So kdnnten Patienten Daten aus der
elektronischen Patientenakte, Laborbefunde oder auch Verordnungen
grenzuberschreitend nutzen. Und zuletzt halten wir fir wichtig, dass im
Einzelfall EU-einheitliche, verbindliche Kriterien zur zuverlassigen Er-
fassung von Pandemie-Daten (Infektions-, Mortalitats- und Gene-
sungszahlen) und einheitliche Testmethoden umgesetzt werden kén-
nen.

5. Wenn ja, welche Zustidndigkeitsbereiche sollten auf die europaische
Ebene Ubertragen werden?

Im engeren Gesundheitsbereich keine.

AuBerdem wird zum Themenbereich VIl ,,Beschaftigung und Sozialpoli-
tik“, Unterthema ,,Bewadltigung der Herausforderungen von Altern und
Langzeitpflege“ (vgl. Drs. 18/15237) wie folgt Stellung genommen:

Der demografische Wandel fihrt in der gesamten EU zu einer stark steigen-
den Zahl an pflegebedurftigen Menschen und einem Mangel an Pflegefach-
kraften. Die Europaische Kommission hat im Rahmen des Aktionsplans zur
Europaischen Saule sozialer Rechte vom 03.03.2021 fur 2022 eine Initiative
zur Langzeitpflege angekindigt, um ,einen Rahmen fir politische Reformen
mit dem Ziel einer nachhaltigen Langzeitpflege zu schaffen®. Weiterhin wurde
mit dem Grinbuch zum Thema Altern (Januar 2021) eine Konsultation einge-
leitet, die u. a. die Herausforderungen in der Lang-zeitpflege umfasst.
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Die Herausforderungen fur die Langzeitpflege betreffen alle EU-Mitglied-
staaten. Es werden jedoch keine Ansatzpunkte fur regulierende EU-Mal3-
nahmen im Hinblick auf die Sicherstellung der Langzeitpflege gesehen.
Insbesondere hat die EU keine Kompetenz fur eine Harmonisierung der
Sozialversicherungen und soll sie auch nicht bekommen. Diese Position
haben Landtag (vgl. Stellungnahme von Dez. 2016 i. R. der Konsultation
zur Einfihrung der ,Europaischen Saule Sozialer Rechte®) und Staatsre-
gierung auch bislang vertreten.

Die Versorgung im Bereich Langzeitpflege wird in den EU-Mitgliedstaaten
sehr unterschiedlich sichergestellt (z. T. staatlich/kommunal/Uber die Sozi-
alhilfe/z. T. Uber die Krankenversicherung), nur wenige verfliigen wie
Deutschland Uber eine eigenstandige Pflegeversicherung. Zur Verbesse-
rung der Situation der Pflegekrafte wurden in Deutschland bereits eine
Reihe von MalRnahmen ergriffen (z. B. Konzertierte Aktion Pflege/KAP).
Die Verantwortung liegt bei den Akteuren der Pflege, der Staat kann
schon auf nationaler Ebene nur Rahmenbedingungen setzen. Ein Mehr-
wert kann allenfalls in einem Austausch Uber die nationalen Malihahmen
liegen (z. B. im Rahmen der ,wirtschaftspolitischen Koordinierung“ der
EV).

Die Anerkennung auslandischer Berufsabschliisse im Bereich Pflege
wurde durch das Pflegeberufegesetz in Deutschland neu geregelt, so
dass sie im Einklang mit den Vorgaben der EU (insbesondere Berufsaner-
kennungs-RL) steht.

Mittel aus dem Europaischen Sozialfonds (ESF) konnen u. a. fir die Qua-
lifikationsmalRnahmen flr Pflegekrafte verwendet werden, insoweit leistet
die EU bereits Unterstutzung.

Berichterstatter: Bernhard Seidenath
Mitberichterstatterin: Ruth Waldmann
Bericht:

1. Die EU-Konsultation (§ 83d BayLTGeschO) wurde dem Ausschuss fur Ge-
sundheit und Pflege federfihrend zugewiesen. Der Ausschuss fur Bundes-
und Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen hat das Konsultati-
onsverfahren endberaten.

2. Der Ausschuss fir Gesundheit und Pflege hat das Konsultationsverfahren in

seiner 58. Sitzung am 15. Juni 2021 und in seiner 59. Sitzung am 22. Juni
2021 federfihrend beraten und mit folgendem Stimmergebnis:

CSU: Zustimmung

B90/GRU: Zustimmung

FREIE WAHLER: Zustimmung

AfD: Ablehnung

SPD: Zustimmung

FDP: Zustimmung
zu der in |. enthaltenen Beschlussempfehlung Zustimmung empfohlen.

3. Der Ausschuss fur Bundes- und Europaangelegenheiten sowie regionale Be-
ziehungen hat das Konsultationsverfahren in seiner 41. Sitzung am 22. Juni
2021 endberaten und im Wege des Umlaufverfahrens mit folgendem Stimmer-
gebnis:

CSU: Zustimmung
B90/GRU: Zustimmung
FREIE WAHLER: Zustimmung
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AfD: Ablehnung

SPD: Zustimmung

FDP: Zustimmung'
empfohlen, der Beschlussempfehlung des federfiihrenden Ausschusses zuzu-
stimmen mit der MaRgabe, dass folgender Absatz angefligt wird: ,Der Be-
schluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag an den AdR
und CALRE Ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die Europaische Kommis-
sion, das Europaische Parlament und den Deutschen Bundestag Ubermittelt.”.

Bernhard Seidenath
Vorsitzender
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Beschluss

des Bayerischen Landtags

Der Landtag hat in seiner heutigen 6ffentlichen Sitzung beraten und beschlossen:

Konsultationsverfahren der Europaischen Union;
Europaischer Ausschuss der Regionen — CALRE

Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des Arbeitsprogramms der
Europaischen Kommission 2022

Teil V — Hin zu einer europdischen Gesundheitsunion
Drs. 18/15235, 18/16633

Der Bayerische Landtag gibt im Konsultationsverfahren unter Bezugnahme auf die finf
Fragen zum Themenbereich V ,Hin zu einer europaischen Gesundheitsunion® folgende
Stellungnahme ab:

Frage: 1: War die Zusammenarbeit zwischen der EU und lhrer Region im ersten
Jahr der COVID-19-Pandemie angemessen?

Eine direkte Zusammenarbeit mit der EU hat nicht stattgefunden.

Frage 2: Welche Starken und Schwiéchen lhres regionalen Gesundheitssystems
sind wahrend der Pandemie zutage getreten?

Deutschland und Bayern verfligen uber ein leistungsstarkes Gesundheitssystem und
haben die Pandemie bislang vergleichsweise gut bewaltigt.

Stationare Versorgung

Die stationare Versorgung war bisher zu jedem Zeitpunkt der Pandemie auf hohem Ni-
veau gewahrleistet, auch wenn die Kapazitaten je nach Infektionsgeschehen in einzel-
nen Regionen und in Einzelfallen an ihre Grenzen gestoflien sind und elektive Behand-
lungen zeitweise zurlickgestellt werden mussten. Die Krankenhduser haben im gegen-
seitigen Zusammenwirken GroRartiges geleistet.

Vor diesem Hintergrund ist festzuhalten, dass sich Krankenhausplanung und die staat-
liche Investitionskostenférderung in den Handen der Lander bewahrt haben.

Auch im Hinblick auf die Erfassung der zur Verfigung stehenden Bettenkapazitaten,
insb. der Intensivkapazitaten, hat sich die Zustandigkeit der Lander fur die Kranken-
hausplanung im Hinblick auf das regionale Gesundheitssystem gut bewahrt.

Im Rahmen der Pandemiebekampfung wurde zur Steuerung und Uberwachung der vor-
handenen Krankenhaus- und vor allem Intensivkapazitdten mit einer Allgemeinverfu-
gung am 24. Marz 2020 bayernweit ein einheitliches, IT-gestltztes System namens
IVENA eingeflihrt. Dieses dient seither zur Erfassung der Behandlungskapazitaten und
COVID-19-Patienten. Die Kliniken wurden im Zuge dessen verpflichtet, taglich den ak-
tuellen Stand ihrer Bettenkapazitaten, vor allem im intensivmedizinischen Bereich, so-
wie deren Belegungsgrad auf bayerischer Ebene Uber das IT-Tool IVENA zu melden,
sodass die Belegung der Krankenhauskapazitdten anhand der Meldungen tberwacht,

Drucksachen, Plenarprotokolle sowie die Tagesordnungen der Vollversammlung und der Ausschiisse sind im Internet unter www.bayern.landtag.de - Dokumente abrufbar. Die aktuelle
Sitzungstibersicht steht unter www.bayern.landtag.de — Aktuelles/Sitzungen zur Verfiigung.
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gesteuert und eventuellen Versorgungsengpassen somit rechtzeitig entgegengetreten
werden kann. IVENA hat sich als zuverlassiges Medium zur regionalen Uberwachung
und Steuerung der Krankenhauskapazitaten etabliert.

Begrenzende Ressource ist in der Praxis nicht die Anzahl der (Intensiv-)Betten, sondern
das verfugbare Personal an Intensivpflegekraften, deren Finanzierung dauerhaft zu ge-
wahrleisten ist. Die dauerhafte Sicherstellung der Finanzierung des erforderlichen Per-
sonals macht eine grundlegende Uberarbeitung des DRG-Systems erforderlich. Fir
eine etwaige Reform des DRG-Systems liegt die ausschlielliche Gesetzgebungskom-
petenz beim Bund. Es hat sich gezeigt, dass die dem derzeitigen Finanzierungssystem
zugrundeliegende Pramisse ,das Geld folgt der Leistung® nicht den Anforderungen an
die Krankenhduser als kritische Infrastruktur staatlicher Daseinsvorsorge gerecht wird.
Nach den jetzigen Regelungen findet keine Finanzierung der Vorhaltekosten statt, die
jedoch fir die Bewaltigung einer Pandemie und anderer gréRerer Schadensereignisse
von erheblicher Bedeutung sind. Die zahlreichen Anderungen in den letzten Jahren und
auch die zuletzt vorgenommene Ausgliederung der Pflegepersonalkosten der Kranken-
hauser aus den DRG-Fallpauschalen haben diese Problematik in keiner Weise gelost.
Auch unter Berilcksichtigung der Herausforderungen des soziobkonomischen Wandels
ist eine weitere Anpassung daher unerlasslich.

Fir den Krankenhausbereich ist es notwendig, bei der Ausgestaltung des Vergltungs-
systems und bei Qualitatsanforderungen auch kinftig darauf zu achten, dass vorhal-
tende Infrastruktur nicht gefahrdet wird und bedarfsnotwendige Krankenhduser insbe-
sondere auch in der Flache ihren Betrieb qualitativ hochwertig sowie patienten- und
bedarfsgerecht aufrechterhalten kénnen.

Vertragsarztliche Strukturen

Gerade zu Beginn der Pandemie hat sich gezeigt, dass nicht alle Bereiche des deut-
schen Gesundheitswesens ausreichend auf eine pandemische Entwicklung vorbereitet
waren, inshesondere was die Vorhaltung von ausreichenden materiellen wie personel-
len Ressourcen zur Bewaltigung der Situation sowie das Vorhandensein effektiver und
erprobter Strukturen zur Krisenbewaltigung angeht. Daher erscheint u. a. die Konkreti-
sierung bzw. Erweiterung des Sicherstellungsauftrags der Kassenarztlichen Vereini-
gungen (KVen) zur Vorbereitung auf und Bewaltigung von krisenhaften Versorgungsla-
gen sinnvoll; dies betrifft insbesondere die gesetzliche Fixierung einer Berechtigung und
Verpflichtung der KVen zu MalRhahmen, die der angemessenen Vorbereitung der ver-
tragsarztlichen Versorgungsstrukturen und dem Erhalt ihrer Funktionsfahigkeit auch in
kinftigen krisenhaften Versorgungslagen, wie Pandemien und epidemischen Lagen na-
tionaler oder regionaler Tragweite, dienen und schlief3t die Schaffung von eindeutigen
Finanzierungsregelungen fir diese VorbereitungsmalRnahmen ein, die auch auf3erhalb
festgestellter Krisenlagen greifen und klarstellen, wer welche Finanzierungsanteile zu
tragen hat. Hierzu sind aber keinerlei Malnahmen auf EU-Ebene, sondern ausschlief3-
lich Anpassungen durch den Bundesgesetzgeber erforderlich.

Einrichtungen der Pflege

In der ersten Welle bis Mai 2020 war es fur die Einrichtungen z. T. schwierig, personli-
che Schutzausristung in erforderlicher Menge zu beschaffen. Der Freistaat Bayern hat
hier unterstitzt. Die Schnittstelle zwischen Hauslichkeit und Einrichtung erforderte dif-
ferenzierte Hygienevorgaben, um Viruseintragen in Einrichtungen entgegenzuwirken.

Offentlicher Gesundheitsdienst

Die Pandemie hat den Offentlichen Gesundheitsdienst vor eine nie gekannte Heraus-
forderung gestellt. Die Gesundheitsdmter waren auf eine Identifikation Infizierter und
die damit verbundene Nachverfolgung von Kontaktpersonen in derart groRem Ausmalf}
weder personell noch hinsichtlich des Digitalisierungsgrades vorbereitet. Im Laufe der
Pandemie ist eine Starkung in beiden zentralen Bereichen gelungen; die Gesundheits-
amter haben mit hochstem Einsatz ein striktes Containment und Contact Tracing ver-
folgt und damit entscheidend zur Eingrenzung des Infektionsgeschehens beigetragen.
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Suchthilfe und HIV/AIDS-Hilfesystem

Sowohl das Suchthilfesystem als auch das HIV/AIDS-Hilfesystem sind in Bayern seit
Langem flachendeckend etabliert und bedarfsgerecht aktiv. Angebote stehen allen Be-
troffenen, deren Angehdrigen sowie interessierten Burgerinnen und Birgern offen und
sind auf unterschiedliche Bedarfe zugeschnitten (z. B. Information Uber Konsum- bzw.
Verhaltensrisiken, Onlineplattformen, Telefonberatung). Uberdies bestehen vielfaltige
Praventions- und Hilfsangebote fiir Jugendliche und Kinder sowie deren Angehdrige.
Die Bayerische Staatsregierung ist bestrebt, den Bestand sowohl sucht- wie HIV/AIDS-
praventiver Angebote als auch der Suchtkranken- und AIDS-Hilfe weiterhin auf dem
erreichten hohen Niveau zu sichern und auszubauen, z. B. im digitalen Bereich. Als
systemrelevante Bereiche stellen das bayerische Suchthilfe- sowie HIV/AIDS-Hilfesys-
tem Praventions- und Betreuungsangebote auch wahrend der Coronapandemie bereit.
Dabei erarbeiten die jeweiligen Hilfeeinrichtungen Hygienekonzepte unter Beachtung
der geltenden Rechtslage und setzen diese um.

Kontinuierlich stattfindende und umfassende Veranderungen, z. B. demografischer und
technologischer Art, erfordern es jedoch, praventive und versorgerische Ansatze in den
Bereichen Sucht und HIV/AIDS stetig lokal anzupassen und weiterzuentwickeln, wie
z. B.

Angebote flr weitere spezifische Zielgruppen wie altere Menschen und Menschen
mit Migrationshintergrund,

digitale Angebote (z. B. zur Suchtpravention in Bayern) oder
Aufklarungs- und Informationsangebote fiir die Offentlichkeit.

Die Notwendigkeit dieser kontinuierlichen Angebotsanpassung und -weiterentwicklung
ist durch die fortlaufende Coronapandemie nochmals besonders deutlich geworden. Es
handelt sich aber immer um spezifisch lokale Angebote fiir Betroffene.

Frage 3: Wie groB waren die Unterschiede bei der Resilienz der regionalen Ge-
sundheitssysteme in lhrem Land?

Einrichtungen der Pflege stieen z. T. an personelle Kapazitdtsgrenzen. Einem tempo-
raren Personalmangel konnte durch Unterstiitzungskrafte, z. B. von der Bundeswehr,
entgegengewirkt werden.

Der Freistaat verfolgt eine strikte Containment- und Contact-Tracing-Strategie, deren
Vorgaben von allen Gesundheitsdmtern zu erfullen sind. Ein zentraler Faktor fir das
Gelingen ist eine ausreichende Personalausstattung einschlieBlich des Vorhandens-
eins von Fachpersonal; die Resilienz des OGD wird davon entscheidend bestimmt.

Frage 4: Sollte die derzeitige Aufteilung der Zustandigkeiten im Gesundheitsbe-
reich zwischen Regionen, Staaten und der EU iiberdacht werden? Braucht die EU
neue Befugnisse, um eine umfassende Gesundheitsunion zu verwirklichen?

Wie auch im Rahmenpapier zum Themenbereich Gesundheit unmittelbar ausgefihrt,
sind fir die Gesundheitssysteme die Mitgliedstaaten selbst zustéandig. Daran sollte auch
nichts geandert werden. Die Finanzierung der Gesundheitssysteme erfolgt durch die
Mitgliedstaaten oder Uber von diesen hierflr gesondert geschaffenen Kdrperschaften
(Sozialversicherungstrager). Daher missen auch die Entscheidungskompetenzen fur
die Ausgestaltung der Gesundheitssysteme und der darin begriindeten Leistungsan-
spriche (ausschlief3lich) bei den Mitgliedstaaten verbleiben. Unbenommen davon ist
allerdings, dass die Zusammenarbeit der nationalen Gesundheitssysteme in und Uber
die EU weiter optimiert werden kann — auch ohne dass hierzu Entscheidungskompe-
tenzen unmittelbar auf die EU ibertragen werden mussten.

Die epidemiologische Uberwachung und das Monitoring potenzieller Gesundheitsge-
fahren auf europaischer Ebene, die bei dem ECDC und der zu grindenden Behdrde
HERA angesiedelt sind/sein werden, basieren auf dem kleinraumigen Monitoring auf
nationaler bzw. regionaler Ebene. Das europaweite und das nationale/regionale Moni-
toring erganzen sich sinnvoll und kénnen einander nicht ersetzen. Die derzeitige Auf-
teilung der Aufgaben in diesem Bereich ist daher beizubehalten.
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Zusammenfassend lasst sich feststellen:

Die SARS-CoV-2-Pandemie zeigt eindringlich, welche gro3e Bedeutung ein gut hand-
lungsfahiger Offentlicher Gesundheitsdienst, eine gute Koordination und Zugang zur
Gesundheitsversorgung sowie verlassliche Versorgungsangebote fir alle und eine
funktionierende Zusammenarbeit auf der regionalen bis zur EU- Ebene haben.

Die Probleme des deutschen und anderer europaischer Gesundheitssysteme sind nicht
erst seit der Coronakrise sichtbar und doch hat die Coronapandemie daflr gesorgt,
dass bestimmte Defizite besser erkannt wurden. Die Pandemie ist deshalb auch eine
Chance fiir Veranderungen. Diese Chance sollte jetzt genutzt werden.

Die EU sollte fir zukiinftige Pandemien besser vorsorgen und vorbereitet sein — dies
betrifft insbesondere Medizinprodukte, Schutzmasken und -ausriistung oder lebens-
wichtige Medikamente und Impfstoffe. Die Produktionen dieser Guter sind mittlerweile
hauptsachlich in Drittstaaten wie China oder Indien angesiedelt. Die EU muss auch me-
dizinisch souveraner werden. Daflir missen alle Lieferketten auf den Prifstand, um, wo
noétig, die Produktion nach Europa zuriickzuholen und den Import auf weitere Lander
auszudehnen. Neben der Liefersicherheit soll eine gesteigerte Wirkstoffproduktion in
der EU auch zu mehr Qualitat fihren. Qualitatskontrollen in Produktionsstatten kénnen
innerhalb der EU unter Koordination der Europaischen Arzneimittelagentur vermehrt
durchgefihrt werden.

Deshalb sprechen wir uns flr die Erweiterung der Kompetenzen der EU insbesondere
im Bereich der Bereitstellung und Verteilung medizinischer Glter und der Bereitstellung
und Verteilung von Impfstoffen aus. Auch klinische Bewertungen von Arzneimitteln und
Medizinprodukten sollten EU-einheitlich erfolgen. Zudem soll die grenzibergreifende
Zusammenarbeit zur Pravention von anderen Erkrankungen ausgebaut werden. Auch
elektronische Gesundheitsdienste sollten EU-weit nutzbar sein: Es braucht verbindliche
Standards fir die Anwendungen, damit Dienste einzelner Mitgliedstaaten ohne Prob-
leme miteinander kommunizieren kénnen. So kdnnten Patienten Daten aus der elekt-
ronischen Patientenakte, Laborbefunde oder auch Verordnungen grenziiberschreitend
nutzen. Und zuletzt halten wir fiir wichtig, dass im Einzelfall EU-einheitliche, verbindli-
che Kriterien zur zuverlassigen Erfassung von Pandemiedaten (Infektions-, Mortalitats-
und Genesungszahlen) und einheitliche Testmethoden umgesetzt werden kénnen.

Frage 5: Wenn ja, welche Zustandigkeitsbereiche sollten auf die europaische
Ebene libertragen werden?

Im engeren Gesundheitsbereich keine.

AuRerdem wird zum Themenbereich VII ,Beschaftigung und Sozialpolitik“, Unterthema
.Bewaltigung der Herausforderungen von Altern und Langzeitpflege®
(vgl. Drs. 18/15237) wie folgt Stellung genommen:

Der demografische Wandel fuhrt in der gesamten EU zu einer stark steigenden Zahl an
pflegebedurftigen Menschen und einem Mangel an Pflegefachkraften. Die Europaische
Kommission hat im Rahmen des Aktionsplans zur Europaischen Saule sozialer Rechte
vom 03.03.2021 fur 2022 eine Initiative zur Langzeitpflege angekundigt, um ,einen Rah-
men flr politische Reformen mit dem Ziel einer nachhaltigen Langzeitpflege zu schaf-
fen®. Weiterhin wurde mit dem Grinbuch zum Thema Altern (Januar 2021) eine Kon-
sultation eingeleitet, die u. a. die Herausforderungen in der Langzeitpflege umfasst.

— Die Herausforderungen fiir die Langzeitpflege betreffen alle EU-Mitgliedstaaten. Es
werden jedoch keine Ansatzpunkte fir regulierende EU-MaRnahmen im Hinblick
auf die Sicherstellung der Langzeitpflege gesehen. Insbesondere hat die EU keine
Kompetenz fir eine Harmonisierung der Sozialversicherungen und soll sie auch
nicht bekommen. Diese Position haben Landtag (vgl. Stellungnahme von Dez. 2016
i. R. der Konsultation zur Einflhrung der ,Europaischen Sdule Sozialer Rechte®)
und Staatsregierung auch bislang vertreten.

— Die Versorgung im Bereich Langzeitpflege wird in den EU-Mitgliedstaaten sehr un-
terschiedlich sichergestellt (z. T. staatlich/kommunal/Gber die Sozialhilfe/z. T. Uber
die Krankenversicherung), nur wenige verfigen wie Deutschland Uber eine eigen-
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stéandige Pflegeversicherung. Zur Verbesserung der Situation der Pflegekrafte wur-
den in Deutschland bereits eine Reihe von MalRnahmen ergriffen (z. B. Konzertierte
Aktion Pflege/KAP). Die Verantwortung liegt bei den Akteuren der Pflege, der Staat
kann schon auf nationaler Ebene nur Rahmenbedingungen setzen. Ein Mehrwert
kann allenfalls in einem Austausch iber die nationalen MalRnahmen liegen (z. B. im
Rahmen der ,wirtschaftspolitischen Koordinierung“ der EU).

— Die Anerkennung auslandischer Berufsabschliisse im Bereich Pflege wurde durch
das Pflegeberufegesetz in Deutschland neu geregelt, sodass sie im Einklang mit
den Vorgaben der EU (insbesondere Berufsanerkennungsrichtlinie) steht.

— Mittel aus dem Europaischen Sozialfonds (ESF) kénnen u. a. fur die Qualifikations-
mafnahmen fiir Pflegekrafte verwendet werden, insoweit leistet die EU bereits Un-
terstutzung.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag an den AdR
und CALRE uUbermittelt. Der Beschluss wird auch an die Europaische Kommission, das
Europaische Parlament und den Deutschen Bundestag libermittelt.

Die Prasidentin

lise Aigner



Redner zu nachfolgendem Tagesordnungspunkt

Zweiter Vizeprasident Thomas Gehring



Protokollauszug
86. Plenum, 24.06.2021 Bayerischer Landtag — 18. Wahlperiode

Zweiter Vizeprasident Thomas Gehring: Ich rufe Tagesordnungspunkt 3 auf:

Abstimmung
uber Europaangelegenheiten und Antrage, die gemaR § 59 Abs. 7 der

Geschaftsordnung nicht einzeln beraten werden (s. Anlage 1)

Hinsichtlich der jeweiligen Abstimmungsgrundlagen mit den einzelnen Voten der Frak-

tionen verweise ich auf die Liste.
(Siehe Anlage 1)

Wer mit der Ubernahme seines Abstimmungsverhaltens bzw. des jeweiligen Abstim-
mungsverhaltens seiner Fraktion entsprechend der Liste einverstanden ist, den bitte
ich um das Handzeichen. — Das sind BUNDNIS 90/DIE GRUNEN, die SPD, die FREI-
EN WAHLER, die CSU, die FDP und die AfD. Stimmenthaltungen? — Das ist der Ab-
geordnete Plenk (fraktionslos). Gegenstimmen? — Sehe ich keine. Damit Gbernimmt

der Landtag diese Voten.
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Bayerischer Landtag — 18. Wahlperiode Anlage 1

zur 86. Vollsitzung am 24. Juni 2021

Beschlussempfehlungen der Ausschisse, die der
Abstimmung Uber die nicht einzeln zu beratenden
Europaangelegenheiten und Antrage zugrunde gelegt
wurden (Tagesordnungspunkt 3)

Es bedeuten:

(E) einstimmige Zustimmungsempfehlung des Ausschusses
(G) Zustimmungsempfehlung des Ausschusses mit Gegenstimmen
(ENTH) Zustimmungsempfehlung des Ausschusses mit Enthaltungen
oder
Enthaltung einer Fraktion im Ausschuss
(A) Ablehnungsempfehlung des Ausschusses oder
Ablehnung einer Fraktion im Ausschuss
2) Zustimmung einer Fraktion im Ausschuss

Europaangelegenheiten

1.

Konsultationsverfahren der Européaischen Union

Européaischer Ausschuss der Regionen — CALRE

Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission 2022

Teil I — Migration und Asyl (innen- und sicherheitspolitische Dimension)
Drs. 18/15231, 18/16621 (G)

Votum des endberatenden Ausschusses fir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16621
verdffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Europaische Kommission, das Europaische Parlament und den
Deutschen Bundestag Gbermittelt.

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A A A A
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Konsultationsverfahren der Européischen Union
Européischer Ausschuss der Regionen — CALRE
Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission 2022

Teil Il — Migration und Asyl (verfassungsrechtliche Dimension)
Drs. 18/15232, 18/16622 (G)

Votum des endberatenden Ausschusses flir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16622
verdffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Européische Kommission, das Européische Parlament und den
Deutschen Bundestag Ubermittelt.

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

Z A Z A A ENTH

Konsultationsverfahren der Européischen Union
Européischer Ausschuss der Regionen — CALRE
Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europadischen Kommission 2022
Teil Il — Verwirklichung des europaischen Griinen Deals
(6kologische Aspekte)

Drs. 18/15233, 18/16644 (ENTH)

Votum des endberatenden Ausschusses fiir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16644
veroffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE Ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Européaische Kommission, das Européische Parlament und den
Deutschen Bundestag Ubermittelt.

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

Z ENTH Z Al ENTH Z
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Konsultationsverfahren der Européischen Union
Européischer Ausschuss der Regionen — CALRE
Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission 2022
Teil IV — Verwirklichung des européischen Grinen Deals
(6konomische Aspekte)

Drs. 18/15234, 18/16645 (G)

Votum des endberatenden Ausschusses fir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16645
veroffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Européische Kommission, das Européische Parlament und den
Deutschen Bundestag tUbermittelt.

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
ENTH A ENTH

Konsultationsverfahren der Européischen Union
Européischer Ausschuss der Regionen — CALRE
Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission 2022
Teil V — Hin zu einer europaischen Gesundheitsunion
Drs. 18/15235, 18/16633 (E)

Votum des endberatenden Ausschusses fiir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16633
veroffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE Ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Européaische Kommission, das Européische Parlament und den
Deutschen Bundestag Ubermittelt.

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A
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Konsultationsverfahren der Européischen Union

Européischer Ausschuss der Regionen — CALRE

Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission 2022

Teil VI — Digitalisierung im Rahmen des Wiederaufbaus nach der
COVID-19-Krise

Drs. 18/15236, 18/16646 (G)

Votum des endberatenden Ausschusses fir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16646
veroffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Européische Kommission, das Européische Parlament und den
Deutschen Bundestag tUbermittelt.

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
ENTH A ENTH

Konsultationsverfahren der Européischen Union
Européischer Ausschuss der Regionen — CALRE
Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission 2022
Teil VII — Beschaftigung und Sozialpolitik

Drs. 18/15237, 18/16624 (G)

Votum des endberatenden Ausschusses fiir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16624
veroffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE Ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Européaische Kommission, das Européische Parlament und den
Deutschen Bundestag Ubermittelt.

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A ENTH A
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Konsultationsverfahren der Européischen Union
Européischer Ausschuss der Regionen — CALRE
Konsultation der CALRE-Mitglieder zur Vorbereitung des
Arbeitsprogramms der Europaischen Kommission 2022
Teil VIII — Verkehrspolitik

Drs. 18/15238, 18/16643 (G)

Votum des endberatenden Ausschusses flir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16643
vertffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird als Konsultationsbeitrag
an den AdR und CALRE ubermittelt. Der Beschluss wird auch an die
Européische Kommission, das Européische Parlament und den
Deutschen Bundestag Ubermittelt.

csu GRU FREEE  AfD SPD FDP
WAHLER
ENTH A

Konsultationsverfahren der Européischen Union

Landwirtschaft und landliche Entwicklung

Landwirtschaftliche Erzeugnisse und Lebensmittel aus der EU —
Uberpriifung der Absatzférderungspolitik innerhalb und
auBerhalb der EU

31.03.2021 - 23.06.2021

Drs. 18/15372, 18/16420 (G) [X]

Votum des endberatenden Ausschusses fir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

Der Landtag gibt im Konsultationsverfahren die auf Drs. 18/16420
veroffentlichte Stellungnahme ab.

Der Beschluss des Bayerischen Landtags wird unmittelbar an die

Européische Kommission, das Europaische Parlament, den Ausschuss
der Regionen und den Deutschen Bundestag Ubermittelt.

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A A
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Antrage

10. Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Susanne Kurz u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Faires Geld fir faire Arbeit:

Mindesthonorare und Mindestgagen fur staatliche Auftrage
Drs. 18/10787, 18/16335 (A)

Votum des federfihrenden Ausschusses fur Wirtschaft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A A ENTH A

11. Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath, Tanja Schorer-Dremel,
Barbara Becker u.a. CSU,
Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u.a.
und Fraktion (FREIE WAHLER)
Medizinische Fachangestellte wertschatzen, Fachkraftemangel
entgegenwirken | — Vergutung im ambulanten Bereich an den
stationaren Bereich anpassen
Drs. 18/11756, 18/16353 (G)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Gesundheit und Pflege

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
ENTH Al ENTH A

12. Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath,
Prof. Dr. Gerhard Waschler, Tanja Schorer-Dremel u.a. CSU,
Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u.a.
und Fraktion (FREIE WAHLER)
Medizinische Fachangestellte wertschatzen, Fachkraftemangel
entgegenwirken Il —
Neuordnung des Ausbildungsberufs auf Bundesebene
Drs. 18/11757, 18/16354 (E) [X]

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Gesundheit und Pflege

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
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13.

14,

15.
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Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath, Tanja Schorer-Dremel,
Barbara Becker u.a. CSU,

Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u.a.

und Fraktion (FREIE WAHLER)

Medizinische Fachangestellte wertschatzen, Fachkraftemangel
entgegenwirken Il —

Aus-, Fort- und Weiterbildung an der Versorgungsrealitat orientieren —
Attraktivitat steigern — Aufstieg ermdglichen

Drs. 18/11758, 18/16355 (ENTH)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Gesundheit und Pflege

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
ENTH ENTH

Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath,

Prof. Dr. Gerhard Waschler, Tanja Schorer-Dremel u.a. CSU,

Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u.a.

und Fraktion (FREIE WAHLER)

Medizinische Fachangestellte wertschatzen, Fachkraftemangel
entgegenwirken |V — Zugang zur MFA-Ausbildung durch mehr Angebote
an Berufsschulen in Bayern erleichtern

Drs. 18/11759, 18/16344 (E)

Votum des federfilhrenden Ausschusses fir
Bildung und Kultus

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER

Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath,

Prof. Dr. Gerhard Waschler, Tanja Schorer-Dremel u.a. CSU,
Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u.a.

und Fraktion (FREIE WAHLER)

Medizinische Fachangestellte wertschatzen, Fachkraftemangel
entgegenwirken V —

Berufsschulen férdern, Digitalisierung weiter ermdéglichen

Drs. 18/11760, 18/16345 (E)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Bildung und Kultus

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
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16.

17.

18.

19.
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Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath, Thomas Huber,
Prof. Dr. Winfried Bausback u.a. CSU,

Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u.a.

und Fraktion (FREIE WAHLER)

Medizinische Fachangestellte wertschatzen, Fachkraftemangel
entgegenwirken VI —

Betriebliches Gesundheitsmanagement fir MFA ausbauen
Drs. 18/11761, 18/16356 (ENTH)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Gesundheit und Pflege

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
ENTH

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Gabriele Triebel u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Konfessionell gebundenen islamischen Religionsunterricht durch eine
Stiftung ,Islamischer Schulrat in Bayern* erméglichen

Drs. 18/12018, 18/16252 (A)

Uber den Antrag wurde bereits abgestimmt.

Antrag der Abgeordneten Horst Arnold, Klaus Adelt,
Inge Aures u.a. SPD

Offensive fir Bayerns Schulen:

Ausstattung mit Luftfilteranlagen sicherstellen!

Drs. 18/12518, 18/16346 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Bildung und Kultus

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A ENTH ENTH

Antrag der Abgeordneten Dr. Simone Strohmayr, Margit Wild,
Annette Karl u.a. SPD

Bericht zur BayernCloud Schule

Drs. 18/13480, 18/16411 (E)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Bildung und Kultus

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
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20.

21.

22.

23.

Antrag der Abgeordneten Prof. Dr. Ingo Hahn, Ralf Stadler,
Christian Klingen u.a. und Fraktion (AfD)

Bayerische Solaroffensive stoppen Il —

Natur, Mensch und Umwelt schiitzen

Drs. 18/13622, 18/16336 (A)

Votum des federfihrenden Ausschusses fir Wirtschaft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

CSsu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A A A A

zur 86. Vollsitzung am 24. Juni 2021

FDP

Antrag der Abgeordneten Dr. Simone Strohmayr, Margit Wild,

Klaus Adelt u.a. SPD

Perspektive fir die Grundschilerinnen und -schiler —
Flexible Grundschule zum Standard machen

Drs. 18/13926, 18/16347 (A)

Votum des federfilhrenden Ausschusses fir
Bildung und Kultus

CSu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A A A

Antrag der Abgeordneten Franz Bergmuller, Gerd Mannes,
Uli Henkel u.a. und Fraktion (AfD)

Uberbriickungshilfe 11l in Bayern mit einem Risikobonus erweitern

Drs. 18/13963, 18/16337 (A)

Votum des federfihrenden Ausschusses fur Wirtschaft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

CSu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A A A A

FDP

A

Antrag der Abgeordneten Gerd Mannes, Franz Bergmdiiller, Uli Henkel

u.a. und Fraktion (AfD)

Wertschodpfung der bayerischen Autoindustrie bewahren: synthetische
Kraftstoffe dem Wasserstoff und der E-Mobilitat gleichstellen

Drs. 18/14003, 18/16338 (A)

Votum des federflihrenden Ausschusses fur Wirtschatft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

csu GRU FREIE  AfD SPD
WAHLER
A A A A

FDP



Bayerischer Landtag — 18. Wahlperiode Anlage 1

zur 86. Vollsitzung am 24. Juni 2021

24. Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,

25.

26.

Susanne Kurz u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Neubau Konzerthaus — Entscheidungen nicht weiter hinauszégern
Drs. 18/14134, 18/16319 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Staatshaushalt und Finanzfragen

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A

Antrag der Abgeordneten Franz Bergmidiller, Gerd Mannes,
Uli Henkel u.a. und Fraktion (AfD)

Bayerische kleinere und mittlere Unternehmen entlasten:
Stundung und Verzicht auf Riickzahlungen der Corona-Hilfen
Drs. 18/14221, 18/16339 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir Wirtschatft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A A A A

Antrag der Abgeordneten Dr. Simone Strohmayr, Margit Wild,

Klaus Adelt u.a. SPD

Mehr individuelle Férderung — Leistungsstanderhebung als Grundlage
fur Forderung im Schuljahr 2020/2021 etablieren

Drs. 18/14337, 18/16348 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Bildung und Kultus

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A A
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27.

28.

29.
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Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath, Tobias Reif3,
Tanja Schorer-Dremel u.a. CSU,

Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u.a.

und Fraktion (FREIE WAHLER)

Einsatz des Wirkstoffes Ivermectin als Therapeutikum gegen
COVID-19 prifen und ermdglichen

Drs. 18/14387, 18/16357 (G)

Votum des federfilhrenden Ausschusses fir
Gesundheit und Pflege

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A

Antrag der Abgeordneten Prof. Dr. Ingo Hahn, Katrin Ebner-Steiner,
Roland Magerl u.a. und Fraktion (AfD)

Kosten im Gesundheitswesen reduzieren: Studie zu Potenzial in Kliniken
Drs. 18/14493, 18/16358 (A)

Antrag der SPD-Fraktion Votum des mitberatenden Ausschusses fir
Staatshaushalt und Finanzfragen

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A A A A

Antrag der Abgeordneten Klaus Adelt, Florian Ritter,

Inge Aures u.a. SPD

Digitalisierung der Schulen vorantreiben: IT-Bildungsagentur einrichten
Drs. 18/14502, 18/16349 (A)

Votum des federflihrenden Ausschusses flr
Bildung und Kultus

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A ENTH o A A
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Antrag der Abgeordneten Gerd Mannes, Franz Bergmiiller,
Martin Béhm u.a. und Fraktion (AfD)

Anhorung Uber die 6konomischen, sozialen und umweltlichen
Auswirkungen der Lieferkettengesetze

Drs. 18/14607, 18/16340 (A)

Votum des federfihrenden Ausschusses fir Wirtschaft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A A A A

Antrag der Abgeordneten Martin Hagen, Dr. Dominik Spitzer,
Julika Sandt u.a. und Fraktion (FDP)

Denken wir européisch —

Grenzregime in Virusvarianten-Gebieten anpassen

Drs. 18/14673, 18/16359 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Gesundheit und Pflege

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A ENTH A A

Antrag der Abgeordneten Martin Hagen, Julika Sandt,
Christoph Skutella u.a. und Fraktion (FDP)

Sichere Arbeitsbedingungen und biirokratiearme Einreise fir
Erntehelferinnen und Erntehelfer

Drs. 18/14786, 18/16360 (A)

Votum des federflihrenden Ausschusses flr
Gesundheit und Pflege

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A ENTH o A A
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33.

34.

35.
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Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Florian Siekmann u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)

Solidaritat in Zeiten von Corona:
Globale Pandemiebekampfung unterstiitzen
Drs. 18/14791, 18/16325 (A)

Votum des federfihrenden Ausschusses fur Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

csu GRU FREIE  AfD SPD
WAHLER
A A A

FDP

Antrag der Abgeordneten Dr. Simone Strohmayr, Ruth Muller,

Doris Rauscher u.a. SPD

Ausreichendes Angebot ambulanter und stationarer Einrichtungen zur

Vornahme von Schwangerschaftsabbriichen gewéahrleisten
Drs. 18/14899, 18/16361 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Gesundheit und Pflege

CSu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A A A

Antrag der Abgeordneten Ruth Waldmann, Michael Busch,
Martina Fehlner u.a. SPD

Corona-Schutzgurgeln: AHA+C+L-Regel erweitern und
Méglichkeiten in Schulen priifen

Drs. 18/14901, 18/16362 (A)

Votum des federflihrenden Ausschusses flr
Gesundheit und Pflege

CcSu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A ENTH A A

FDP

ENTH

FDP
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37.

38.
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Antrag der Abgeordneten Prof. Dr. Ingo Hahn, Ralf Stadler,

Christian Klingen u.a. und Fraktion (AfD)

Bayerische Solaroffensive stoppen Il —

Entsorgungsproblematik von Photovoltaikanlagen friihzeitig begegnen
Drs. 18/14972, 18/16341 (A)

Votum des federfuhrenden Ausschusses fur Wirtschaft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A A A A A

Antrag der Abgeordneten Prof. Dr. Ingo Hahn, Katrin Ebner-Steiner,
Christoph Maier u.a. und Fraktion (AfD)

Sekundéarmigration unterbinden

Drs. 18/15061, 18/16321 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fiir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

A A A A A

Antrag der Abgeordneten Gerd Mannes, Franz Bergmliller,

Uli Henkel u.a. und Fraktion (AfD)

Inzidenz als Parameter fur das Infektionsgeschehen ablésen —
keine BetriebsschlieRungen auf Basis der Inzidenz

Drs. 18/15094, 18/16365 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Gesundheit und Pflege

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

R R R R

Die SPD-Fraktion hat beantragt, das Votum ,,Ablehnung“ zugrunde zu
legen.
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39.

40.

41.

42.
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Antrag der Abgeordneten Franz Bergmuller, Gerd Mannes,
Uli Henkel u.a. und Fraktion (AfD)

Keine Testangebotspflicht in bayerischen Betrieben!

Drs. 18/15124, 18/16363 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Gesundheit und Pflege

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A A A A

Antrag der Abgeordneten Dr. Simone Strohmayr, Margit Wild,
Klaus Adelt u.a. SPD

Personalausstattung in den Schulvorbereitenden Einrichtungen
endlich an die Wirklichkeit anpassen

Drs. 18/15189, 18/16350 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Bildung und Kultus

csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A ENTH

Antrag der Abgeordneten Prof. Dr. Ingo Hahn, Katrin Ebner-Steiner,
Christoph Maier u.a. und Fraktion (AfD)

Scheinehen verhindern — Organisierte Kriminalitat stoppen!

Drs. 18/15190, 18/16366 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fiir
Verfassung, Recht, Parlamentsfragen und Integration

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A A A A

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Christina Haubrich u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Behandlung und Nachsorge fur Post-COVID-Erkrankte verbessern!
Drs. 18/15193, 18/16364 (ENTH)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Gesundheit und Pflege

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

ENTH
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44,

45,
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Antrag der Abgeordneten Wolfgang Fackler, Josef Zellmeier,

Alexander Konig u.a. CSU,
Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Hans Fried! u.a.
und Fraktion (FREIE WAHLER)

Senkung der Jahresentgelte fir die Errichtung eines Mobilfunkmastes
auf einer Freiflache des Freistaates Bayern und Anpassung an die

Konditionen des Bundes
Drs. 18/15270, 18/16322 (ENTH)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Staatshaushalt und Finanzfragen

CSsu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
ENTH ENTH

Antrag der Abgeordneten Martin Hagen, Albert Duin,
Julika Sandt u.a. und Fraktion (FDP)
Tourismuswirtschaft leichtgemacht:

Signatur von Meldescheinen vereinfachen

Drs. 18/15299, 18/16342 (A)

Votum des federfihrenden Ausschusses fur Wirtschaft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

CSu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A A ENTH A

Antrag der Abgeordneten Martin Hagen, Albert Duin,
Julika Sandt u.a. und Fraktion (FDP)
Aufzeichnungspflichten der Arbeitszeit reduzieren
Drs. 18/15302, 18/16343 (A)

Votum des federfilhrenden Ausschusses fur Wirtschaft,
Landesentwicklung, Energie, Medien und Digitalisierung

CSu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER

A A A A

FDP

FDP

FDP
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47.

48.

49.
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Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Gisela Sengl u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Weidehaltung und die Rickkehr der Wdlfe —

wie kénnen Herdenschutz und Artenschutz optimal gelingen?
Drs. 18/15392, 18/16373 (E)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Umwelt und Verbraucherschutz

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Christian Hierneis u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Gesetzliche Pelzkennzeichnung einfiihren

Drs. 18/15393, 18/16374 (E)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Umwelt und Verbraucherschutz

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Florian Siekmann u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Kommunale Europabiros férdern und Kommunen bei der
Einwerbung von EU-Férdermitteln unterstitzen

Drs. 18/15397, 18/16324 (A)

Votum des federfilhrenden Ausschusses fiir Bundes- und
Europaangelegenheiten sowie regionale Beziehungen

CSu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A A A

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Giilseren Demirel u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Migrantenorganisationen und -vereine miissen bei Corona-Hilfen
berlcksichtigt werden!

Drs. 18/15398, 18/16320 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Staatshaushalt und Finanzfragen

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A A
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50.

51.

52.

53.
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Antrag der Abgeordneten Martin Hagen, Christoph Skutella,
Julika Sandt u.a. und Fraktion (FDP)

Ausweisung eines grof3flachigen Schutzgebietes im Steigerwald
Drs. 18/15401, 18/16375 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Umwelt und Verbraucherschutz

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A ENTH

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Gabriele Triebel u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Forderprogramm fiir CO2-Sensoren und mobile Luftfilteranlagen bis
31.12.2021 verlangern — Prasenzunterricht sicher gestalten

Drs. 18/15434, 18/16351 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Bildung und Kultus

Csu GRU FREIE AfD SPD FDP
WAHLER
A A

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Rosi Steinberger u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Anhorung zur Situation des Grundwassers in Bayern

Drs. 18/15450, 18/16380 (A)

Votum des federfilhrenden Ausschusses fir
Umwelt und Verbraucherschutz

csu GRU FREIEE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A ENTH

Antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann,
Gabriele Triebel u.a. und Fraktion (BUNDNIS 90/DIE GRUNEN)
Chancengerechte Bildung —

Briickenangebote umgehend komplett bis 2022 finanzieren

Drs. 18/15456, 18/16352 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Bildung und Kultus

csu GRU FREIE  AfD SPD FDP
WAHLER
A A A
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Antrag der Abgeordneten Ralf Stadler, Christian Klingen AfD

Brandschutztore als angewandter Tierschutz
Drs. 18/15477, 18/16413 (A)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fur
Ernéhrung, Landwirtschaft und Forsten

CSsu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A A A A

Antrag der Abgeordneten Eric Beilwenger, Martin Schoffel,
Tanja Schorer-Dremel u.a. CSU,

Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Benno Zierer u.a.

und Fraktion (FREIE WAHLER)

Schutzstatus des Wolfes berprufen —

FFH-Richtlinie vollstandig umsetzen

Drs. 18/15511, 18/16381 (G)

Votum des federfiihrenden Ausschusses fir
Umwelt und Verbraucherschutz

CSu GRU FREIE AfD SPD
WAHLER
A A A

FDP

FDP



	Deckblatt
	Europaangelegenheit (Drucksache) 18/15235 vom 13.04.2021
	Beschlussempfehlung mit Bericht 18/16633 des GP vom 22.06.2021
	Beschluss des Plenums 18/16718 vom 24.06.2021
	Plenarprotokoll Nr. 86 vom 24.06.2021

