Landtag von Baden-Wiirttemberg
16. Wahlperiode

Kleine Anfrage

des Abg. Andreas Deuschle CDU

und

Antwort

des Ministeriums fiir Soziales und Integration

Fachirztliche Versorgung im Landkreis Esslingen

Kleine Anfrage

Ich frage die Landesregierung:

L.

Wie beurteilt die Landesregierung aktuell die ambulante fachirztliche Versor-
gung im Landkreis Esslingen eingeordnet in die von ihr im ganzen Land beob-
achtete Versorgungslage?

. Wie viele niedergelassene Fachdrzte gibt es im Landkreis Esslingen (aufgeglie-

dert nach Fachbereichen und Standort der Praxis)?

. Wie lange sind die Wartezeiten bis zum Untersuchungstermin (aufgegliedert

nach fachirztlichen Bereichen und Standort der Praxis)?

. Welche Erkenntnisse liegen ihr dariiber vor, ob und inwieweit sich die Warte-

zeiten bis zum tatsdchlichen Untersuchungstermin bei akuten Krankheitsfillen
und fiir langfristiger planbare Kontrolluntersuchungen unterscheiden?

. Welche Erkenntnisse liegen ihr dariiber vor, ob und inwieweit die Teilnahme

am Facharztprogramm bei den einzelnen Praxen einen Einfluss auf die Warte-
zeit bis zum Untersuchungstermin hat?

. Welche Entwicklungen konnte die Landesregierung seit 2010 in den von Frage 1

bis Frage 5 abgefragten Sachverhalten beobachten?

. Welche Erkenntnisse liegen ihr dariiber vor, inwieweit sich die Krankheitsbil-

der und Diagnosen im Hinblick auf die tatsichliche Notwendigkeit der Unter-
suchung durch einen Facharzt bei den Uberweisungen durch den Hausarzt in
den letzten zehn Jahren veréndert haben?

Eingegangen: 28.01.2020/ Ausgegeben: 02.03.2020

Drucksachen und Plenarprotokolle sind im Internet Der Landtag druckt auf Recy
abrufbar unter: www.landtag-bw.de/Dokumente net mit dem Umweltzeichen ,,

Drucksache 16/ 7635
28. 01. 2020

clingpapier, ausgezeich-
Der Blaue Engel “.



Landtag von Baden-Wiirttemberg Drucksache 16 / 7635

8. Welche Erkenntnisse liegen ihr dariiber vor, wie viele Patienten einen Facharzt
zugleich als Hausarzt konsultieren?

9. Welche MaBinahmen ergreift die Landesregierung, um die fachérztliche Be-
handlung in akuten Krankheitsfallen zu beschleunigen?

27.01.2020

Deuschle CDU

Begriindung

Die Kleine Anfrage dient dazu, Erkenntnisse iiber die aktuelle Situation der fach-
arztlichen Versorgung im Landkreis Esslingen zu erlangen.

Viele Patienten klagen, dass die Wartezeiten bis zum Untersuchungstermin durch
einen Facharzt auch in akuten Krankheitsféllen oft mehrere Wochen, gar Monate
betragen. Die Facharztpraxen sind stark {iberlastet.

Durch die spit einsetzende gezielte Behandlung konnen fiir die betroffenen Pa-
tienten nachhaltige gesundheitliche Folgen entstehen, die im schlimmsten Fall
nicht revidierbar sind. Zudem kann die spét einsetzende Behandlung zu einer er-
heblichen Steigerung der Behandlungskosten fiihren.

Antwort

Mit Schreiben vom 20. Februar 2020 Nr.53-0141.5-016/7635 beantwortet das
Ministerium fiir Soziales und Integration die Kleine Anfrage wie folgt:

1. Wie beurteilt die Landesregierung aktuell die ambulante fachdrztliche Versor-
gung im Landkreis Esslingen eingeordnet in die von ihr im ganzen Land beob-
achtete Versorgungslage?

Das Land ist gemiB der vom Gesetzgeber festgeschriebenen Bedarfsplanung aus-
reichend und gut mit Fachérztinnen und Fachérzten versorgt. Landesweit gibt es
bis heute keinen Planungsbereich, fiir den der Landesausschuss fiir Bedarfspla-
nung der Arzte und Krankenkassen eine bedarfsplanerische Unterversorgung fest-
gestellt hat.

Davon unabhingig hat die Kassendrztliche Vereinigung Baden-Wiirttemberg
(KVBW) im Rahmen ihres Forderprogramms ,,Ziel und Zukunft” (ZuZ) auch in
der fachirztlichen Versorgung einzelne Planungsbereiche im Land identifiziert,
um dort dem Arztemangel entgegenzuwirken und Anreize fiir die #rztliche Titig-
keit zu schaffen. Die KVBW fordert in diesem Zusammenhang Praxisneugriin-
dungen, Praxisiibernahmen und Anstellungen. Die Fordergebietskulisse von ZuZ
ist ein Indiz, in welchen Fachgruppen und Planungsbereichen die fachérztliche
Versorgungssituation in Baden-Wiirttemberg angespannt ist.

Detaillierte Informationen zu den fachérztlichen Fordergebieten von ,,Ziel und
Zukunft” sind unter https://www.kvbawue.de/ueber-uns/engagement/zuz-ziel-und-
zukunfi/ abrufbar.

Die Situation der allgemeinen fachérztlichen Versorgung im Landkreis Esslingen
stellt sich nach der Bedarfsplanung (Stand: Beschluss des Landesausschusses der
Arzte und Krankenkassen fiir Baden-Wiirttemberg vom 12. Februar 2020) wie
folgt dar:
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Allgemeine fachérztliche Versorgung im Landkreis Esslingen

Facharztgruppe Versorgungsgrad Stellenzahl Niederlassungsmoglichkeiten
in Prozent
Augenérzte 123,3 30,00 0,0
Chirurgen/Orthopédden 138,0 46,75 0,0
Frauenirzte 117,4 53,50 0,0
HNO-Arzte 116,7 21,50 0,0
Hautédrzte 122,2 17,25 0,0
Kinderarzte 110,4 34,00 0,0
Nervenarzte 113,9 25,30 0,0
Psychotherapeuten 106,7 95,85 3,5
Urologen 122,0 13,50 0,0

Im Landkreis Esslingen sind somit bei den auf Ebene der Landkreise beplanten
Fachgruppen (allgemeine fachérztliche Versorgung) nur die Gruppe der Psycho-
therapeutinnen und Psychotherapeuten fiir Neuzulassungen geoftnet. Fiir die an-
deren Fachgruppen wurden aufgrund von Uberversorgung (Versorgungsgrad iiber
110 Prozent) Zulassungsbeschrédnkungen erlassen. Hier sind lediglich Praxisiiber-
nahmen moglich.

Im landesweiten Vergleich der Bedarfsplanung ist die fachirztliche Versorgungs-
situation im Landkreis Esslingen {iberdurchschnittlich. Die Versorgungssituation
ist vielmehr vergleichbar mit der Versorgungssituation der iibrigen Landkreise im
Ballungsraum Mittlerer Neckar. Diese Einschétzung spiegelt sich auch wieder in
den vom Forderprogramm ,,Ziel und Zukunft* ausgewiesenen Fordergebieten, in
denen derzeit der Landkreis Esslingen nicht aufgefiihrt wird.

2. Wie viele niedergelassene Fachdrzte gibt es im Landkreis Esslingen (aufgeglie-
dert nach Fachbereichen und Standort der Praxis)?

Zur Beantwortung dieser Frage hat die KVBW eine Ubersicht fiir die allgemeine
facharztliche Versorgung im Landkreis Esslingen erstellt. Die Daten fiir diese
Fachgruppen sind der beigefiigten Anlage zu entnehmen.

3. Wie lange sind die Wartezeiten bis zum Untersuchungstermin (aufgegliedert
nach fachdrztlichen Bereichen und Standort der Praxis)?

4. Welche Erkenntnisse liegen ihr dartiber vor, ob und inwieweit sich die Warte-
zeiten bis zum tatsdchlichen Untersuchungstermin bei akuten Krankheitsfillen
und fiir langfristiger planbare Kontrolluntersuchungen unterscheiden?

Die Fragen 3 und 4 werden aufgrund des Zusammenhangs gemeinsam beantwor-
tet.

Die KVBW weist darauf hin, dass die Terminvereinbarung individuell zwischen
den Versicherten und der Praxis erfolgt. Von daher liegen ihr hierzu keine kon-
kreten Erkenntnisse vor. Stattdessen verweist die KVBW auf die von der Kassen-
drztlichen Bundesvereinigung (KBV) durchgefiihrte jéhrliche Versichertenbefra-
gung, in welcher unter anderem Wartezeiten abgefragt und ausgewertet wurden.
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Diese fiir die Jahre 2008 bis 2019 durchgefiihrten Befragungen zeigen auf, dass
Wartezeiten auf einen Termin fiir Biirgerinnen und Biirger zum Alltag gehoren.
Die Daten zeigen jedoch, dass die Mehrheit der befragten gesetzlich Versicherten
in Deutschland sofort oder innerhalb von maximal einer Woche einen Termin
beim Haus- oder Facharzt erhélt. Lénger als drei Wochen miissen nur ca. 15 Pro-
zent der gesetzlich Versicherten auf einen Termin warten.

Weitere Einzelheiten zu dieser Befragung sind unter dem folgenden Link abruf-
bar: https://gesundheitsdaten.kbv.de/cms/html/24045.php

Der KVBW liegen einzig Daten iiber den Betrieb der Terminservicestelle (TSS)
vor.

Gemadl § 75 Abs. 1 a Sozialgesetzbuch Fiinftes Buch (SGB V) miissen gesetzlich
Versicherte iiber die TSS innerhalb von einer Woche einen Facharzttermin zur
Verfiigung gestellt bekommen. Die Wartezeit darf vier Wochen nicht {iberschrei-
ten. Voraussetzung ist, dass die Versicherten eine dringliche Uberweisung von
ihrer Hausidrztin bzw. ihrem Hausarzt erhalten haben (fiir Termine bei Augenirz-
ten und Gynikologen ist keine Uberweisung erforderlich).

Die KVBW hat eine Auswertung der Daten der TSS tiber die Dauer der Warte-
zeit, bezogen auf Baden-Wiirttemberg, vorgenommen. Hierbei habe sie festge-
stellt, dass 40 Prozent der gesetzlich Versicherten durch die Vermittlung der TSS
eine Wartezeit von nur einer Woche hatten. Die {ibrigen 60 Prozent erhielten in-
nerhalb von vier Wochen einen Termin.

5. Welche Erkenntnisse liegen ihr dariiber vor, ob und inwieweit die Teilnahme
am Facharztprogramm bei den einzelnen Praxen einen Einfluss auf die Warte-
zeit bis zum Untersuchungstermin hat?

Dem Ministerium fiir Soziales und Integration ist bekannt, dass in einzelnen Se-
lektivvertragen, wie zum Beispiel den gemdB § 140a SGB V vereinbarten Fach-
arztprogrammen der AOK Baden-Wiirttemberg, den fachérztlichen Teilnehmern
der Vertridge die Vorgabe gemacht wird, an im Facharztprogramm eingeschriebe-
ne Versicherte Termine innerhalb von 14 Tagen zu vergeben.

Davon unabhingig sind Vertragsédrztinnen und Vertragsérzte dazu angehalten, Pa-
tientinnen und Patienten, die Symptome schildern, die auf eine Notfallindikation
mit sofortiger Notwendigkeit einer medizinischen Behandlung hindeuten, einen
,,Eiltermin® anzubieten. Fachérzte erfiillen dieses Erfordernis, indem sie zum Bei-
spiel in ihrem ,, Terminkalender* Kapazititen fiir Notfélle freihalten.

Dariiber hinaus hat der Gesetzgeber mit dem Terminservice- und Versorgungsge-
setz vom 11. Mai 2019 Fachérztinnen und Fachérzte der grundversorgenden und
wohnortnahen Versorgung* (z. B. Augen-, oder Frauenheilkunde) dazu verpflich-
tet, mindestens fiinf offene Sprechstunden pro Woche anzubieten. Patientinnen
und Patienten bendtigen fiir diese Zeiten keine Uberweisung und auch keine Ter-
minvereinbarung.

6. Welche Entwicklungen konnte die Landesregierung seit 2010 in den von Frage 1
bis Frage 5 abgefragten Sachverhalten beobachten?

Nach Angaben der KVBW haben sich zwischen 2010 und 2019 die fachérztlichen
Versorgungsgrade im Landkreis Esslingen wie folgt entwickelt:

Bei folgenden Fachgruppen ist der Versorgungsgrad gestiegen:

* Augenirztinnen und Augenérzte
* Hautérztinnen und Hautérzte
 Kinderérztinnen und Kinderdrzte
* Orthopéddinnen und Orthopéden

» Urologinnen und Urologen
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Bei folgenden Fachgruppen ist der Versorgungsgrad leicht zuriickgegangen:

 Chirurginnen und Chirurgen
« HNO-Arztinnen und HNO-Arzte
¢ Nervenédrztinnen und Nervenéarzte

» Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten

Die KVBW merkt einschrinkend an, dass bei den chirugischen und orthopédi-
schen Fachgruppen ein Langzeitvergleich nicht ohne weiteres moglich ist, da die-
se Fachgruppen in der Vergangenheit unterschiedlich beplant, mittlerweile aber
zusammengefiihrt wurden.

7. Welche Erkenntnisse liegen ihr dariiber vor, inwieweit sich die Krankheitsbil-
der und Diagnosen im Hinblick auf die tatsichliche Notwendigkeit der Unter-
suchung durch einen Facharzt bei den Uberweisungen durch den Hausarzt in
den letzten zehn Jahren verdindert haben?

8. Welche Erkenntnisse liegen ihr dariiber vor, wie viele Patienten einen Facharzt
zugleich als Hausarzt konsultieren?

Die Fragen 7 und 8 werden aufgrund des Zusammenhangs gemeinsam beantwor-
tet.

Der KVBW liegen hierzu keine verwertbaren Daten vor. Gemall §285 Abs. 1
SGB V sei die KVBW nicht befugt, derartige Auswertungen zu erstellen. Um die
tatséchliche Notwendigkeit einer Untersuchung beurteilen zu kdnnen, miissten
zusitzlich noch weitere Parameter wie bspw. vermiedene Spatfolgen einbezogen
werden.

9. Welche Mafinahmen ergreift die Landesregierung, um die fachdrztliche Be-
handlung in akuten Krankheitsfillen zu beschleunigen?

Der Bundesgesetzgeber hat mit dem Terminservice- und Versorgungsgesetz vom
11. Mai 2019 MaBinahmen getroffenen, um die fachérztliche Behandlung in aku-
ten Krankheitsféallen zu beschleunigen. Dazu zdhlt u.a. der Ausbau der bei den
Kassenérztlichen Vereinigungen eingerichteten Terminservicestellen (siche Ant-
wort zu Ziffer 4). Hinzu kommt die fiir ,,Fachdrztinnen und Fachérzte der grund-
versorgenden und wohnortnahen Versorgung™ bestehende Verpflichtung min-
destens fiinf offene Sprechstunden pro Woche anzubieten (siche Antwort zu Zif-
fer 5).

Der Auftrag zur Sicherstellung der vertragsdrztlichen Versorgung liegt bei den
Kassenérztlichen Vereinigungen. Davon unabhingig unterstiitzt das Ministerium
fiir Soziales und Integration innovative Versorgungsangebote, die darauf abzie-
len, die haus- und fachérztliche Behandlung in akuten Krankheitsféllen zu verbes-
sern. Insbesondere fordert es im Rahmen der Strategie Digitalisierung in Medizin
und Pflege seit 2017 Modellprojekte, wie etwa die telemedizinische Vernetzung
von Hausarztpraxen mit Facharztpraxen oder die Evaluation des Fernbehandlung-
Projektes der KVBW (,,docdirekt*).

Lucha

Minister fiir Soziales
und Integration
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