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Menschenrecht auf medizinische Versorgung auch fiir Menschen ohne Papiere
Antrag der Fraktion DIE LINKE und BUNDNIS 90/DIE GRUNEN, Drs. 17/2282 (neu);
Anderungsantrag der Fraktion der SPD, Drs. 17/2313

Sehr geehrter Herr Rother,

der Stadteverband Schleswig-Holstein und der Schleswig-Holsteinische Landkreistag be-
danken sich fur die Moglichkeit einer Stellungnahme zu den Antrégen der Fraktionen DIE
LINKE und BUNDNIS 90/DIE GRUNEN sowie der SPD Fraktion und nehmen wie folgt Stel-
lung:

Grundséatzlich begriRen wir eine Regelung fur die medizinische Versorgung von Menschen
ohne legalen Aufenthaltsstatus und sind auch gern bereit, an einem Konzept mitzuwirken,
das die medizinische Behandlung dieser Menschen sicherstelit.

Allerdings ist die Einrichtung einer Clearing-Stelle mit Vergabe eines anonymen Kranken-
scheines aus unserer Sicht nicht unbedingt zielfihrend. Es besteht die Befurchtung, dass der
Aufbau eines neuen Systems in der Praxis die Zerschlagung schon vorhandener Angebote
bedeuten kénnte, da in mehreren Kommunen Schleswig-Holsteins bereits Sprechstunden fir
Wohnungslose und sozial Benachteiligte bestehen, so z. B. in Flensburg, Kiel oder Pinne-
berg und das in unterschiedlicher Tragerschaft.

In diesen Anlaufstellen fiir Wohnungslose oder Frauen werden regelméfig Menschen ano-
nym medizinisch versorgt und psychosozial betreut, wobei sich teilweise herausstellt, dass
diese Menschen ohne legalen Aufenthaltsstatus sind. Der Zugang zu einer medizinischen
Versorgung fur diese Menschen ist unkompliziert und niedrigschwellig und wird zumindest in
einigen Kommunen erfolgreich praktiziert; finanziert allerdings Uberwiegend aus Spenden
und zum Teil Uber das Ehrenamt. Nach den Erfahrungen vor Ort nehmen sozial Benachtei-
ligte eine medizinische Versorgung zum Teil auch bei bestehendem Krankenversicherungs-
schutz nicht in Anspruch, weil die Hurde, eine niedergelassene Arztpraxis aufzusuchen, be-
reits zu hoch ist. Gerade Migrantinnen und Migranten, denen das deutsche Gesundheitswe-
sen fremd ist, sind in ein Regelkassensystem selten einzubinden. Ergebnisse aus dem MIMI-
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Projekt und aus dem Projekt aufsuchender Hilfen fiir Prostituierte zeigen in der Praxis deut-
lich, dass es hoher personlicher Motivation, z.B. von Sozialarbeiterinnen bedarf, um behand-
lungsbeduirftige Menschen einer Behandlung zuzufihren.

Sobald jedoch der Zugang zu den Menschen im Rahmen der vorhandenen niedrigschwelli-
gen Angebote (ber die medizinische Versorgung gelingt, ist es auch oft mdglich, den Betrof-
fenen dazu zu bringen, einen legalen Status anzustreben. Hier ist er dann nicht mehr ein ab-
hangiger Hilfeempfanger, sondern ein miindiger Partner in einem geordneten Verfahren.
Entscheidend fur diesen Erfolg, und das zeigt die Praxis sehr deutlich, ist jedoch der
niederschwellige Zugang und der Aufbau eines Vertrauensverhaltnisses.

Durch das Gesundheitsdienstgesetz (GDG) haben die Gesundheitsamter die Aufgabe, ,glei-
che Gesundheitsversorgung fur alle anzustreben®. Sie verfligen hierbei tatsachlich Uber eine
besondere Erfahrung, da hier sowohl medizinische als auch Verwaltungs- und Rechtskennt-
nisse vorhanden sind. Eine Anbindung der medizinischen Versorgung von Menschen ohne
Papiere an die Gesundheitsamter kénnte daher aufgrund des Auftrages des GDG nahelie-
gend sein.

Die weitere Ausgestaltung dieser Uberlegungen sollte allerdings unbedingt die Besonderhei-
ten auf kommunaler Ebene, die bereits bestehenden Kooperationen zu anderen Tragern und
insbesondere die hierfur erforderliche Finanzierung, die nicht von den Kreisen und kreisfrei-
en Stadten aufgebracht werden kann, beriicksichtigen. All dies misste in ein gemeinsam mit
den Kommunen zu erarbeitendes Konzept zur Sicherstellung der medizinischen Behandlung
der Menschen, die Uber keinen qualifizierten Aufenthaltsstatus verflgen, einflieen.

Hinsichtlich der ebenfalls vorgeschlagenen mdglichen Ansiedlung der Clearingstellen bei den
Migrationsberatungsstellen der Kreise und kreisfreien Stéddte méchten wir anmerken, dass
diese unter den gegenwartigen Bedingungen nicht umsetzbar ist. Die bislang hierflr zur Ver-
fugung gestellten Landesmittel sind nicht auskdmmlich, um die gegenwaértig bestehenden
Aufgaben zu erflllen. Die Erledigung zusétzlicher Aufgaben wirde weiteres Personal erfor-
dern, so dass auch hier - sollte dieser Vorschlag weiterverfolgt werden - zunachst zwingend
ein Finanzierungskonzept zu erarbeiten ware.

Alternativ wiirden wir es als sehr hilfreich ansehen, wenn eine verléssliche finanzielle Aus-
stattung vorhandener Behandlungsangebote durch das Land sichergestellt wird; mit der
Moglichkeit der flaichendeckenden Ausweitung und der Schaffung einer Rechtssicherheit fiir
die Beteiligten, sich durch die Behandlung "lllegaler” nicht strafbar zu machen.

Mit freundlichen GriiRen
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