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Uberlastete Arztinnen und Arzte

In bayerischen Gesundheitsamtern
Kann die OGD-Quote Abhilfe schaffen?

0b durch die Umsetzung von Gesundheitsférderungs- und Pré-
ventionsprojekten, durch die Uberwachung und Einddmmung
iibertragbarer Krankheiten oder im Rahmen von Schuleingangs-
untersuchungen - die im Offentlichen Gesundheitsdienst (OGD)
beschdftigten Arztinnen und Arzte iibernehmen zahlreiche Auf-
gaben, um die Gesundheit der bayerischen Bevélkerung zu erhal-
ten und zu schiitzen.

Deren Erfiillung wird jedoch durch einen Mangel an OGD-Arzten
im Freistaat erschwert. Um wieder mehr Humanmediziner fiir die
Gesundheitsverwaltung zu gewinnen, hat die Bayerische Staats-
regierung im Dezember 2019 mit dem Bayerischen Land- und
Amtsarztgesetz eine Quote fiir den OGD auf den Weg gebracht.
Dadurch werden seit dem 1. Januar 2021 bis zu ein Prozent aller
Medizinstudienplitze in Bayern fiir Personen vorgehalten, die sich
verpflichten, nach Abschluss ihres Studiums und einer Weiterbil-
dung im Fachgebiet Offentliches Gesundheitswesen mindestens
zehn Jahre hauptberuflich im OGD in Bayern titig zu bleiben.

Aber ist die Quote tatsdchlich ein probates Mittel, um die Ge-
sundheitsimter im Freistaat zukiinftig besser mit Arzten auszu-
statten? Und was motiviert junge Menschen, sich auf einen quo-
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Die OGD-Quote wurde im Dezember 2019 mit dem Bayerischen

tierten Studienplatz zu bewerben?

Humanmedizinstudienplatze sind heiB begehrt,
aber ein knappes Gut: 41.791 Bewerber kamen
laut der Stiftung fiir Hochschulzulassung im
Wintersemester 2019/2020 auf 9.458 in der Bun-
desrepublik gemeldete Studienplatze. Doch wéh-
rend fiir viele Menschen der Traum, eines Tages
Arzt zu werden, schlussendlich platzt, ist er fir
Myrielle Bechtold in greifbare Nahe geriickt. Seit
dem Wintersemester 2021/22 studiert die 23-Jih-
rige tiber die bayerische OGD-Quote Human-
medizin an der Friedrich-Alexander-Universitat
Erlangen-Nirnberg.

Den Berufswunsch der gebiirtigen Mittelfran-
kin habe letztendlich ihr Hausarzt geweckt,
der sich stets mit Leib und Seele um seine Pa-
tientinnen und Patienten geklimmert habe.
+Mein Hausarzt hat fiir mich eine Vorbildfunk-
tion eingenommen. Durch ihn habe ich immer
mehr festgestellt, dass auch ich den &rztlichen

Land- und Amtsarztgesetz auf den Weg gebracht.

Beruf ergreifen mochte. Das war etwa in der
12. Klasse. AuBerdem habe ich mich bereits in
dieser Zeit sehr fiir den menschlichen Korper
und die komplexen Zusammenhénge zwischen
Gesundheit und Krankheit interessiert. Es ist
wahnsinnig spannend zu verstehen, welche
Faktoren letztendlich zu Krankheiten flihren
und welche davor behiiten”, erklart Bechtold
und man merkt ihr die Begeisterung an. Da ihre
Abiturnote allerdings zur sofortigen Aufnahme
eines Medizinstudiums nicht ausreichend gewe-
sen sei, habe sie sich zunichst fiir eine Ausbil-
dung zur Gesundheits- und Krankenpflegerin
entschieden. ,Nach erfolgreicher Beendigung
meiner Ausbildung habe ich dann in Vollzeit
auf einer internistischen Station im Klinikum
Forchheim gearbeitet. Letztendlich bestarkten
mich diese praktischen Erfahrungen in meinem
Wunsch, mehr iiber Medizin zu lernen und Arz-
tin zu werden", so Bechtold.

Als sie vom Projekt 0GD-Quote des Bayerischen
Staatsministeriums flir Gesundheit und Pflege
(StMGP) erfuhr, nutzte die junge Mittelfrankin
deshalb sofort die Chance, sich liber die Quote
flir ein Studium der Humanmedizin zu bewerben:
.Dafiir gab es mehrere Griinde. Zum einen kam die
OGD-Quote fiir mich in Frage, da sie ohne Nume-
rus Clausus eingefiihrt wurde. Zum anderen reizt
mich das vielfaltige Aufgabenspektrum im OGD,
besonders im Bereich der Gesundheitsberatung
und Préavention. Und gerade bei der Bekdmpfung
der Pandemie waren die Gesundheitsdmter ganz
vorne dabei. Das habe ich sehr positiv gesehen”.

Ausschlaggebend sei fiir ihre Entscheidung auch
gewesen, dass der OGD Arzten eine gute Work-
Life-Balance ermdgliche: ,Fir mich als junge
Frau stellt der OGD einfach die beste Chance
dar, eine Karriere als Arztin mit Familienleben
und Familienplanung zu vereinbaren. Das ist als
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Fachérztin fiir Allgemeinmedizin oder in einer
anderen Fachrichtung oft viel schwieriger”, ist
sich Bechtold sicher.

Die Bewerbung von Bechtold um einen Quo-
tenstudienplatz war jedenfalls zu ihrer groBen
Freude erfolgreich: Zusammen mit 15 anderen
Studierenden setzte sie sich im vom Bayerischen
Landesamt fir Gesundheit und Lebensmittelsi-
cherheit (LGL) betreuten Zulassungsverfahren
durch und konnte im Wintersemester 2021/22
ihr Medizinstudium aufnehmen. Drei der im
Durchschnitt 25 Jahre alten Studienanfanger
verfligten bereits liber Berufserfahrung im me-
dizinischen Bereich. Urspriinglich kamen 20 Be-
werber auf jeden einzelnen Quotenstudienplatz.

Dabei sieht das Land- und Amtsarztgesetz ein
zweistufiges Auswahlverfahren fiir die Platze
vor. Die Auswahlkriterien der ersten Stufe be-
inhalten das Ergebnis eines fachspezifischen
Studieneignungstests, das Vorliegen einer Be-
rufsausbildung in einem Gesundheitsberuf, die
Dauer der Berufstitigkeit in diesem Beruf und
die Art und Dauer einer geeigneten freiwilligen
oder ehrenamtlichen Tatigkeit. Je mehr Kriteri-
en erfillt werden, desto mehr Punkte konnen
Bewerber in der ersten Auswahlstufe erhalten.

In der zweiten Stufe werden strukturierte und
standarisierte Auswahlgesprdche mit denjenigen
Bewerbern durchgefiihrt, die sich in der ersten
Stufe des Auswahlverfahrens qualifiziert haben.
Vom Bewerbungsprozess ist Bechtold riickbli-
ckend begeistert: ,Ich muss sagen, das Bewer-
bungsverfahren fiir einen Studienplatz hat mir
sehr gut gefallen. In individuellen Auswahl-
gespriachen hat man die Méglichkeit, seine per-
sOnliche Motivation darzulegen, warum man den
Arztberuf ergreifen mochte. Man hat das Gefiihl,
dass man als Mensch betrachtet wird, der mehr
ist als nur seine Noten."

Kaunzner: Bis zu 200 Arzte fehlen
in bayerischen Gesundheitsamtern

Doch warum sah das StMGP {iberhaupt die Not-
wendigkeit, in Bayern eine 0GD-Quote einzufiih-
ren? Eine Antwort darauf gab Klaus Holetschek,
Bayerischer Staatsminister flir Gesundheit und
Pflege, Ende Januar 2022. Der Minister erklar-
te in einer Pressemitteilung, dass im OGD ,wie
in vielen Bereichen des Gesundheitswesens" ein
Medizinermangel herrsche. Dieser werde sich durch
anstehende Renteneintritte verscharfen, denn liber
die Halfte der OGD-Arzte sei 4lter als 50 Jahre.

Andreas Kaunzner, Landesvorsitzender des
Arzteverbands Offentlicher Gesundheitsdienst
Bayern e. V., liefert in einem Gesprich weitere
Begriindungen fiir die Personalnot. Ein zentrales
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Grundsétzlich begri3t Dr. Gerald Quitterer, Prasident
der Bayerischen Landesérztekammer, die OGD-Quote.

Problem sei, dass die Bezahlung von OGD-Arzten
deutlich unter derjenigen in Kliniken liege und es
nur geringe Aufstiegsmdglichkeiten gebe. Akut
komme hinzu, dass SARS-CoV-2 die Attraktivi-
tat des OGD drastisch gesenkt habe: ,Aktuell
ist das bisherige groBe Plus des OGD - die Ver-
einbarkeit von Berufs- und Privatleben durch
planbare Arbeitszeiten, keine Wochenend- und
Feiertagsarbeit sowie gute Mdglichkeiten der
Teilzeitarbeit - aufgrund der Aufgaben im Rah-
men der Coronapandemie nicht mehr gegeben”,
so Kaunzner. Der Verbandschef geht davon aus,
dass derzeit mindestens 150 bis 200 Arzte an den
Gesundheitsamtern in Bayern fehlen. Daneben
bestehe ein Mangel an weiterem Fachpersonal.

Die Konsequenzen: Durch das zunehmende Ar-
beitsvolumen pro Arzt sinke die Arbeitsqualitét,
wichtige Aufgaben blieben liegen. ,Beispielswei-
se kdnnen Praventionsangebote im Kinder- und
Schulbereich nicht mehr angeboten oder Hygie-
ne- und Qualitatskontrollen im Pflegeheim nicht
mehr durchgefiihrt werden. Auch die Uberwa-
chung des Betdubungsmittelverkehrs in den Arzt-
praxen und Apotheken ist deutlich eingeschrénkt.
Die Folgen sind zum Beispiel, dass illegaler Sub-
stanzmissbrauch oder Qualitdtsméngel in Hei-
men unentdeckt bleiben”, erklart Kaunzner. In
den Gesundheitsdmtern bestehe ein Teufelskreis
aus Arbeitsunzufriedenheit, Kiindigungen und
weiter zunehmender Arbeitslast fiir die verblei-
benden Arzte.

Auch Stefanie Nejedlo, Pressesprecherin des
StMGP, weist darauf hin, dass die Schwierigkeit,
Stellen im OGD mit Humanmedizinern zu beset-
zen, Mehrarbeit fiir die vorhandenen Amtsarzte

I /R
Myrielle Bechtold studiert seit dem Wintersemester
2021/22 (iber die bayerische OGD-Quote Humanmedizin.

bedeuten kdnne. Sie ist aber im Gegensatz zu
Kaunzner der Ansicht, dass bisher ,keine Dienst-
aufgaben der Gesundheitsdmter aufgrund von
Personalmangel tiberregional nicht erfiillt wer-
den konnten”. Sollten einzelne Amter tatsich-
lich aufgrund akuter Abwesenheiten nicht im
ausreichenden Umfang lber drztliches Personal
verfligen, bestehe seitens der fachlich vorge-
setzten Regierungen die Mdglichkeit, mittels
personalwirtschaftlicher MaBnahmen tempo-
rare Unterstlitzung sicherzustellen. In diesem
Zusammenhang stellt sich die Frage: Hatte die
Coronakrise im Freistaat mit mehr 0GD-Arzten
besser bekdmpft werden kdnnen? Dazu erklart
Nejedlo, dass die quantitative Hauptlast der
zusatzlichen pandemiebedingten Aufgaben im
OGD, insbesondere was das Kontaktpersonen-
management betreffe, beim nicht-arztlichen
Personal gelegen habe. ,Letztlich sind mehr die
Fiille an wechselnden Aufgaben als die Anzahl
der Arztinnen und Arzte im OGD entscheidend
gewesen”, so die Ministeriumssprecherin.

Zuriick zur 0GD-Quote: Minister Holetschek
hatte sie Ende Januar 2022 als einen Baustein
bezeichnet, der dazu beitragen kdnne, den 0GD
zu starken und auszubauen. Auch Kaunzner
ist von der Quote iiberzeugt: ,Die 0GD-Quote
war eine der zentralen Forderungen unseres
Verbands in den letzten Jahren. Bereits vor ca.
40 Jahren hatte diese zu einem deutlichen Zu-
wachs an Arzten im OGD gefiihrt. Der Verband
steht der Quote daher positiv gegeniiber. Positiv
ist zudem zu vermerken, dass der Berufsverband
bei der Ausgestaltung des Begleitprogramms im
Rahmen des Studiums eingebunden ist." Gleich-
zeitig kdnne die Quote nur als ein Instrument



von vielen fiir mehr Arztenachwuchs sorgen,
da die heutigen Studierenden den Gesund-
heitsdmtern erst in sieben bis zehn Jahren zur
Verfligung stlinden.

StMGP spricht sich fiir ErhGhung
der Vergiitung von OGD-Arzten aus

Doch welche weiteren MaBnahmen kénnen mehr
Arzte in die Amter bringen? Dazu zihle auf jeden
Fall der Pakt fiir den OGD, da sind sich Kaunz-
ner und Nejedlo einig. Im Rahmen des 2020 ge-
schniirten Pakets unterstiitzt der Bund liber die
kommenden Jahre mit insgesamt vier Milliarden
Euro den weiteren personellen Ausbau sowie die
Digitalisierung der Gesundheitsamter und wei-
terer Gesundheitsbehdrden der Lander. In Bay-
ern wird die Verteilung der Mittel und Stellen
federfiihrend vom StMGP gesteuert. Kaunzner
ist mit der bisherigen Umsetzung des Pakts im
Freistaat zufrieden: ,Erste Erfolge sind bereits
spiirbar. So wurden etwa Arztestellen und Stel-
len flir weiteres Fachpersonal geschaffen. Zudem
wurde den Amtern Geld fiir die Digitalisierung
zur Verfligung gestellt." Laut Nejedlo konnten
durch den Pakt 2021 403 neue Vollzeitstellen
fiir den OGD in Bayern geschaffen werden, da-
runter 90 Arztstellen.

Trotz Quote und OGD-Pakt: Zuriicklehnen sollte
die Politik sich nicht, meint Kaunzner. Damit die
durch die beiden Programme generierten Arzte
langfristig in den Gesundheitsdmtern blieben,
seien zusatzliche Schritte notwendig, so der
Verbandschef: ,Die aktuell zahlreichen befris-
teten Stellen miissen umgehend entfristet wer-
den, zudem braucht es weitere Stellen in allen
Fachgruppen. Ebenso ist eine Anpassung der
Amtsarztgehélter an die Gehalter von Klinik-
arzten dringend notwendig, um ein Abwandern
aus dem OGD zu vermeiden.”

Grundsétzlich spricht sich auch Nejedlo fiir ,eine
angemessene Anhebung"” der Vergiitung der
OGD-Arzte aus. Die Attraktivitit des OGD als
Arbeitgeber solle auBerdem durch arbeitserleich-
ternde DigitalisierungsmaBnahmen sichergestellt
werden. Dariiber hinaus kdnne ,die vor kurzem
erfolgte Anderung der Approbationsordnung
und damit einhergehend die Mdglichkeit, das
praktische Jahr oder die Famulatur im Gesund-
heitswesen abzuleisten, dazu dienen, junge Nach-
wuchsmediziner fiir den OGD zu begeistern®.

Bayerns Arztekammerprisident:
OGD durch mehr Humanmedizin-
studienplatze starken

Dr. Gerald Quitterer, Prasident der Bayerischen
Landesirztekammer, geht die Debatte noch

nicht weit genug. Auch Bayerns Arztekammer-
chef begriiBt die OGD-Quote sowie den Pakt
und fordert seit langem eine angemessene Ho-
norierung fiir 0GD-Mediziner. Aber Quitterer
sieht die Wurzel des Problems bei einer zu nied-
rigen Zahl an humanmedizinischen Studienplat-
zen: ,Mit den heute an deutschen Universititen
bestehenden rund 11.000 Studienpldtzen fir
Humanmedizin, davon 2.000 in Bayern, wird
das demografisch bedingte Wegbrechen einer
signifikanten Zahl von Arzten im ambulanten
und stationsren Sektor, aber auch im OGD,
nicht zu verhindern sein. AuBerdem braucht es
in einer neuen Arztegeneration, die vermehrt
in Angestellten- und Teilzeitmodellen arbeiten
mochte, mehr Képfe, um eine gleichwertige und
qualitativ hochstehende Versorgung sicherzu-
stellen. Letztendlich darf man auch folgendes
nicht vergessen: Eine Steigerung der Attrak-
tivitat des OGD ist wichtig, aber es ist wenig
gewonnen, wenn dann Arzte an anderer Stelle
fehlen.” Quitterer spricht sich deshalb fiir eine
deutliche Erhhung der Medizinstudienpldtze
in Deutschland aus und begriiBt die Absicht der
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bayerischen Staatsregierung, einen Medizin-
campus Niederbayern zu errichten.

Zuriick zu Bechtold. Die junge Mittelfrénkin
blickt zurlick auf ihre ersten Monate als Medi-
zinstudentin. Zunachst sei ihr die Umstellung
von der taglichen Arbeit im Krankenhaus zum
Universitatsalltag schwergefallen. ,Es kommt ja
wirklich eine Masse an Informationen auf einen
zu, die einen fast erschlégt. Und ich war ja das
Lernen nicht mehr so stark gewdhnt. Aber es ist
zu bewaltigen und jetzt habe ich auch schon
meine ersten Priifungen hinter mir."

Ihre Verpflichtung, nach Abschluss ihres Studi-
ums und ihrer Weiterbildung mindestens zehn
Jahre hauptberuflich im OGD in Bayern titig zu
bleiben, bereitet ihr keine schlaflosen Nachte.
.Ich habe keine Angst vor der Strafe in Hohe von
250.000 Euro, die droht, wenn ich meinen ver-
traglichen Pflichten nicht nachkommen wiirde.
Denn die 4rztliche Tatigkeit im OGD ist genau
das, was ich immer machen wollte, die Erfiillung
eines Traums."

Florian Wagle (BLAK)
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