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Landtagswahlen 2018 in Bayern

Am 14. Oktober2018 wird in Bayern ein neu-
er Landtag gewdhlt. Aktuell sind vier Frak-
tionen im Bayerischen Landtag vertreten:
CSU, SPD, FREIE WAHLER und BUNDNIS90/
DIE GRUNEN. Wir haben den gesundheits-
politischen Sprecherinnen bzw. Sprechern
dieser vier Fraktionen drei Fragen gestellt
und jeweils um eine kurze Antwort gebe-
ten. Fiir die wahlberechtigten Arztinnen
und Arzte in Bayern sind diese Statements
vielleicht ein hilfreicher Input fiir die an-
stehende Wahlentscheidung. Die Antwor-
ten sind nach der Mandatsstirke abwdrts
sortiert.

Die Redaktion

CSU:+¢

Wie lautet Ihr Rezept gegen den (Land-)
Arztemangel?

Seidenath: Wir brauchen bundesweit mehr
Medizinstudienplatze. Bayern geht hier mit der
neuen Uni Augsburg mit gutem Beispiel vor-
an. Zudem wollen wir mit einer Landarztquote
und einer neuen Landarztpramie zusatzlich eine
groBe Zahl von Arzten aufs Land bringen. Die
CSU-Landtagsfraktion hat 2017 insgesamt 27
Vorschlage gemacht, mit denen einem drohenden
Arztemangel in Bayern begegnet werden kann
(Landtags-Drucksachen 17/17368 bis 17394).
Ein Schwerpunkt liegt dabei auf der Férderung
haus- und fachéarztlicher Expertise in der
Mediziner-Ausbildung.

Eine angepasste Bedarfsplanung soll dariiber
hinaus dafiir sorgen, dass die flichendeckende
und wohnortnahe medizinische Versorgung durch
niedergelassene Haus- und Facharzte weiterhin
sichergestellt ist. Denn letztere ist - neben den
Krankenhdusern - eine der groBen Sédulen der
gesundheitlichen Versorgung.

Die wirtschaftliche Situation der Krankenhduser
bleibt - auch in Bayern - angespannt. Wo sehen
Sie Lésungsansdtze?

Seidenath: Die CSU stérkt auch die Kran-
kenhduser. Der Freistaat stellt jahrlich hohe
Férderbetrdge fiir notwendige Investitionen
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bereit, damit in allen Landesteilen zeitgemaBe,
medizinisch hochwertige klinische Einrichtungen
in zumutbarer Entfernung zur Verfligung stehen.
In diesem Jahr haben wir die Investitionsmittel
auf 643,4 Millionen Euro angehoben. Auf diesem
Niveau sollen sie in den néchsten fiinf Jahren
verstetigt werden. Wir stehen klar zur dualen
Finanzierung. Im Bereich der Betriebskosten
brauchen wir die vollstdndige Refinanzierung
der Tarifsteigerungen fiir die Bereiche arztliche
und pflegerische Versorgung sowie fiir Verwal-
tungsaufgaben, wie sie der Koalitionsvertrag
zwischen CSU/CDU und SPD auf Bundesebene
bereits vorsieht. Die Krankenhausvergiitung
muss auf eine Kombination von Fallpauscha-
len und einer Pflegepersonalkostenvergiitung
umgestellt werden. In jedem Fall muss das
bestehende DRG-System liberpriift und stindig
angepasst werden.

Warum sollten Arztinnen und Arzte das Kreuz
bei lhrer Partei machen?

Seidenath: Fiir die CSU steht nach der Land-
tagswahl die weitere Bekdmpfung des Fach-
kraftemangels im Bereich der Pflege, Heilmit-
telerbringer und Arzte an. Wir werden - unter
strengsten Datenschutzauflagen - die Nutzung
der Chancen der Digitalisierung zugunsten der
Patienten auf die Tagesordnung setzen. Wir wol-
len Bayern zu einem der modernsten Linder in
Europa machen. Grundlage ist die Infrastruktur.
Darauf werden wir einen Schwerpunkt setzen.
Wir teilen zudem die Forderung der Bayeri-
schen Landesdrztekammer nach einer Digita-
lisierungsstrategie, die unter anderem ethische
Grundlagen zum Umgang mit neuem Wissen
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und Methoden schafft und die Rolle digitaler
Methoden in der Gesundheitsversorgung sowie
Grundsatze des Datenschutzes definiert.

Insgesamt steht die CSU wie keine andere Partei
flir eine flachendeckende, wohnortnahe und qua-
litativ hochwertige medizinische und pflegerische
Versorgung mit ambulanten haus- und fachérzt-
lichen sowie stationéren Leistungen, Leistungen
von Heil- und Hilfsmittelerbringern, Reha- und
Pflegeeinrichtungen sowie von Apotheken in
Stadt und Land gleichermaBen.
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Bernhard Seidenath, MdL

Gesundheitspolitischer Sprecher der CSU-
Fraktion, Stellvertretender Vorsitzender des
Ausschusses fiir Gesundheit und Pflege des
Bayerischen Landtags, Mitglied des Landes-
gesundheitsrates
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Wie lautet Ihr Rezept
gegen den (Land-)
Arztemangel?
Waldmann: Nicht
nur die Patienten, auch
die Arztinnen und Arzte
haben heute verdnder-
te Erwartungen an das
Gesundheitssystem als
Grundlage fiir ein gutes Leben. Angesichts der Be-
volkerungsentwicklung und der (Ab-)Wanderungs-
tendenzen bedarf es weiterer Anstrengungen, um
eine gute Gesundheitsversorgung in allen Teilen
Bayerns sicherzustellen und damit fiir gleichwer-
tige Lebensbedingungen in allen Teilen Bayerns zu
sorgen. Deshalb fordern wir ein ,Gesamtkonzept
integrierte Gesundheitsversorgung". Dieses soll
unter anderem eine funktionierende sektorenver-
bindende Gesundheitsversorgung und den Ausbau
telemedizinischer Leistungen beriicksichtigen. Ein
besonderes Augenmerk legen wir auf die Notfall-
versorgung, die Uberwindung der Sektorengrenzen
zwischen ambulanter und stationdrer Versorgung
und die Hospiz- und Palliativversorgung. Bei der
Bedarfsplanung miissen die Kommunen mehr
Mitsprache erhalten, damit regionale Faktoren
stérker berlicksichtigt werden kdnnen. Gerade fiir
die flachendeckende Versorgung mit Haus- und
Kinderdrztinnen und -arzten, aber zum Beispiel
auch Fachirztinnen/-4rzten wie Rheumatologen
und Diabetologen miissen wir starker zusammen
mit den Krankenkassen, der Kassendrztlichen Ver-
einigung Bayerns und den Standesvertretungen
Losungskonzepte erarbeiten. Alle Mdglichkeiten

Bayern

SPD

des Strukturfonds miissen ausgeschdpft werden,
um Niederlassungen in strukturschwachen Regi-
onen zu fordern. Bisherige Férderprogramme und
MaBnahmen zur Sicherstellung und Verbesserung
der Gesundheitsversorgung haben noch nicht
die gewlinschte Wirkung entfaltet. Sie miissen
insgesamt praxistauglicher ausgestaltet werden,
damit bei den Patientinnen und Patienten spiir-
bare Verbesserungen ankommen.

Die wirtschaftliche Situation der Krankenhduser
bleibt - auch in Bayern - angespannt. Wo sehen
Sie Lésungsansdtze?

Waldmann: Um eine qualitatsgesicherte stati-
ondre medizinische Versorgung in allen Regionen
sicherzustellen, muss die bayerische Krankenhaus-
politik ihre planerischen Moglichkeiten konse-
quenter nutzen und transparenter gestalten. Wir
fordern insbesondere eine deutliche Verbesserung
der Finanzierung der Krankenhausinvestitionen,
flir welche die Lander zusténdig sind. Dariiber hi-
naus miissen Forderkriterien vor allem realistisch
und praxistauglich ausgestaltet sein (zum Beispiel
Krankenhauskiiche). Mit dem Krankenhaus-Struk-
turfonds sind gezielt strukturpolitische MaBnah-
men zu fordern, die die Gesundheitsversorgung
in landlichen Regionen sichern und dort, wo es
notig ist, effektiv umgestalten (zum Beispiel For-
derung von Kooperation, Umwandlung in Pflege-
einrichtungen oder nicht akutstationare o6rtliche
Versorgungseinrichtungen, Schaffung ambulanter
Versorgungsstrukturen). Wir fordern eine ver-
bindliche Personalbemessung in allen stationéren
Einrichtungen der Alten- und Krankenpflege und

in Rehakliniken. Damit begegnen wir der zuneh-
menden Arbeitsbelastung der Pflegekréfte und der
Arbeitsverdichtung. Wir wollen eine kostenfreie
Ausbildung fiir alle Gesundheitsfachberufe und
einen gesetzlichen Anspruch auf Weiterbildung
fiir alle Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer.

Warum sollten Arztinnen und Arzte das Kreuz
bei lhrer Partei machen?

Waldmann: Weil wir die besseren ldeen zur
langerfristigen Gestaltung des Gesundheitswe-
sens haben als die politischen Mitbewerber (siehe
die Antworten auf die Punkte 1 und 2).

Ruth Waldmann, MdL

Gesundheitspolitische Sprecherin der
SPD-Fraktion, Mitglied des Ausschusses
fiir Gesundheit und Pflege des Bayerischen
Landtags

§ .~ FREIE WAHLER
. LANDTAGSFRAKTION

Wie lautet Ihr Rezept gegen den (Land-)
Arztemangel?

Vetter: Um junge Arzte fiir eine Nieder-
lassung im ldndlichen Raum zu interessieren,
missen die Rahmenbedingungen attraktiv sein.
Eine besonders wichtige Rolle spielt die wirt-
schaftliche Planbarkeit. Budgetierungen, dro-
hende Regresse und liberbordende Biirokratie
stellen eine nicht zu unterschitzende Nieder-
lassungshiirde dar.

Die demografische Entwicklung, der medizinische
Fortschritt, aber auch der sich abzeichnende Wan-
del des Berufsbilds vor allem junger Arzte machen
eine deutliche Zunahme der Anzahl an Medizinstu-
dienplatzen erforderlich. Wichtig ist mir als FREIER
WAHLER vor allem die ziigige Uberarbeitung der
Zulassungsbedingungen zum Medizinstudium. Der
1,0-Abiturient ist nicht zwingend der bessere Arzt
als derjenige mit 1,8 oder auch 2,2.
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Die wirtschaftliche Situation der Krankenhduser
bleibt - auch in Bayern - angespannt. Wo sehen
Sie Lésungsansdtze?

Vetter: Die finanzielle Situation der baye-
rischen Krankenh&user ist seit Jahren proble-
matisch und der Fachkraftemangel verscharft
die Situation noch. Mein oberstes Credo lau-
tet: Medizin vor Okonomie! Deshalb fordern wir
FREIE WAHLER ein flachendeckendes Angebot
an Krankenhdusern und Geburtshilfestationen.
Gerade fiir Menschen im landlichen Raum muss
die wohnortnahe Versorgung im Fokus stehen.
Gleichzeitig ist die Qualitit der Versorgung auf
einem hohen Niveau zu halten. Dazu ist eine
auskdmmliche Investitionskostenfinanzierung
erforderlich - die jetzige befindet sich auf dem
Niveau von 1994! Dariiber hinaus muss die Neure-
gelung der Notaufnahmen nochmals liberarbeitet
werden, um nicht zu einem ruindsen Abbau der
Notfallversorgung zu fiihren.

Warum sollten Arztinnen und Arzte das Kreuz
bei lhrer Partei machen?

Vetter: Bei der FREIE WAHLER Landtagsfrak-
tion machen Arzte Gesundheitspolitik - nicht nur
vor anstehenden Wahlen, sondern kontinuierlich

und verlasslich! Wir stehen fiir die Freiberuflich-
keit des Arztes, die flichendeckende medizinische
Versorgung in Stadt und Land sowie die Forde-
rung des medizinischen Nachwuchses.

Dr. Karl Vetter, MdL

Gesundheitspolitischer Sprecher der FREIE
WAHLER Landtagsfraktion, Mitglied des
Ausschusses fiir Gesundheit und Pflege des
Bayerischen Landtags, Mitglied des Landes-
gesundheitsrates



BUNDNIS 90
DIE GRUNEN

Wie lautet Ihr Rezept gegen den (Land-)
Arztemangel?

Leiner: Wir stehen fiir eine verlassliche und
ausreichende Versorgung mit Haus- und Fachérz-
tinnen und -drzten. Mit Niederlassungsanreizen
und Erhéhung der Anzahl der Medizinstudieren-
den, durch Telemedizin, mobile Praxisteams und
Fahrdienste sowie mit der Unterstlitzung von
Praxisnetzwerken und Stérkung der Allgemein-
medizin im Studium schaffen wir stabile Rahmen-
bedingungen und Strukturen. Dabei werden wir
die Kassendrztliche Vereinigung Bayerns nicht aus
ihrer Verantwortung beziiglich funktionierender
Bedarfsplanung entlassen. Wir wollen nichtérztli-
che Heilberufe durch bessere Ausbildung und mehr

Kompetenzen stirken und Entbiirokratisierung
im Arztberuf vorantreiben. Unsere Vision ist eine
integrierte Versorgung und bedarfsgerechte sek-
torenverbindende Versorgungsplanung in Bayern.

Die wirtschaftliche Situation der Krankenhduser
bleibt - auch in Bayern - angespannt. Wo sehen
Sie Lésungsansdtze?

Leiner: Die Trennung zwischen ambulan-
ter und stationdrer Versorgung muss endlich
tiberwunden werden. Wir wollen eine bedarfs-
gerechte, transparente und sektorenverbinden-
de Landesgesundheitsversorgungsplanung mit
einem durchdachten Versorgungsnetz aus Klini-
ken mit Hightechmedizin bis zu wohnortnahen
Gesundheitszentren und pflegerischer Nachver-
sorgung. Die Krankenhausplanung muss dabei
nach den Kriterien Erreichbarkeit, Qualitat und
Ausstattung erfolgen, damit Patientinnen und
Patienten schnell die nétige Behandlung dort
erhalten, wo es entsprechend ihrer Diagnose
am besten fiir sie ist. Wir sind lberzeugt: Die
Krankenhausstruktur in Bayern konnte deutlich
besser werden, wenn wir passende Versorgung,
Vernetzung und Spezialisierung umsetzen und
das DRG-System weiterentwickeln.

Bayerische Arztinnen und Arzte kandidieren fiir den Landtag

Dartiber hinaus finden Sie auf unserer Homepage unter www.blaek.de eine Liste der
Arztinnen und Arzte, die fiir den Bayerischen Landtag am 14. Oktober 2018 kandidieren.
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Warum sollten Arztinnen und Arzte das Kreuz
bei Ihrer Partei machen?

Leiner: Wir schaffen gute Rahmenbedin-
gungen fiir die Ausiibung des Arztberufes, wir
bauen Biirokratie ab und Studienpldtze auf und
fordern die Niederlassung in unterversorgten Ge-
bieten. Arztinnen und Arzte miissen bei gleicher
Qualifikation gleich bezahlt werden und gleiche
Aufstiegschancen haben. Wir sprechen uns fiir
flexiblere Arbeitszeitmodelle und langfristigere
Anstellungsverhéltnisse aus. Wir treiben die Di-
gitalisierung voran. Die Vergiitung im hausarztli-
chen Bereich muss reformiert werden. Wir wollen
eine schrittweise Einfiihrung von Wahlfreiheit
und Wettbewerb aller gesetzlichen und privaten
Krankenversicherungen, um die Gerechtigkeit und
Stabilitdt im Gesundheitssystem sicherzustellen.

Ulrich Leiner, MdL

Sprecher fiir Gesundheit und Pflege der
BUNDNIS 90/DIE GRUNEN, Mitglied des
Ausschusses fiir Gesundheit und Pflege des
Bayerischen Landtags, Mitglied des Landes-
gesundheitsrates
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