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Agenda

Moglichkeiten und Grenzen der sog. Bedarfsplanung
Aktuelle Versorgungssituation
Zur kleinraumigeren Bedarfsplanung®
Malnahmen aus Sicht der GKV
Zu den Antragen der CDU-, FDP- und SPD-Fraktion
- Intersektorale Zusammenarbeit
- Qualitatssicherung
- Beteiligtenrunde

- Zulassungsausschuss
- Nichtarztliche Praxisassistenz
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Moglichkeiten und Grenzen der sog.
Bedarfsplanung

B Niederlassungsfreiheit (Freie Berufe!) beachten
B Planung kann nur Angebot sein

B Strukturwandel nicht vollstandig durch
Selbstverwaltung kompensierbar

B Bedirfnisse der Arztinnen/Arzte beachten!
(Einkommen nur ein Faktor unter vielen!)

B Sicherstellungsauftrag liegt bei der KV!




Bedeutung von "Standortfaktoren"

4,50 4,24
4,00
3,50
3.0
2,50
2,00
1,50
1,00
0,50
0,00
Schul- und Hohe deszu berufiiche berufliche Anzahl der Angebot an
Betreuungs- erzielenden Zukuntt des K ooperation Bereschafts Frei zeitmiog -
angebot fir die Einkommens Parners mit Kollegen dienste lichkeiten
Kinder
Quelle: Studie der Universitat Leipzig: "Analyse von Anreizen fiir die Niederlassung von Arzten".
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- Aktuelle Versorgungssituation

B Honorar (MGV):

lineare Anpassung 0,75% +
asymmetrische Steigerung fir 2011 von 3,4581% =
+ 32 MIoEUR (Haus- und Facharzte)

B Honorarvolumen 2011 insges.: 1.088 MioEUR

B Derzeitige Bedarfsplanung:
13 Planungsregionen
Versorgung in genau 1 Planungsregion unter 100% -
Keine Unterversorgung!
Sondern: Erhebliche Uberversorgung!




Aktuelle Versorgungssituation - Fakten

) Grenze zur Unterver- A_t_12ah| Anzahl Apzahl

Vers.grad |Uberversorgun Sun_l_me sorgung Arzte B Anzahl B Anzahl Arzte tber Arzte

=100% o] der Arzte bei HA lber Arzte lber Arzte unter Fiezdhormenaing unter
Anzahl =110% (08.10.2010) Unter- 100% 100% Regelversorgung

2,
Anzahl <T5% versorgung i 110%

Dithmarschen

92 101 93,00 69 24,00 1,00 8,00

Flensburg/Schleswig

193 | 212 213,10 144,75 68,35 20,10 1,10

Hzgt. Lauenburg

107 | 118 117,30 80,25 37,05 10,30 0,70

153 | 168 | 176,55 | 114,75 | 61,80 23,55 8,55
135 | 148 | 14940 | 101,25 | 4815 14,40 1,40
Nmstr./RD

210 | 231 235,60 157,5 78,10 25,60 4,60

Nordfriesland

113 | 124 | 12460 | 8475 | 3985 | 11,60 6y
Ostholstein 126 138 143,00 94,5 48,50 17,00 5,00
Pinneberg 162 | 178 @ 178,05 121,5 56,55 16,05 0,05
Plén

83 9 92,00 62,25 29,75 9,00 1,00

Bad Segeberg

147 | 161 162,00 110,25 51,75 15,00 1,00
Steinburg 90 99 85,50 67,5 18,00 4,50 13,50
Stormarn 130 143 142,90 97,5 45,40 12,90 051 0

SchleswigHolstein 1.913,0 | 1.305,8 607,3 176,5 4,5 23,3 22,3
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- Zur kleinraumigeren Bedarfsplanung®

B Vorsicht: Gefahr der Atomisierung!

B Steigert die Problemlage (mehr Uber- und
unterversorgte Regionen), bringt aber keine Losung

B GKV sieht eher die Notwendigkeit, innerhalb
bestehender Regionen Sonderbedarfe zu definieren.
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Malinahmen aus Sicht der GKV
I

B Konsequentere (Wiederbesetzungs-) Sperrung
Uberversorgter Gebiete
ZAbwrackpramie®* aus Mitteln der KV

B Abbau von Uberkapazitaten und
gezielte Auffillung im landlichen Bereich
Zug um Zug

B Neue Gliederung der Arztgruppen:
hausarztliche
fachéarztliche
hochspezialisierte, facharztliche Versorgung




- Malinahmen aus Sicht der GKV
1

B Sicherstellungsfonds
aus Mitteln der asymmetrischen Verteilung ...

B ... fUr Landarztpraxen, die ein nachvollziehbares
Kriterienraster erfullen
- hohe, nicht vermeidbare Fallzahl
- nachste Landarztpraxis >10km

B |andesmittel in Sicherstellungsfonds einbringen!
B (Projektbezogene Kommunalmittel)

vdek:,
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Malinahmen aus Sicht der GKV
11

B Kommunikationsoffensive:
Broschire aus Kommunen
Praxisborse

B Honorarverteilungs- (HVV-) Mal3nahmen

B Geforderte amb. und stat. (2009 ca. 2 Mio. von KK!)
Weiterbildungs-Assistenten missen im Land bleiben
oder Forderung zurtickzahlen
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- Zu den Antragen
der CDU-, FDP- und SPD-Fraktion

B Intersektorale Zusammenarbeit

B Qualitatssicherung

B Gleichberechtigte Zusammenarbeit in
Beteiligtenrunde u. Zulassungsausschuss

B Psychotherapeutenkammer

B Nichtarztliche Praxisassistenz (AGNES, HELVER
etc.)




- Intersektorale Zusammenarbeit

B Funktioniert aus Sicht der GKV gut

B Keine grofReren Defizite bekannt;
sonst bitte nennen!

B Beispiel: 8116b SGB V einvernehmlich umgesetzt
B Anliegen der KK:

an Budgetausgleich denken;
keine Kooperationsleistungen on top!

vdek:,
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- Qualitatssicherung

B Richtlinien auf Bundesebene zur intersektoralen
Qualitatssicherung sind in Arbeit (Qesu-RL)

B Player: KV, KG, KK, ZA

B Auf Landesebene sind Gesprache aufgenommen
worden

B Umsetzung: ca. 2012




- Beteliligtenrunde
(Landesrecht)

B Heute: unmittelbar Beteiligte nur KK, KH und Land,;
mittelbar Betelligte: KV

B | etztentscheidung: Land

B Aus Sicht KK kein Handlungsbedarf: rechtliches
Gehor der KV ist gewahrleistet

B Psychotherapeutenkammer finanziell nicht betelligt,
daher keine Analogie zu KV




- Zulassungsausschuss
(Bundesrecht)

B Heute: nur KK, KV
B Paritatische Besetzung gesetzlich vorgegeben

B Weiterentwicklung in der Diskussion (GMK) —
Ergebnisse abwarten.

B Kein aktueller Anderungsbedarf




Nichtarztliche Praxisassistenz

B Einsatz unter bestimmten (gesetzlichen) Vorgaben
moglich

B Jenseits dessen problematisch

B [n HzV sind eigene Ziffern fur VERAH vorgesehen

B Arztekammer hat Schulungsprogramm

B Land hat gefordert — Fortsetzung?
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Entwicklung der Gesamtvergutung

Gesamivergutung Veranderung Versicherte n -1 Gesamuvergutung | Veranderung ] Gesamiverguung | Veranderung

SH 2um Vorjahr gesamt je Versicherten | zum Vorjahr je Mitglied 2um Vorjahr
2005 886.437.716,00€ | 138% 2.400.964,00 369,20 0,47% 528,33 1,75%
2006 906.832.111,00€ |  2,30% 2.400.261,00 377,81 2,33% 537,65 1,76%
2007 936.704.508,00€ | 5,67% 2.404.497,00 389,56 5,52% 551,82 4,45%
2008 993.141543,00€ | 6,03% 2.405.780,00 412,81 5,97% 584,53 5,93%
2009 1.015.573.793,00€ |  2,26% 2.408.143,00 421,72 2,16% 600,95 2,81%
2010 1.048.315.644,34€ |  3,22% 2.409.049,00 435,16 3,19% 620,32 3,22%
2011 1.087.935.717,99€| 3,78% 2.409.049,00 451,60 3,78% 649,07 4,63%

(Quelle: Bericht des Bewertungsausschuss - FB3; bei
den Werten fir die Kalenderjahre 2010 und 2011
handelt es sich um Hochrechnungen)
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(Anmerkung: Die Vers.zahlen fiir 2009 +
2010 wurden der Statistik KM 6 GKV SH
entnommen, fiir 2011 wird hilfsweise die
Vers.zahl aus 2010 ibemommen)

(Zur Berechnung fiir 2010 +
2011 wurde hilfsweise die
Mitgl.zahl aus 2009
iibernommen)




Entwicklung Anzahl der Hausarzte

Stand Einwohnerzahl i':?;gi;;? Versorgungsgrad
02.08.2005 2.828.528 1.876 108
23.08.2006 2.608.367 1.761 101
03.04.2007 2.832.950 1.920 110
29.09.2008 2.737.373 1.914 110
17.08.2009 2.836.686 1.918 110
15.04.2010 2.830.118 1.914 110
18.10.2010 2.830.417 1.913 110

Quelle: Planungsblatter zur Feststellung des Versorgungsgrades (Landesausschuss fiir die vertragsarztliche Versorgung)
18.10.2010 vorlaufige Daten - vom Landesausschuss noch nicht festgestellt
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- Bedarfsplanung - Versorgungsgrade

= Uberversorgung > 110%

= Regelversorgung
Hausarztliche Versorgung 75% - 110%
Fachéarztliche Versorgung 50 % - 110%

= Unterversorgung
Hausarztliche Versorgung < 75%
Fachéarztliche Versorgung < 50%




Hausarzte — Versorgungsstand Bundesgebiet

Quelle: WIDO

Kassenarztliche Vereinigungen

vdek

Folie 27

Baden-Wirttemberg

Bayern

Berlin
Brandenburg

Bremen
Hamburg

Hessen

Mecklenburg-Vorpommern

Niedersachsen
Nordrhein
Rheinland-Pfalz
Saarland
Sachsen
Sachsen-Anhalt
Schleswig-Holstein
Thiringen

Westfalen-Lippe

Gesamt

Die Ersatzkassen

|110,4

|111,8

|111,2

| 100,6

| 106,7

| 108,9

|110,0

|101,8

| 101,8

|1108

| 1083

|111,5

| 108,4

| 94,4

|110,4

| 103,9

| 106,7

| 108,0
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Frauenarzte — Versorgungsstand Bundesgebiet

Quelle: WIDO

Kassenarztliche Vereinigungen

Baden-Wirttemberg
Bayern
Berlin
Brandenburg
Bremen
Hamburg
Hessen
Mecklenburg-Vorpommern
Niedersachsen
Nordrhein
Rheinland-Pfalz
Saarland
Sachsen
Sachsen-Anhalt
Schleswig-Holstein
Thiringen
Westfalen-Lippe

Gesamt

|121,2

| 126,0

|111,4

| 130,2

|111,8

|110,1

|120,0

|132,3

| 123,5

|120,0

|1109,5

| 116,2

| 19,4

|121,9

| 126,0

|124,8

|120,3
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Augenarzte — Versorgungsstand Bundesgebiet

Quelle: WIDO
Baden-Wirttemberg 1 |115,8
Bayern | |121,7
Berlin | |116,1
Brandenburg | |129,7
Bremen | |118,5
Hamburg | | 100,7
% Hessen : | 1191
.§» Mecklenburg-Vorpommern 139,5
'g Niedersachsen | 114,9
E Nordrhein : |116,8
E Rheinland-Pfalz |119,0
& Saarland | |114,7
g sachsen | |118,8
Sachsen-Anhalt | |131,1
Schleswig-Holstein | |120,5
Thirringen | | 125,4
Westfalen-Lippe | |117,8
Gesamt | |118,9
0 20 40 60 80 100 120 140 160

Gesamtversorgungsgrad Augenarzte in %

" g
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Kinderéarzte — Versorgungsstand Bundesgebiet

Quelle: WIDO
Baden-Wirttemberg 1 |128,2
Bayern | | 120,4
Berlin | |133,4
Brandenburg | 162,8
Bremen | | 134,9
Hamburg | |111,0
g) Hessen : |120,3
é) Mecklenburg-Vorpommern 175,0
g Niedersachsen | 121,8
E Nordrhein : |119,8
E Rheinland-Pfalz |131,6
& Saarland | |120,0
g Sachsen | 159,1
Sachsen-Anhalt | |137,5
Schleswig-Holstein | |133,9
Thiiringen | | 148,1
Westfalen-Lippe | |123,5
Gesamt | | 120,7
0 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200

Gesamtversorgungsgrad Kinderarzte in %
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Radiologen — Versorgungsstand Bundesgebiet

Quelle: WIDO

Baden-Wirttemberg | 141,5

Bayern 166,7

Berlin |135,2

Brandenburg 188,2

Bremen |116,7

Hamburg |116,4

Hessen | 156,4

Mecklenburg-Vorpommern 196,7

Niedersachsen | 160,8

Nordrhein | 135,9

Rheinland-Pfalz |178,3

Saarland | 144,0

Kassenarztliche Vereinigungen

Sachsen | 134,8

Sachsen-Anhalt | 176,2

Schleswig-Holstein | 163,3

Tharingen | 182,0

Westfalen-Lippe | 152,0

Gesamt |151,1

0 50 100 150 200 250

Gesamtversorgungsgrad Radiologen in %
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Forderung Weiterbildung Allgemeinmedizin

Fordersumme KK/-verbande S-H
(ambulant)

Fordersumme KK/-verbande S-H
(stationar)

2005 1.039.229,20 € 638.413,62 €
2006 865.459,86 € 838.476,54 €
2007 1.108.088,49 € 773.355,61 €
2008 1.066.949,65 € 728.719,64 €
2009 1.049.490,12 € | DKG-Abrechnung liegt noch nicht vor

Schatzung 2010

2.021.761,86 €

DKG-Abrechnung liegt noch nicht vor

Die Auszahlung der Férderung erfolgt ohne Bindung an tatséchliche spétere Niederlassung in S-H.

Quelle: Abrechnung Vereinbarung Forderung der Allgemeinmedizin KVSH und DKG
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Kennzahlen vertragsarztliche Versorgung

(Grundlage: Planungszahlen vertragsarztliche Versorgung — vom Landesausschuss noch nicht festgestellt)

4.395

Arzte unter Soll absolut (bis 100 % Versorgungﬂ;rad )

4,50

Arzte Uber Soll absolut (bis 100 % Versorgungﬂ;rad)

907,00

(Grundlage: Planungsblatter vertrgasarztliche Versorgung - noch nicht vom LA beschlossen)
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- Erlauterungen zur nicht-arztlichen
Praxisassistenz

B Hilfeleistung von nichtarztlichen Praxisassistentinnen
durfen nur erbracht und abgerechnet werden, wenn
der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen
fur den Ort der Leistungserbringung gemaf3 8§ 100
Abs. 1 oder 3 SGB V eine arztliche Unterversorgung
oder eine drohende Unterversorgung oder einen
zusatzlichen lokalen Versorgungsbedarf im
hauséarztlichen Versorgungsbereich festgestellt hat.

] & L Y
B vdek:
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- Erlauterungen zur nicht-arztlichen
Praxisassistenz
B HZV Vertrag in S-H — Anlage 3 Anhang 3

Der VERAH-Zuschlag betragt 5,00 Euro pro Quartal
und wird auf die Pauschale P3 in den Quartalen
aufgeschlagen, in denen die Versorgungsassistentin
Im gesamten Quartal Uber die VERAH-Qualifikation
verfugt.

B EBM 2010: Ziffer 40870 (17,00); Ziffer 40872 (12,50)




- Arztekammer S-H — Modellprojekt HELVER

B Arzthelferinnen in der ambulanten Versorgung

B Modellprojekt 2009: Arztekammer S-H,
Bundesarztekammer, Gesundheitsministerium S-H

B Richtet sich an Hausarzte in S-H, die sich vorstellen
kdnnen, ausgewéahlte Versorgungsaufgaben bei
Hausbesuchen — insbesondere alterer und chronisch
kranker Patienten — an Mitarbeiterinnen der eigenen
Praxis zu delegieren

B [nsgesamt 2 Kurse, 47 Teilnehmerinnen, das Land
hat Kosten in Hohe von EUR 62.756,00 Gbernommen

g
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- Fachkraftemangel im Gesundheitswesen bis zum
Jahr 2030 — Studie von PricewaterhouseCoopers AG

B 2009: ca. 263 Milliarden Euro Ausgaben fur Gesundheit (10,5
Prozent des BIP)

H 4,6 Millionen Menschen (11 Prozent aller Erwerbstatigen) sind in
der Gesundheitswirtschaft tatig

B Prognose fur 2030: jeder flinfte Erwerbstatige wird in der
Gesundheitswirtschaft arbeiten

B 2010 fehlen 17.000 arztliche Vollzeitstellen, 2011 ca. 21.000
Bis 2020 fehlen ca. 56.000 Arzte, bis 2030 ca. 165.000

B Das durchschnittliche Renteneintrittsalter betragt bei den Arzten
67 Jahre (Spanne 60 — 68 Jahre)
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