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Erster Vizeprasident Tobias ReiR: Zur gemeinsamen Beratung rufe ich die Tages-

ordnungspunkte 24 bis 27 auf:

Antrag der Abgeordneten

Bernhard Seidenath, Tanja Schorer-Dremel, Dr. Andrea Behr u. a. (CSU),
Florian Streibl, Felix Locke, Susann Enders u. a. und Fraktion (FREIE WAHLER)
Kindergesundheit als gesamtgesellschaftliche Aufgabe I: Public-Health-Ansatz

starken (Drs. 19/9960)

und

Antrag der Abgeordneten

Bernhard Seidenath, Thomas Huber, Prof. Dr. Winfried Bausback u. a. (CSU),
Florian Streibl, Felix Locke, Susann Enders u. a. und Fraktion (FREIE WAHLER)
Kindergesundheit als gesamtgesellschaftliche Aufgabe II:
Nachwuchsgewinnung und Weiterbildung in der Kinder- und Jugendmedizin

starken (Drs. 19/9961)

und

Antrag der Abgeordneten

Bernhard Seidenath, Thomas Huber, Prof. Dr. Winfried Bausback u. a. (CSU),
Florian Streibl, Felix Locke, Susann Enders u. a. und Fraktion (FREIE WAHLER)
Kindergesundheit als gesamtgesellschaftliche Aufgabe Ill: Madchenspezifische

Drogenpravention (Drs. 19/9962)

und

Antrag der Abgeordneten
Bernhard Seidenath, Tanja Schorer-Dremel, Dr. Andrea Behr u. a. (CSU),
Florian Streibl, Felix Locke, Susann Enders u. a. und Fraktion (FREIE WAHLER)
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Kindergesundheit als gesamtgesellschaftliche Aufgabe IV: Kindgerechte
Anpassung der EU-Medizinprodukteverordnung (MDR) - Versorgung mit
Nischen- und Kinderprodukten sicherstellen (Drs. 19/9963)

Ich eroffne die gemeinsame Aussprache. Die Gesamtredezeit der Fraktionen betragt
29 Minuten. Die Redezeit der Staatsregierung orientiert sich dabei an der Redezeit der
starksten Fraktion. Erste Rednerin ist Frau Kollegin Trautner, die weil3, dass wir um

17:51 Uhr kurz unterbrechen. Danke schon.

Carolina Trautner (CSU): Sehr geehrter Herr Prasident, liebe Kolleginnen und Kolle-
gen! Pravention ist die kligste Investition, die eine Gesellschaft tatigen kann. Dieser
Grundsatz, wie ihn die WHO formuliert, gilt nirgendwo mehr als bei Kindern und
Jugendlichen; denn wer frih investiert, schitzt nicht nur die Gesundheit, er schitzt
Zukunft, auch wenn es sich manchmal schwer in Zahlen und Statistiken bemessen

lasst.

Kindergesundheit geht uns alle an, und sie ist keine Frage der Zustandigkeit, sondern
eine Frage des Willens, eine Aufgabe, die wir als Gesellschaft an Prioritat eins setzen

mussen. Genau das wird in den vier Antragen deutlich, die wir heute einbringen.

Antrag |, "Public-Health-Ansatz starken": Kindergesundheit ist Daseinsvorsorge. Wer
diese einfache Formel unterschreibt, der wird auch anerkennen, dass wir einen Para-
digmenwechsel brauchen, weg vom reinen Reparieren hin zur Pravention. Der Pakt
fur Kindergesundheit setzt genau hier an. Aber ein Pakt lebt nicht mit einer Unter-
schrift, sondern von dem, was danach kommt, und davon, dass er mit echtem Leben
erflllt wird. Der Masterplan Pravention schafft hierfir schon die strukturellen Grundla-
gen. In Bayern ist die Bereitschaft zu handeln grof3: 56 der Gesundheitsregionen plus
— das entspricht ungefahr 90 % — befassen sich bereits sehr aktiv mit der Kinder- und
Jugendgesundheit. Das ist bemerkenswert, meine Kolleginnen und Kollegen. Darauf

lasst sich aufbauen.

(Beifall bei der CSU und den FREIEN WAHLERN)
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Auch wenn wir Probleme haben, die natirlich in ganz Bayern auftreten — seien es
Ubergewicht, Adipositas oder iberbordender Medienkonsum —, miissen wir trotzdem
auf die Regionen schauen. Wir brauchen jetzt regionale Kindergesundheitsnetzwerke,
die die bestehenden Akteure vor Ort viel besser vernetzen, die vorhandenen Angebo-

te sichtbarer machen und Synergieeffekte erzeugen.

Antrag Il, "Nachwuchsgewinnung und Weiterbildung in der Kinder- und Jugendmedizin
starken": Wir kdnnen die frihen Hilfen als Beispiel nehmen. Sie zeigen uns seit Jah-
ren, wie gut interdisziplindre Zusammenarbeit vor Ort aussehen kann. Diesen Geist
wollen wir auf die gesamte Kindergesundheitsversorgung uUbertragen. Wo wir dann
Versorgungslicken identifizieren — es gibt welche, das wollen wir gar nicht schénreden
—, dort sollen regionale Gesundheitskonferenzen konkrete Handlungsempfehlungen

entwickeln: mehr niedrigschwellige Angebote fir mehr Nahe zu den Familien.

Wer Uber Kindergesundheit spricht, muss naturlich auch Uber diejenigen sprechen, die
sie sicherstellen: die Kinderarztinnen und die Kinderarzte. Da haben wir auch eine
Aufgabe, die wir nicht auf morgen verschieben kénnen. Es geht um die Nachwuchsge-

winnung, und es geht um die Weiterbildung.

Im ambulanten Bereich haben wir nach den G-BA-Vorgaben derzeit in vielen Regio-
nen eine Regel- oder sogar eine Uberversorgung. Das klingt zunéchst beruhigend,
aber nur auf den ersten Blick; denn es gibt Prognosen, dass wir Berechnungen zufol-
ge in Bayern bis 2030 jede vierte Facharztstelle in der Padiatrie unbesetzt haben.
Das geht doch nicht. Das sind unsere Primararzte flr diese Altersgruppe, unsere
Hausarzte. Deshalb brauchen wir ein abgestimmtes Programm zur Nachwuchsgewin-
nung und zur Weiterbildung in der Kinder- und Jugendmedizin, naturlich gemeinsam
entwickelt mit der Bayerischen Landesarztekammer, mit der Krankenhausgesellschaft
und mit den padiatrischen Fachverbanden. Ein Weiterbildungsfonds soll gezielt Anrei-
ze setzen. Wir wollen die Facharztprifungen von 130 auf 180 pro Jahr steigern,

befristet auf finf Jahre. Wir setzen uns dafir ein, dass wir auf Bundesebene dartber
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sprechen, dass die Padiatrie in der Weiterbildungsforderung nach § 75a SGB V mit

der Allgemeinmedizin gleichgestellt wird.

Ja, zusatzliche Weiterbildungsbefugnisse, Rotationsmoglichkeiten, all das ist wichtig.
Aber es braucht noch mehr. Es braucht die Starkung digitaler und telemedizinischer
Kompetenzen in Kooperation mit der virtuellen Kinderklinik; denn die Medizin der
Zukunft wird hybrid sein, und wer das jetzt nicht in die Ausbildung integriert, der bildet

fur gestern aus.
(Beifall bei der CSU und den FREIEN WAHLERN)

An dieser Stelle mdchte ich noch einmal erganzen, was wir auch auf den Weg ge-
bracht haben, namlich: Die Landarztquote wurde um die Fachrichtung Kinder- und

Jugendmedizin erweitert.

Zum Antrag lll, "Madchenspezifische Drogenpravention". Unsere Erfahrung zeigt,
dass Madchen und junge Frauen in der Suchtpravention noch immer zu wenig als
eigenstandige Zielgruppe wahrgenommen werden. Doch die Forschung ist eindeu-
tig: Madchen konsumieren anders, entwickeln Abhangigkeiten anders und brauchen
daher auch andere Zugange. Sie haben oft stille und unauffallige Suchtformen ausge-
sucht. Seit 2023 fordern wir mit Landesmitteln gezielt madchenspezifische Ansatze
wie das Projekt Lilith e. V. in Nirnberg im Rahmen des Nurnberger Drogenhilfemo-
dells. Das sind wichtige Schritte; aber sie reichen noch nicht aus. Wir wollen die
wissenschaftliche Auswertung dieser Erkenntnisse voranbringen, weitere Stakeholder
und Geldgeber einbinden und die bayerische Suchtpraventionsstrategie weiterentwi-
ckeln. Wir brauchen flachendeckende geschlechtersensible Praventionsangebote, ent-
wickelt in enger Kooperation mit der Sucht- und Jugendhilfe sowie der Fachpraxis vor
Ort, und wir missen da auch die Kommunen starker einbinden. Pravention wirkt vor

Ort oder gar nicht.

(Beifall bei der CSU)



Protokollauszug
86. Plenum, 22.07.2026 Bayerischer Landtag — 19. Wahlperiode

Erster Vizeprasident Tobias Reil: Frau Kollegin, liebe Kolleginnen und Kollegen!
Es ist in Kurze 17:51 Uhr, und ich bitte Sie, sich nun flr die Schweigeminute zum
Gedenken an die Opfer des rechtsextremistisch motivierten Anschlags im Olympia-
Einkaufszentrum vor zehn Jahren von lhren Platzen zu erheben. In dieser Zeit werden

wir die Sitzung unterbrechen.

(Unterbrechung von 17:51 bis 17:52 Uhr)

Liebe Kolleginnen und Kollegen, Sie haben sich zum Gedenken an die Verstorbenen
von lhren Platzen erhoben. Ich danke Ihnen. Die Sitzung wird wieder aufgenommen.
— Wir fahren fort, liebe Frau Kollegin. Frau Kollegin Trautner, vielen Dank fur lhr

Verstandnis.

Carolina Trautner (CSU): Zugegebenermalden fallt es schwer, wieder zum normalen

Thema zuruckzukehren.

Ich komme jetzt noch zu einem Thema, das in der 6ffentlichen Diskussion viel zu
wenig Aufmerksamkeit erhalt, obwohl die Zahlen alarmierend sind: zur EU-Medizin-
produkteverordnung. Laut MedTech Europe wurden allein durch die aktuelle EU-Me-
dizinprodukteverordnung rund 500 Produkte vom Markt genommen, darunter auch

Produkte fur padiatrische Anwendungen.

Warum ist das so? — Der Grund liegt hier schlicht in der zu geringen Stlickzahl, und
damit erweist sich das als wirtschaftlich wenig attraktiv fir die Unternehmen. Das
Marktprinzip kommt hier also zum Tragen, und die Leidtragenden sind die Kinder und
Jugendlichen sowie die Patientinnen und Patienten mit seltenen Erkrankungen. Auch
hier wollen wir gegensteuern. Das war sicher gut gemeint; aber die EU-Medizinpro-
dukteverordnung muss praxistauglich sein. Die Dokumentationspflichten sind um das
Vierfache gestiegen, und aus unserer Sicht brauchen wir vereinfachte, beschleunigte
Konformitatsbewertungen, bei Bedarf nationale Sonderbedarfszulassungen. Es muss

schneller, unbirokratischer und einheitlicher werden. Es lauft ein Praxischeck unseres
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Kollegen Walter Nussel, und auch hier wollen wir naturlich, dass die Empfehlungen

umgesetzt werden.

Liebe Kolleginnen und Kollegen, mit vier Antragen liegen uns vier Themen vor. Zu-
grunde liegt ein gemeinsamer Gedanke: Wer Kindergesundheit ernst nimmt, muss
handeln, bevor Probleme entstehen: nicht verwalten, sondern gestalten, nicht abwar-

ten, sondern vorausdenken.

Ich darf an dieser Stelle auch erwahnen, dass der Gesundheitsausschuss letzte
Woche bereits zwei weitere Antrage zum Thema Kindergesundheit auf den Weg
gebracht hat, zum einen die grundlegende Reform der Bedarfsplanungsrichtlinie, ins-
besondere betreffend die ambulante Psychotherapie bei Kindern und Jugendlichen,
und zum anderen die Aufnahme der Vorsorgeuntersuchungen in die Regelfinanzierun-
gen, die die U0, die M1 oder die UPIuskE betreffen, die auch in diese Thematik mit
hineinspielen. Ich freue mich auch sehr, dass letzte Woche der Landesgesundheitsrat
Bayern beschlossen hat, eine zusatzliche flinfte Sitzung im Jahr abzuhalten, die sich

nur mit dem Thema Kindergesundheit befassen wird.
(Klaus Holetschek (CSU): Sehr gut!)

Auch das ist ein wichtiges Signal.
(Beifall bei der CSU)

Kein Kind in Bayern sollte auf die notwendige Versorgung warten missen, weil Struk-
turen fehlen, weil Fachkrafte fehlen oder weil Pravention zu spat kommt. Ich bitte
Sie daher um Zustimmung zu unseren vier Antragen — fur unsere Kinder, flr ihre
Gesundheit und fir eine Gesellschaft, die in ihre Zukunft investiert: klug, konsequent

und mit Herz.

(Beifall bei der CSU sowie Abgeordneten der FREIEN WAHLER)
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Erster Vizeprasident Tobias ReiB: Es liegt eine Meldung zu einer Zwischenbemer-

kung der Kollegin Storm vor. Bitte schon.

Ramona Storm (AfD): Frau Trautner, wir stimmen den Antragen naturlich sehr gerne
zu; ein Punkt, der mir aber fehlt, ist die Ernahrung, weil — ich habe das im Landes-
gesundheitsrat Bayern schon einmal angesprochen — wir biologische Systeme sind
und uns zum grof3en Teil von synthetischer Nahrung ernahren. Die hochverarbeiteten
Industrielebensmittel sind nicht gesundheitsférdernd. Man kénnte das schon auch mit

aufnehmen.

Carolina Trautner (CSU): Vielen Dank. Ich verstehe das als Erganzung. Ich glaube,
das Thema Ernahrung ist auch in der Pravention fest verankert, und es ist natirlich
ein Thema, das wir ernst nehmen muissen, gerade im Hinblick auf das, was ich auch

gesagt habe: Adipositas und Ubergewicht. Insofern gehért das natirlich mit dazu.

Erster Vizeprasident Tobias ReiB: Vielen Dank. — Nachster Redner ist Kollege An-

dreas Winhart fir die AfD-Fraktion.
(Beifall bei der AfD)

Andreas Winhart (AfD): Sehr geehrter Herr Vizeprasident, werte Kolleginnen und Kol-
legen! Es wurden hier vier Antrage hochgezogen, die im Ausschuss langst in Ganze
behandelt wurden. Sie wurden auch alle angenommen. Von daher wiederholen wir
uns jetzt hier wahrscheinlich. Ich mochte bei dem einen oder anderen Punkt vielleicht
noch etwas hinzufligen, und zwar: Der eine oder andere Abgeordnete hat vielleicht
den Hilfeschrei von KiZ mitbekommen, also von "Kind im Zentrum" aus Aschau im
Chiemgau. Da gibt es eine Klinik hauptsachlich fur Kinderorthopadie, und das Problem
bei der ganzen Geschichte ist nicht bei uns in Bayern entstanden, sondern das Pro-
blem stammt aus Berlin. Wer sich mit den Leuten dort unterhalt, der weifl3, dass die
Vergutung und vor allem auch die Finanzierung das grof3e Problem dieser Kinderklini-

ken sind und weniger die Dinge, die wir in Bayern l16sen kdnnen.
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Deswegen sagen wir Ja zu diesem Public-Health-Ansatz und dazu, dass man auch
hier die Gesundheitsregionen mit aufnimmt, dass man fur dieses Thema wirbt, dass
wir hier den Fokus deutlich mehr darauf legen. Das kénnen wir alles unterstitzen. Sie
wollen Versorgungslicken identifizieren. Das haben wir bereits fir Sie gemacht; aber

wir konnen da naturlich gerne unterstutzen.

Im zweiten Antrag geht es um die Nachwuchsgewinnung und Weiterbildung in der
Kinder- und Jugendmedizin, und auch da liegt das Problem in Berlin und nicht bei
uns. Wir haben hier die Weiterbildungsfonds usw. Die Frage ist natlrlich: Muss Bayern
das ausgleichen, was Berlin verbockt? Oder kdnnen wir dafir nicht in Berlin vorstellig
werden und Berliner Geld daflr nach Bayern holen? Die Zahl dieser Facharztprifun-
gen usw. auf funf Jahre befristet auf 180 pro Jahr zu erhéhen, das macht nur Sinn.
Genauso macht es aus unserer Sicht zu hundert Prozent Sinn, hier mit der virtuellen

Kinderklinik die telemedizinischen Kompetenzen auszubauen.

Ein besonderer Teil sind die madchenspezifische Drogenpravention, die hier geférdert
werden soll. Wir haben hier die Erkenntnisse aus dem Projekt in Nurnberg. Von daher
versteht es sich, glaube ich, von alleine, dass man weiter untersucht, wenn man hier
Daten hat, statt noch einmal von vorne anzufangen. Ganz grundsatzlich sage ich: Ja,
es gibt Unterschiede zwischen Madchen und Jungen, wie man die Suchtpravention

angehen muss.

Als Letztes komme ich noch auf die Anpassung der EU-Medizinprodukteverordnung
zu sprechen: Ja, man muss alles, was aus Brussel kommt, erst einmal mit einer
gewissen Skepsis betrachten, und hier scheint sie auch wieder einmal angebracht
zu sein. Naturlich sind wir auch dafur, diese EU-Medizinprodukteverordnung entspre-

chend anzupassen, sodass sie fur die Praxis tauglicher ist.
(Beifall bei der AfD)

Erster Vizeprasident Tobias ReiB: Es gibt keine Meldung zu einer Zwischenbemer-

kung.
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Andreas Winhart (AfD): Es gibt eine Meldung zu einer Zwischenbemerkung von

Herrn Hanna-Krahl, oder?

(Andreas Hanna-Krahl (GRUNE): Nein, ich bin der nachste Redner! — Zuruf des
Abgeordneten Felix Locke (FREIE WAHLER))

Erster Vizeprasident Tobias ReiB: Er ist der nachste Redner.

Andreas Winhart (AfD): Alles Klar.

Erster Vizeprasident Tobias Rei: Herr Kollege Hanna-Krahl, bitte schon.
(Beifall bei den GRUNEN)

Andreas Hanna-Krahl (GRUNE): Herr Prasident, geschatzte Kolleginnen und Kolle-
gen! Ein krankes Kind kennt keine Zustandigkeiten. Es fragt definitiv nicht nach irgend-
welchen Budgets. Es fragt definitiv nicht nach Sektorengrenzen und auch nicht da-
nach, ob sich die gesundheitliche Behandlung wirtschaftlich rechnet. Ein krankes Kind
kann sich nicht wehren, sich nicht beschweren und erst recht keine Lobby grinden. Es
ist vollstandig darauf angewiesen, dass die Erwachsenen im Umfeld des Kindes — das
schliel3t uns alle in diesem Saal ausdrtcklich mit ein — daflir Sorge tragen, dass ein
Gesundheitssystem, in das es hineingeboren wurde, dann, wenn es darauf ankommt,
auch wirklich tragt. Ich habe mehr als oft genug gesehen, was passiert, wenn dieses
System funktioniert. Ich habe aber leider Gottes auch gesehen, was passiert, wenn
es nicht tragt. Genau deshalb darf Kindergesundheit niemals ein Nischenthema sein.
Sie muss der Prifstein dafiir sein, ob eine Gesellschaft ihrer Verantwortung wirklich
nachkommt; denn die Weichen flr ein ganzes Leben werden allein in der Kindheit

gestellt.

Dieser Aufgabe widmet sich dieses Antragspaket. Ich nehme es vorweg: Gerade welil

es sich dieser Aufgabe widmet, stimmen wir allen vier Antragen zu:
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Wir tragen den Public-Health-Ansatz und die regionalen Netzwerke absolut mit. Das
Zusammenwirken von Gesundheitswesen, Jugendhilfe, Schulen, Frihen Hilfen und
Hebammen ist der richtige Ansatz. Ich mochte jedoch mit Nachdruck betonen: Der
Antrag bleibt in dieser Hinsicht leider ein bisschen zu allgemein. Er sagt nicht, wie
diese so notwendigen Netzwerke aufgebaut und dauerhaft finanziert werden sollen
und wer sie personell tragen soll. Pravention, die ausschlieBlich auf dem Papier steht,

sorgt noch nicht daflr, dass Kinder gesund bleiben.

Wir unterstitzen die MaRnahmen gegen den Fachkraftemangel in der Kinder- und
Jugendmedizin. Aber mehr Weiterbildungsstellen allein retten noch lange keine Kin-
derklinik. Meine Damen und Herren, wir dirfen nicht zulassen, dass die Versorgung
von Kindern allein dem wirtschaftlichen Druck ausgesetzt ist und daran zerbricht. Wir
durfen nicht zulassen, dass eine Kinderstation schlie3t, weil sie sich nicht rechnet.

Kinder werden sich niemals rechnen. Kinder sind unser aller Auftrag.
(Beifall bei den GRUNEN)

Wir tragen die madchenspezifische Drogenpravention mit. Das Nurnberger Drogenhil-
femodell zeigt, wie wirksam passgenaue Angebote sind. Aber auch ein sehr gutes
Modell, das nur ein Modellprojekt bleibt, ist am Ende eine komplett verpasste Chan-
ce. Meine Damen und Herren, was wirkt und funktioniert, muss auch in die Flache
gebracht werden. Es muss verlasslich fir jedes Madchen in jedem Winkel dieses

Freistaats finanziert werden.

Wir stimmen auch dem vierten Antrag bezuglich der Medizinprodukte zu. Kinder sind
keine kleinen Erwachsenen. Wenn eine europaische Verordnung dazu fuhrt, dass
lebensnotwendige Nischenprodukte vom Markt verschwinden, dann reden wir nicht
uber Burokratieabbau, sondern uber Versorgungslicken, die direkt am Kinderbett ent-

stehen.

Liebe Kolleginnen und Kollegen, das sind alles sinnvolle Malknahmen. Aber eines

mochte ich zum Schluss noch betonen: Die grolien Herausforderungen werden wir
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damit nicht I6sen. Es braucht eine dauerhafte und verlassliche Finanzierung der Kin-
der- und Jugendmedizin, einen ernsthaften Blick auf die psychische Gesundheit junger
Menschen und eine Politik, die die Kinder in den Mittelpunkt und nicht an den Rand
stellt. Dazu muss ich leider deutlich werden: Wer hier im Bayerischen Landtag von
besserer Kindergesundheit spricht, darf auch in Berlin nicht das Gegenteil tun. Mit
dem GKV-Beitragssatzstabilisierungsgesetz hat jedoch die Bundesregierung — und
damit auch die CSU und die SPD, die dieses mitgetragen haben — vor zwei Wochen
die Versorgung zusatzlich unter Druck gesetzt. Hier das eine zu fordern und woanders
genau das Gegenteil zu beschlieen, hilft den Kindern nicht weiter. Das muss ein

Ende haben.
(Beifall bei den GRUNEN)

Jedes Kind hat das Recht auf eine bestmdgliche Versorgung, unabhangig vom Wohn-

ort, dem Geldbeutel der Eltern und von der Frage, ob es sich rechnet.
(Beifall bei den GRUNEN)

Erster Vizeprasident Tobias ReiB: Vielen Dank. — Fir die SPD-Fraktion erteile ich
Frau Kollegin Ruth Waldmann das Wort. Bitte.

Ruth Waldmann (SPD): Sehr geehrter Herr Prasident, sehr geehrte Kolleginnen und
Kollegen! Auch mir liegt die Kindergesundheit ganz besonders am Herzen. Es ist gut,
wenn wir uns im Gesundheitsausschuss immer wieder mit diesem Thema befassen.
Es kann zudem Uberhaupt nicht schaden, dies auch hier im Plenum auf grof3erer

Buhne zu tun und alle Kolleginnen und Kollegen einzubeziehen.

Die Regierungsfraktionen wollen gerne festgestellt wissen, dass die Gesundheitsver-
sorgung der Kinder in Bayern gewahrleistet und optimal ist. In Wirklichkeit mussen sie
jedoch auch Schwierigkeiten und Defizite zur Kenntnis nehmen. In der Vergangenheit

hatten wir an dieser Stelle schon mehrere Auseinandersetzungen. Heute sind wir auf
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einem viel besseren Weg. Sie unterbreiten heute Verbesserungsvorschlage. Das ist

der richtige Weg, weshalb wir Ihre Vorschlage sehr gerne mittragen.

Ein paar Anmerkungen, Uber die wir bereits im Gesundheitsausschuss beraten haben,
gehéren natirlich dazu: Klar ist, Kindergesundheit, Nachwuchsgewinnung bei Arztin-
nen und Arzten, geschlechtersensible Drogenpravention und Biirokratieabbau sind
Konsensthemen. Aber wenn man den Weiterbildungsfonds genauer betrachtet, fallt
auf: Es bleibt unklar, wie grol3 dieser Fonds am Ende sein soll und woher das Geld
kommt, wenn keine neuen Mittel bereitgestellt werden. Aber die Idee bleibt naturlich
richtig. Bei den Gesundheitsregionen plus missen wir prifen, wie es um die Kapazita-
ten vor Ort bestellt ist und wie viele dieser 76 Geschéftsstellen auch wirklich Luft fur

zusatzliche Arbeitsschwerpunkte haben.

Bezuglich der madchenspezifischen Drogenpravention haben wir sehr viel Sympathie
fur das von lhnen genannte Projekt Lilith e. V. in NUrnberg. Man kann jedoch fragen,
warum die wissenschaftliche Evaluation erst jetzt erfolgen soll, wenn das Projekt doch
schon seit 2023 lauft. Dem Vernehmen nach lauft das Projekt gut. Vielleicht ist es
eine gute Grundlage fur eine flachendeckende Implementierung. Dann muissen wir
uns diesen Sachverhalt allerdings noch einmal unter dem Vorbehalt der vorhandenen
Stellen und Mittel genauer ansehen. Die StofRrichtung ist jedoch richtig. Wenn die
Finanzierung jetzt schon zu 70 % aus Landesmitteln erfolgt, geht es vor allem um eine
Fortfihrung und Verstetigung des Bestehenden. Wenn wir im ganzen Land weiterkom-
men wollen, miussen wir sicher noch eine Schippe drauflegen. Wir sind auf jeden Fall

daftr. Das missen wir uns genauer ansehen.

Auch bei den Medizinprodukten geht Ihr Vorschlag in die richtige Richtung. Wir unter-
stltzen das ausdricklich und sind gerne bereit, uns auch weiterhin auf allen Ebenen
fir die Unterstiitzung der Kommunen sowie der Arztinnen und Arzte in Bayern konkret

einzusetzen. Die Kindergesundheit ist es uns allemal wert.

(Beifall bei der SPD)
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Erster Vizepriasident Tobias ReiR: Fiir die Fraktion der FREIEN WAHLER erteile ich

Frau Kollegin Susann Enders das Wort. Bitte.

Susann Enders (FREIE WAHLER): Sehr geehrter Herr Prasident, liebe Kolleginnen
und Kollegen! Ganz ehrlich: Wenn ich mir die Reden zu diesem Antragspaket so
anhore, stelle ich fest, es heildt von fast allen Seiten: Es ist richtig, wichtig und gut,
aber wir enthalten uns trotzdem, weil es eigentlich zu wenig ist. — Wie kann man etwas

Gutes nur so schlechtreden?

(Ruth Waldmann (SPD): Stimmt doch gar nicht! — Anna Rasehorn (SPD): Das

macht ihr doch auch bei unseren Antragen!)

Im Endeffekt wollen Sie dann vielleicht doch zustimmen, weil es eben gar nicht so

schlecht ist.

Das vier Antrage umfassende Antragspaket "Kindergesundheit als gesamtgesell-
schaftliche Aufgabe" der CSU und der FREIEN WAHLER ist richtig gut und verfolgt
vier verschiedene Zielrichtungen.Noch einmal: Das ist ein richtig gutes Antragspaket.

Ich lasse mir das auch nicht schlechtreden. Im Antrag — —
(Anna Rasehorn (SPD): Wir stimmen doch zu!)

— Ja, aber Sie ndrgeln und nérgeln. Und dann sagen Sie: Wir stimmen aber zu. Aber

okay. — Ich komme jetzt wieder auf die Antrage zu sprechen.

Im Antrag | geht es darum, den Public-Health-Ansatz zu starken. Die Staatsregie-
rung wird mit diesem Antrag aufgefordert, das Themenfeld der Kindergesundheit und

den Aufbau regionaler Kindergesundheitsnetzwerke im Rahmen der Gesundheitsre-

gionen plus weiter voranzutreiben. Diese Netzwerke sollen Akteure aus Gesundheits-
wesen, Jugendhilfe, Bildung, Frihen Hilfen, Sport, Pravention und Kommunalpolitik
vernetzen; bestehende Angebote der Kinder- und Familiengesundheit bandeln und
koordinieren sowie die Hebammen mit ihrer Expertise und Berufskompetenz zu Frau-

en-, Kinder-, und Familiengesundheit fordern, starken und mit einbeziehen; praventive
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Malnahmen regional anpassen und sichtbar machen; Versorgungsliicken identifizie-
ren und Handlungsempfehlungen fir regionale Gesundheitskonferenzen ableiten. —

Das ist etwas Gutes. Das war der Antrag Nummer | auf Drucksache 19/9960.

Zum Antrag Il auf Drucksache 19/9961 mit dem Titel "Nachwuchsgewinnung und
Weiterbildung in der Kinder- und Jugendmedizin starken": In diesem Antrag fordern
wir, dass im Rahmen des Masterplans Pravention in Bayern und in enger Abstimmung
mit der Bayerischen Landesarztekammer, der Bayerischen Krankenhausgesellschaft
sowie den padiatrischen Fachverbanden ein gezieltes Programm zur Nachwuchsge-
winnung und Weiterbildung in der Kinder- und Jugendmedizin aufgelegt werden soll.
Das Programm soll dabei besonders darauf eingehen, einen Weiterbildungsfonds ein-
zurichten, um stationare Weiterbildungsstellen im Bereich Padiatrie zu fordern; die
Zahl der Facharztprifungen in der Kinder- und Jugendmedizin von derzeit rund 130
auf 180 pro Jahr zu erhéhen und digitale und telemedizinische Kompetenzen in Ko-
operation mit der virtuellen Kinderklinik Bayern zu férdern, um Nachwuchsarztinnen
und -arzten frihzeitig auf innovative Versorgungsformen vorzubereiten. — Auch das ist

etwas richtig Gutes.

Zum Antrag Ill auf Drucksache 19/9962 mit dem Titel "Madchenspezifische Drogen-
pravention": In diesem Antrag geht es um die weitere Unterstutzung der madchen-
spezifischen Drogenpravention und die Weiterentwicklung der bayerischen Suchtpra-
ventionsstrategie mit der wissenschaftlichen Auswertung der Erkenntnisse aus der
Pilotstudie, die die Kollegin eben vor mir genannt hat. Und sorry, wenn ich sage: Eine
wissenschaftliche Auswertung kann erst dann stattfinden, wenn ein Projekt ein paar
Tage lauft — das aber nur als Anmerkung. AuRerdem geht es in dem Antrag um die
Berucksichtigung der spezifischen Bedarfe von Madchen und jungen Frauen in der
Suchtpravention in den Foérderrichtlinien des bayerischen Gesundheitsministeriums;
und zu guter Letzt geht es um die flachendeckende Implementierung geschlechter-
sensibler Praventionsangebote. — Das war Antrag Nummer Ill. Auch er bietet richtig

Gutes.
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Zum Antrag IV auf Drucksache 19/9963 mit dem Titel "Kindgerechte Anpassung der
EU-Medizinprodukte-Verordnung (MDR) — Versorgung mit Nischen- und Kinderproduk-
ten sicherstellen": Die Ausfihrungen dazu haben Sie gehért. Sie haben sogar zuge-

stimmt. Deshalb hoffe ich auch, dass Sie diesem gesamten Antragspaket zustimmen.
(Anna Rasehorn (SPD): Das machen wir doch!)

Warum habe ich jetzt hier einfach die Punkte noch einmal aus den Antragen vorgele-
sen? — Weil ich manchmal der Meinung bin, Sie sind so darauf fokussiert schlechtzu-
reden, was hier in diesem gemeinsamen Antragspaket von CSU und FREIEN WAH-

LERN auf den Weg gebracht wird.
(Zuruf der Abgeordneten Ruth Waldmann (SPD))

An dieser Stelle noch meinen Dank an die CSU-Kollegen fir die vielen guten Ideen

hier drin und fur das Auf-den-Weg-Bringen dieses Antragspakets;
(Heiterkeit bei der CSU)

denn es gibt kaum eine wichtigere Investition als die Investition in die Gesundheit

unserer Kinder. Gesunde Kinder sind auch kein Zufall. — Ja, das war ein Dankeschon.
(Zuruf von der CSU)

— Seid ihr Uberrascht? Nein, daflir habt ihr einen Dank verdient. Wir haben das ge-
meinsam durchgebracht. Anlasslich dessen darf man doch mal Danke sagen. Sorry,

ich verkneife es mir beim nachsten Mal.
(Beifall bei den FREIEN WAHLERN und der CSU)
Nein, gesunde Kinder sind kein Zufall. Sie sind das Ergebnis guter Politik.

(Zuruf der Abgeordneten Anna Rasehorn (SPD))
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Gute Politik kriegen wir hier im Landtag nur gemeinsam hin. Auch wenn wir als
FREIE WAHLER nicht immer mit allen Wegen und Mitteln des Koalitionspartners
einverstanden sind, in diesem Fall kann man nur sagen: Das ist eine gute Geschichte.
Und deshalb: Gesunde Kinder sind das Ergebnis guter Politik, starker Familien und
einer Gesellschaft, die Verantwortung tUbernimmt. Und hier Gbernehmen wir gemein-

sam Verantwortung. Vielen Dank.
(Beifall bei den FREIEN WAHLERN und der CSU)

Erster Vizeprasident Tobias ReiR: Es gibt eine Meldung zu einer Zwischenbemer-

kung von der Kollegin Ruth Waldmann von der SPD-Fraktion.

Ruth Waldmann (SPD): Also, Frau Kollegin, jetzt muss ich Sie bitten, gegebenen-
falls vom vorgeschriebenen Text abzuweichen; denn Sie haben mir Gberhaupt nicht
zugehort. Ich habe dieses Antragspaket und diese Initiativen ausdrucklich gelobt. Wir
stimmen den vier Antragen zu. Das wissen Sie auch, weil wir sie im Ausschuss bereits
beraten haben und im Ausschuss auch bereits Uber sie abgestimmt haben. Also ist
unser Abstimmungsverhalten, namlich Zustimmung, lhnen auch nicht neu. Ich kann

uberhaupt nicht verstehen, was Sie uns hier jetzt gerade vorgehalten haben.

Susann Enders (FREIE WAHLER): Sie missen das auch nicht verstehen; ich kann

nur sagen: Lesen Sie lhren Redebeitrag im Sitzungsprotokoll nach.
(Anna Rasehorn (SPD): Wir haben doch dreimal gesagt, dass wir zustimmen!)

Dort sehen Sie immer wieder die Formulierungen: "Ja, es ist gut, aber", immer wieder:
"Ja, es ist eine gute Idee; aber die genaue Ausrichtung ist noch gar nicht festgelegt",

usw.
(Zurufe der Abgeordneten Ruth Waldmann (SPD) und Paul Knoblach (GRUNE))

Aber trotzdem vielen Dank, dass Sie den vier Antragen zustimmen wollen. Es handelt

sich dabei um vier richtig gute Antrage. Danke schon.
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(Beifall bei den FREIEN WAHLERN und der CSU)

Erster Vizeprasident Tobias ReiB: Weitere Wortmeldungen liegen mir nicht vor. Die
Aussprache ist geschlossen. Wir kommen zur Abstimmung, zunachst zur Abstimmung
uber den Antrag auf Drucksache 19/9961. Der federfihrende Ausschuss fur Gesund-
heit, Pflege und Pravention empfiehlt die Zustimmung zum Antrag mit der Mal3gabe,

dass folgende Anderungen durchgefiihrt werden:

Erstens. Im ersten Spiegelstrich wird nach der Angabe "um" die Angabe "ambulante

und" eingefugt.
Zweitens. Es wird folgender vierter Spiegelstrich angefiigt:

"— Einsatz auf Bundesebene daflr, dass die Padiatrie in der Weiterbildungsforde-

rung nach § 75a SGB V mit der Allgemeinmedizin gleichgestellt wird"

Wer dem Antrag von Abgeordneten der CSU-Fraktion und der Fraktion FREIE WAH-
LER mit den genannten Anderungen zustimmen mdchte, den bitte ich um das Hand-
zeichen. — Das sind die Fraktionen der CSU, der FREIEN WAHLER, der AfD, der
GRUNEN und der SPD. Gegenstimmen? — Keine. Stimmenthaltungen? — Keine.

Damit ist dieser Antrag einstimmig angenommen.

Die Fraktionen sind ubereingekommen, dass Uber die restlichen Antrage gemeinsam
abgestimmt werden soll. Zugrunde gelegt wird hier das jeweilige Votum im federfih-

renden Ausschuss fur Gesundheit, Pflege und Pravention.

Wer mit der Ubernahme seines Abstimmungsverhaltens bzw. des Abstimmungsverhal-
tens seiner Fraktion im federfuhrenden Ausschuss einverstanden ist, den bitte ich um
das Handzeichen. — Das sind die Fraktionen der CSU, der FREIEN WAHLER, der
AfD, der GRUNEN und der SPD. Gegenstimmen? — Keine. Stimmenthaltungen? —
Keine. Damit Gbernimmt der Landtag diese Voten. Das heil3t: Diesen drei Antragen ist

zugestimmt worden.
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