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17. Wahlperiode

Schriftliche Anfrage

des Abgeordneten Harry Scheuenstuhl SPD
vom 02.03.2015

Hauséarztliche Versorgung in den Landkreisen Ansbach,
Furth und Neustadt a. d. Aisch-Bad Windsheim

In den Landkreisen Ansbach, Firth und Neustadt a. d. Ais-
ch-Bad Windsheim soll eine ausreichende hauséarztliche
Versorgung bestehen. Dennoch sehen viele Kommunalver-
treter in den strukturschwachen landlichen Raumen auf3er-
halb der Stadte in diesen Landkreisen, die Versorgung als
nicht ausreichend an. Insbesondere die Altersstruktur in den
Hausarztpraxen zwinge zum sofortigen Handeln. Zum 1. Ja-
nuar 2013 wurden die Hauséarztlichen Planungsberereiche
neu festgelegt und auch aufgrund dieser Neueinteilung, die
eine bessere Versorgung in der Flache bringen sollte, kann
keine Verbesserung festgestellt werden.

Vor diesem Hintergrund frage ich die Staatsregierung:

1. Wie setzt sich die Altersstruktur der Hausarztpraxen
zusammen (aufgegliedert nach Alterstufen beginnend
ab einem Alter von 55 Jahren in Dreijahresschritten
in den Landkreisen Ansbach, Firth und Neustadt
a.d.Aisch-Bad Windsheim unter Angabe der jeweili-
gen Gemeinden und Stadte)?

2. Wie setzt sich die Dichte der Hauséarzte zusammen,
(aufgegliedert nach Alter und Geschlecht und den je-
weiligen Gemeinden und Stadten der Landkreise Ans-
bach, Furth und Neustadt a. d. Aisch-Bad Windsheim)?

3.a) Welche sonstigen Arztpraxen (Facharztpraxen) neh-
men an der hausarztlichen Versorgung im Sinne der
sozialrechtlichen Regelungen teil (aufgeteilt nach den
vorgenannten drei Landkreisen Ansbach, Furth und
Neustadt a. d. Aisch-Bad Windsheim unter Angabe der
jeweiligen Gemeinden und Stadte)?

b) Wie viele sonstigen Arztpraxen nehmen an der haus-
arztlichen Versorgung im Sinne der sozialrechtlichen
Regelungen teil (aufgeteilt nach den vorgenann-
ten drei Landkreisen Ansbach, Firth und Neustadt
a. d.Aisch-Bad Windsheim unter Angabe der jweiligen
Gemeinden und Stadte)?

c) Wie ist die Altersstruktur der unter 3 a und b genann-
ter Arztpraxen (aufgeteilt nach den vorgenannten drei
Landkreisen Ansbach, Firth und Neustadt a. d. Aisch-
Bad Windsheim unter Angabe der jeweiligen Gemein-
den und Stadte)?

4. Ist die Honorarobergrenze fir Hausarzte bereits auf-
gehoben bzw. wann ist mit deren Aufhebung zu rech-
nen?
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5.a) Wie viele Hauséarzte in den Landkreisen Ansbach,
Firth und Neustadt a. d. Aisch-Bad Windsheim, unter
Angabe der jeweiligen Gemeinden und Stadte, haben
bereits das Forderprogramm fiir Hauséarzte im landli-
chen Raum beantragt?

b) Wie viele Antrage wurden davon schon beschieden?
¢) Wie viele wurden davon abgelehnt?

6. a) Hat dieses Forderprogramm auch zu einer Ansiedlung
neuer Hausarzte in den Landkreisen Ansbach, Firth
und Neustadt a. d. Aisch-Bad Windsheim gefuhrt?

b) Wenn ja, in welchen Gemeinden bzw. Stadten dieser
Landkreise?

Antwort

des Staatsministeriums fir Gesundheit und Pflege
vom 01.04.2015

1. Wie setzt sich die Altersstruktur der Hausarztpra-
xen zusammen (aufgegliedert nach Alterstufen
beginnend ab einem Alter von 55 Jahren in Drei-
jahresschritten in den Landkreisen Ansbach, Firth
und Neustadt a.d.Aisch-Bad Windsheim unter An-
gabe der jeweiligen Gemeinden und Stadte)?

2. Wie setzt sich die Dichte der Hausarzte zusammen,
(aufgegliedert nach Alter und Geschlecht und den
jeweiligen Gemeinden und Stadten der Landkrei-
se Ansbach, Furth und Neustadt a.d.Aisch-Bad
Windsheim)?

Der Staatsregierung selbst liegen keine Angaben Uber

Zahl und Verteilung von Vertragsarzten in Bayern vor. Der

Bundesgesetzgeber hat die Aufgabe, die vertragsarztliche

Versorgung sicherzustellen, vielmehr der Kassenarztlichen

Vereinigung Bayerns (KVB) Ubertragen. Die KVB nimmt

diese Aufgabe als Selbstverwaltungskorperschaft eigen-

verantwortlich wahr. Angaben zur regionalen Verteilung
der niedergelassenen Vertragsarzte, zur Altersstruktur der

Arzteschaft und zur Aufteilung der Arzte nach Geschlecht in

Bayern veroffentlicht die KVB im Versorgungsatlas. Dieser

ist unter www.kvb.de/ueber-uns/Versorgungsatlas allgemein

zuganglich und einsehbar. Auszige aus dem Versorgungs-
atlas zu den Landkreisen Ansbach, Bad Windsheim, Frth
und Neustadt a.d. Aisch sind als Anlage beigefugt

Eine weitergehende Aufgliederung nach Alter und Ge-
schlecht bezogen auf einzelne Stadte und Gemeinden ist
aus sozialdatenschutzrechtlichen Griinden nicht mdglich.

Drucksachen, Plenarprotokolle sowie die Tagesordnungen der Vollversammlung und der Ausschiisse sind im Internet unter www.bayern.landtag.de —Dokumente abrufbar.
Die aktuelle Sitzungsubersicht steht unter www.bayern.landtag.de—Aktuelles/Sitzungen/Tagestibersicht zur Verfligung.
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3.a) Welche sonstigen Arztpraxen (Facharztpraxen)
nehmen an der hausarztlichen Versorgung im Sin-
ne der sozialrechtlichen Regelungen teil (aufgeteilt
nach den vorgenannten drei Landkreisen Ansbach,
Furth und Neustadt a.d.Aisch-Bad Windsheim un-
ter Angabe der jeweiligen Gemeinden und Stadte)?

b) Wie viele sonstigen Arztpraxen nehmen an der
hausérztlichen Versorgung im Sinne der sozial-
rechtlichen Regelungen teil (aufgeteilt nach den
vorgenannten drei Landkreisen Ansbach, Firth
und Neustadt a.d. Aisch-Bad Windsheim unter An-
gabe der jweiligen Gemeinden und Stadte)?

c) Wie ist die Altersstruktur der unter 3 a und b ge-
nannter Arztpraxen (aufgeteilt nach den vorge-
nannten drei Landkreisen Ansbach, Firth und
Neustadt a.d.Aisch-Bad Windsheim unter Angabe
der jeweiligen Gemeinden und Stadte)?

An der hausarztlichen Versorgung im Sinn des Finften

Buches Sozialgesetzbuch (SGB V) nehmen nur die Arzte

teil, die in 8§ 73a Abs. 1a Satz 1 SGB V abschliel3end aufge-

zahlt werden. Hierbei handelt es sich um

— Allgemeinérzte

— Kinderarzte

— Internisten ohne Schwerpunktbezeichnung, die die

Teilnahme an der haus-&rztlichen Versorgung gewahlt

haben

— Arzte, die nach § 95a Abs. 4 und 5 Satz 1 in das Arzt-

register eingetragen sind (Anerkennung nach européi-

schem Recht)

— Arzte, die am 31.12.2000 an der hausérztlichen Versor-

gung teilgenommen haben (Hausarzte)

Die Ubrigen Facharzte nehmen ausnahmslos an der fach-
arztlichen Versorgung teil. Die Teilnahme sonstiger Arztpra-
xen (Facharztpraxen) an der hausarztlichen Versorgung ist
somit bereits per gesetzlicher Definition ausgeschlossen.
Zur regionalen Verteilung der an der hausarztlichen Versor-
gung teilnehmenden Arzte bzw. zu deren Altersstruktur wird
auf die Antwort zu Frage 1 und 2 verwiesen

4. Ist die Honorarobergrenze fur Hauséarzte bereits
aufgehoben bzw. wann ist mit deren Aufhebung zu
rechnen?

Hier ist zwischen der Vergutung im Kollektivvertrag und auf

der Grundlage von Selektivvertrdgen zu unterscheiden.

Die zur Verfugung stehende Geldmenge zur Vergitung
vertragsarztlicher Leistungen im Kollektivvertrag ist be-
grenzt. Daher sind Steuerungsmechanismen erforderlich,
um einer mengenmafigen Fehlentwicklung im Bereich der
arztlichen Versorgung entgegenwirken. Derartige Regelun-
gen zur Mengenbegrenzung sind unabdingbar, um die finan-
zielle Stabilitét der gesetzlichen Krankenkassen zu sichern
und die gesetzlich Versicherten vor sténdigen Beitragsstei-
gerungen bzw. Zusatzbeitragen zu schiitzen. Arztinnen und
Arzte in unterversorgten Gebieten werden seit Inkrafttreten
des GKV-Versorgungsstrukturgesetzes ab 01.01.2012 aber
von MalRnahmen der Mengenbegrenzung ausgenommen.
Die Vergutungsbeschréankungen fur Selektivvertrage zur
hausarztzentrierten Versorgung (HzV-Vertrage) wurden auf-
grund des Einsatzes Bayerns mit dem 14. SGB-Anderungs-
gesetz zum 1. April 2014 aufgehoben.

5.a) Wie viele Hauséarzte in den Landkreisen Ansbach,
Firth und Neustadt a. d. Aisch-Bad Windsheim, un-
ter Angabe der jeweiligen Gemeinden und Stéadte,
haben bereits das Forderprogramm flur Hausarzte
im landlichen Raum beantragt?

Es ist erklartes Ziel der Bayerischen Staatsregierung, allen

Birgerinnen und Birgern unabhangig von Alter, Einkom-

men und sozialer Herkunft eine mdglichst wohnortnahe und

qualitativ hochwertige medizinische Versorgung zu gewahr-
leisten. Derzeit ist die medizinische Versorgung in Bayern
auf einem hohen Niveau und nimmt einen Spitzenplatz in

Deutschland ein. Damit dies auch angesichts einer &alter

werdenden Gesellschaft und des Strukturwandels im Ge-

sundheitssystem so bleibt, hat das Bayerische Gesund-
heitsministerium ein Forderprogramm zum Erhalt und zur

Verbesserung der arztlichen Versorgung aufgelegt. Fur die

Jahre 2012 bis 2014 standen insgesamt 15,5 Millionen Euro

zur Verfigung. Im Rahmen des Doppelhaushalts 2015/2016

wurden insgesamt 11,7 Millionen Euro bewilligt, um das

Forderprogramm weiterzufihren und auszubauen. Fur den

Vollzug des Forderprogramms ist die Bayerische Gesund-

heitsagentur am Bayerischen Landesamt fiir Gesundheit

und Lebensmittelsicherheit (LGL) zustandig.

Das Forderprogramm umfasst derzeit unter anderem die
Forderung der Niederlassung von Hauséarzten (sowie von
Kinderarzten, Frauenarzten, Psychotherapeuten sowie Kin-
der-und Jugendpsychiatern).

Aus dem Landkreis Ansbach gingen bislang insgesamt elf
Forderantrage von Hauséarzten im Rahmen der Niederlas-
sungsforderung bei der Bayerischen Gesundheitsagentur
ein. Eine weitergehende Aufgliederung bezogen auf einzel-
ne Stadte und Gemeinden ist aus sozialdatenschutzrechtli-
chen Griinden nicht méglich.

Aus den anderen genannten Landkreisen sind bei der
Bayerischen Gesundheitsagentur bislang keine Antrége
eingegangen.

b) Wie viele Antrdge wurden davon schon beschie-
den?
Neun Antrage wurden bislang beschieden. Ein Antrag befin-
det sich derzeit noch in Bearbeitung. Ein Antrag wurde vom
Antragsteller zurickgenommen.

c) Wie viele wurden davon abgelehnt?
Ein Antrag wurde abgelehnt.

6.a) Hat dieses Forderprogramm auch zu einer Ansied-
lung neuer Hauséarzte in den Landkreisen Ansbach,
Furth und Neustadt a.d.Aisch-Bad Windsheim ge-
fahrt?

Derzeit werden im Landkreis Ansbach acht Hausarzte ge-

fordert. Diese Hausérzte stehen somit der vertragsarztlichen

Versorgung vor Ort zur Verfigung.

b) Wenn ja, in welchen Gemeinden bzw. Stadten die-
ser Landkreise?

Eine weitergehende Aufgliederung bezogen auf einzelne

Stadte und Gemeinden ist aus sozialdatenschutzrechtlichen
Griinden nicht mdoglich.



Mittelfranken - Bedarfsplanungsarzigruppe Hausérzte

4.1

Ansbach Nord |

Kennzahlen

® Anzahl der Arzte:

a Zahlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung
9,00

m Personenzéhiung
9

m Anzahl der Einwohner
24.032

m Versorgungsgrad
64,3%

Raumliche Verteilung

10 km

Anzahl Einwohner

< 2Tsd

2 - 5Tsd.
5 - 10 Tsd.
10 - 50 Tsd.
50 — 100 Tsd.

> 100 Tsd.
gemeindefreies
| Gebiet

Anzahl Arzte
(Personenzéhlung)

Einwohner zum 31. Dezember 2013 (Quelle: LiStaD Bayern), Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hausérzte

Ansbach Nord

® Anzahl der Arzte: 9

Informationen zu Alter und Geschlecht I

m davon weiblich: 3
B davon méannlich: 6
m davon ab 60 Jahre: 2

u Durchschnittsalter der Arzte
54,0 Jahre (in Bayern: 54,4 Jahre)

Altersverteilung der Arzte

B Planungsbereich = Bayern gesamt

22.2%
15,2% 15,9%
unter 45 45 bis 49
Jahre Jahre

Geschlechterverteilung der Arzte

33% & 67%

: weiblich ;@af mannlich

| | |

Planungsbereich

44,4%
33.2%
22,2%
1G18% 16,8%
11,1%
50 bis 54 55 bis 59 60 Jahre
Jahre Jahre und &lter
i 37% 0 63%
Il woiblich t mannlich

Bayern gesamt

Arziregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015, Personenzahlung

Kassenéarztliche Vereinigung Bayerns
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hauséarzte

4.2

Ansbach Sud

Kennzahlen

m Anzahl der Arzte:

m Zihlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung
70,25

B Personenzéhlung
72

8 Anzahl der Einwohner
98.595

m Versorgungsgrad
120,3%

R&umliche Verteilung

10 km

Anzahl Einwohner

< 2Tsd.

2 - 5Tsd
5 - 10 Tsd.
10 - 50 Tsd.
50 - 100 Tsd.
> 100 Tsd.

gemeindefreies
Gebiet

Anzahl Arzte
(Personenzahlung)

Einwohner zum 31. Dezember 2013 (Quelle: LiStaD Bayern), Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarzigruppe Hausérzte

Ansbach Siid

Informationen zu Alter und Geschlecht
a Anzahl der Arzte: 72

m davon weiblich: 25
u davon mannlich: 47
m davon ab 60 Jahre: 27

m Durchschnittsalter der Arzte
54,8 Jahre (in Bayern: 54,4 Jahre)

Altersverteilung der Arzte

M@ Planungsbereich = Bayern gesamt

37.5%
33,2%
19,4% 18,8% o
15,3% 15,2% 12.5% 15,9% ° 15,3% 16.8%
unter 45 45 bis 49 50 bis 54 55 bis 59 60 Jahre
Jahre Jahre Jahre Jahre und &lter

Geschlechterverteilung der Arzte

35% 65% i 37% W 63%
weiblich maénnlich 11 weiblich Il mannlich
Planungsbereich Bayern gesamt

Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015, Personenzéhlung
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hauséarzte

4.3 Bad Windsheim

Kennzahlen

m Anzahl der Arzte:

m Zahlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung
33,00

& Personenzéhlung
35

a Anzahl der Einwohner
36.558

m Versorgungsgrad
150,1%

Raumliche Verteilung

Die Summe Uber die
Anzahl der Personen je
Gemeinde entspricht
hier nicht der Anzahl
der Personen im
Planungsbereich (siehe
Allgemeine Hinweise).

Ippesheim

Hemmersheim

Anzahl Einwohner

< 2 Tsd.
2 - 5Tsd.
5 — 10 Tsd.
-B_hrgb'irﬁﬁélm __A 10 - 50 Tsd.
P)a' 50 - 100 Tsd.

> 100 Tsd.
gemeindefreies
Gebiet

=

‘Obernzenn.
Marktbergel
1

Anzahl Arzte
{Personenzéhlung)

10 km

Einwohner zum 31. Dezember 2013 (Queile: L{StaD Bayern), Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hausérzte

Bad Windsheim

Informationen zu Alter und Geschlecht
a Anzahl der Arzte: 35

& davon weiblich: 12

m davon mannlich: 23

E davon ab 60 Jahre: 14

m Durchschnittsalter der Arzte
57,1 Jahre (in Bayern: 54,4 Jahre)

Altersverteilung der Arzte

8 Planungsbereich &= Bayern gesamt

40,0%
33,2%
. 22,9%
15,2% 15,9% 17,1% 18.8% 16,8%

0,
unter 45 45 bis 49 50 bis 54 55 bis 59 60 Jahre

Jahre Jahre Jahre Jahre und &lter

Geschlechterverteilung der Arzte
34% 1 66% i 37% M 63%
weiblich ménnlich Il weiblich W méannlich

Planungsbereich Bayern gesamt

Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015, Personenzéahlung
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hausarzte

4.7 Farth

Kennzahlen

& Anzahl der Arzte:

m Z&dhlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung
125,25

a Personenzidhlung
134

m Anzahl der Einwohner
193.841

# Versorgungsgrad
110,2%

R&umliche Verteilung

s :I
| Wihermsdort.
4 Anzahl Einwohner

< 2Tsd

2 - 5Tsd

5 - 10 Tsd.

10 - 50 Tsd.

2 50 - 100 Tsd.
GroRhabersdorf.

2 I > 100 Tsd.

gemeindefreies
‘ Gebiet

Anzahl Arzte
(Personenzahlung)

10 km

Einwohner zum 31. Dezember 2013 (Quelle: LfStaD Bayern), Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hausarzte

Firth

Informationen zu Alter und Geschlecht
& Anzahl der Arzte: 134

w davon weiblich: 58

® davon mannlich: 76

m davon ab 60 Jahre: 38

u Durchschnittsalter der Arzte
53,1 Jahre (in Bayern: 54,4 Jahre)

Altersverteilung der Arzte

B Planungsbereich = Bayern gesamt

33,2%
27,6% 28,4%
0,
15,7% 15,2% 14.9% 15,9% 18,8% 1349, 168%
unter 45 45 bis 49 50 bis 54 55 bis 59 60 Jahre
Jahre Jahre Jahre Jahre und alter
Geschlechterverteilung der Arzte

43% 57% w 37% i 63%

weiblich mannlich il weiblich Il méannlich
Planungsbereich Bayern gesamt

Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015, Personenzéhlung
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hausarzte

4.13 Neustadt a.d.Aisch

Kennzahlen

u Anzahl der Arzte:

m Zihlung nach Anrechnung in der Bedarfsplanung
40,00

2 Personenzédhiung
43

m Anzahl der Einwohner
60.924

m Versorgungsgrad
112,4%

Raumliche Verteilung

10 km

24 -~
Dach:‘bach

Anzahl Einwohner

< 2Tsd

2 - 5Tsd.
5 - 10 Tsd.
10 — 50 Tsd.
50 — 100 Tsd.

> 100 Tsd.
| gemeindefreies
| Gebiet

Anzahl Arzte
(Personenzéhlung)

Einwohner zum 31. Dezember 2013 (Quelle: LiStaD Bayern), Arziregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015
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Mittelfranken - Bedarfsplanungsarztgruppe Hausérzte

Neustadt a.d.Aisch

Informationen zu Alter und Geschtlecht
a Anzahl der Arzte: 43

m davon weiblich: 13
m davon mannlich: 30
® davon ab 60 Jahre: 13

m Durchschnittsalter der Arzte
54,0 Jahre (in Bayern: 54,4 Jahre)

Altersverteilung der Arzte

@ Planungsbereich = Bayern gesamt
25,6%

16,3% 152% 15,9% 18.8% 18.6% 16,8%
. 9'3%

unter 45 45 bis 49 50 bis 54 55 bis 59

Jahre Jahre Jahre Jahre

Geschlechterverteilung der Arzte

30% 70% i 37% i 63%

weiblich ménnlich It weiblich il mannlich
Planungsbereich Bayern gesamt

Arztregisterdaten zum Stand 30. Januar 2015, Personenzahlung

Kassenérztliche Vereinigung Bayerns

30,2% S5,

60 Jahre
und alter
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