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Gesetzentwurf
der Landesregierung

Thuringer Gesetz tiber die Unterstiitzung der Sicherstel-
lung der hausarztlichen Versorgung in Gebieten mit be-
sonderem offentlichen Bedarf (Thiiringer Hausarztesi-
cherstellungsgesetz -ThurHSiG-)

A. Problem und Regelungsbediirfnis

In Thiringen wird die Nachbesetzung von Hausarztsitzen zunehmend
schwieriger. Etwa ein Drittel der Hausarzteschatft ist bereits mindestens
60 Jahre alt und wird daher in den kommenden Jahren altersbedingt aus
der Versorgung ausscheiden. Gleichzeitig ricken im Verhaltnis zu den
zu erwartenden Abgéngen zu wenige junge Arztinnen und Arzte nach,
die in der hausarztlichen Versorgung tatig sein méchten.

Thiringen ist Iandlich gepragt, die Einwohnerzahl sinkt und das Durch-
schnittsalter der Bevolkerung steigt an. Die Nachfrage nach hausarzt-
licher Behandlung nimmt zu, gleichzeitig verschlechtert sich aber die
wohnortnahe hausarztliche Versorgungslage, insbesondere im landli-
chen Bereich. Das Land wirkt dieser Entwicklung zwar entgegen, indem
jungen Arztinnen und Arzten eine Vielzahl von Férderungen angeboten
werden, beispielsweise flir eine Niederlassung oder eine Weiterbildung.
Es ist allerdings absehbar, dass die bereits bestehenden Instrumentari-
en allein nicht ausreichen, um die hausarztliche Versorgung insbeson-
dere in landlichen Gebieten fir die Zukunft sicherzustellen. Unter Be-
ricksichtigung einer alter werdenden Bevodlkerung in Thiringen sowie
von immobilen Menschen, Menschen mit Behinderungen und Menschen
in Pflegeeinrichtungen bedarf es grofierer Anstrengungen, um auch zu-
kiinftig dem wachsenden Bedarf an einer wohnortnahen hausarztlichen
Versorgung zu entsprechen.

Eine MalRnahme, um die Sicherstellung der hausarztlichen Versorgung
in Thiringen zukinftig zu unterstiitzen, ist, die Verfahren der Zulas-
sung zum Medizinstudium weiterzuentwickeln und starker auf den Be-
darf auszurichten.

In Thiringen existiert eine staatliche Hochschule mit einer Medizinischen
Fakultat, die Friedrich-Schiller-Universitat Jena. Zum Wintersemester
2021/2022 wurde die Anzahl der Studienplatze fir Humanmedizin an der
Friedrich-Schiller-Universitat Jena von 260 auf 286 erhoéht. Das Medizin-
studium in Jena genieft Uber die Grenzen Thuringens hinaus einen sehr
guten Ruf. Eine Umfrage im Jahr 2020 unter den Medizinstudierenden
des zehnten Semesters an der Friedrich-Schiller-Universitat Jena hat
ergeben, dass 36,7 Prozent aller befragten Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer aus Thuringen stammen. Von diesen Studierenden aus Thrin-
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gen konnte sich aber wiederum nur etwa jede oder jeder Zweite vorstel-
len, spater in ihrer beziehungsweise seiner Heimatregion zu arbeiten.

Nach dem durch den Bundesgesundheitsminister, die Bundesfor-
schungsministerin sowie die Vertreterinnen und Vertreter der Gesund-
heits- und der Kultusministerkonferenz der Lander und der Koalitionsfrak-
tionen des Deutschen Bundestages am 31. Marz 2017 beschlossenen
Masterplan Medizinstudium 2020 sollen unter anderem die Verfahren
der Zulassung zum Medizinstudium in der Weise weiterentwickelt und
erprobt werden, dass die arztliche Versorgung in unterversorgten und
von Unterversorgung bedrohten I&andlichen Regionen oder Planungsbe-
reichen splrbar verbessert wird.

Far die im Zentralen Vergabeverfahren einbezogenen Studiengange ist
durch den Staatsvertrag Uber die Hochschulzulassung in dessen Arti-
kel 9 Abs. 1 Satz 1 festgelegt, dass bis zu 20 Prozent der zur Verfligung
stehenden Platze fur die Bildung von Vorabquoten vorzubehalten sind.
Vorabquoten werden nach dem Staatsvertrag Uber die Hochschulzulas-
sung unter anderem fiir Bewerberinnen und Bewerber gebildet, die sich
aufgrund entsprechender Vorschriften verpflichtet haben, ihren Beruf in
Bereichen besonderen o6ffentlichen Bedarfs auszulben.

Nach dem Masterplan Medizinstudium 2020 soll die Mdglichkeit eroff-
net werden, bis zu zehn Prozent der Medizinstudienplatze vorab an
Bewerberinnen und Bewerber zu vergeben, die sich verpflichten, nach
Abschluss des Studiums und der facharztlichen Weiterbildung in der
Allgemeinmedizin flr bis zu zehn Jahren in der hauséarztlichen Versor-
gung in unterversorgten und von Unterversorgung bedrohten Iandlichen
Regionen oder Planungsbereichen tatig zu sein. Hierbei sind die fachli-
che Eignung und Motivation zur hausarztlichen Tatigkeit in besonderen
Auswahlverfahren zu Uberprifen. Die eingegangene Verpflichtung soll
mit wirksamen Sanktionen abgesichert werden, vergleiche Ausfihrun-
gen im Masterplan Medizinstudium 2020 zu der mit Ziffer 37 gekenn-
zeichneten Mafinahme.

Entsprechende Regelungen bediirfen aufgrund der Grundrechtsrelevanz
im Hinblick auf das Grundrecht der Berufswahl- und Berufsausibungs-
freiheit nach Artikel 12 des Grundgesetzes, das Gleichbehandlungsge-
bot oder Teilhabegebot nach Artikel 3 des Grundgesetzes sowie die all-
gemeine Handlungsfreiheit nach Artikel 2 Abs. 1 des Grundgesetzes
eines Landesgesetzes. Wesentliche, fur die Grundrechtsverwirklichung
mafRgebliche Regelungen sind durch den parlamentarischen Gesetz-
geber selbst zu treffen. Diese unterliegen zudem engen verfassungs-
rechtlichen Grenzen, da Grundrechte sowohl der konkurrierenden Be-
werberinnen und Bewerber um einen Medizinstudienplatz als auch der
zur Tatigkeit in Gebieten mit besonderem o&ffentlichen Bedarf Verpflich-
teten in nicht unerheblicher Weise berihrt werden.

Die prozentuale Hohe der Vorabquote ist in der Thiringer Studienplatz-
vergabeverordnung vom 11. Juni 2020 (GVBI. S. 322) in der jeweils gel-
tenden Fassung festzusetzen.

Der Landtag hat in seiner 26. Sitzung der 7. Wahlperiode am 2. Okto-
ber 2020 durch den als Drucksache 7/1829 veroéffentlichten Beschluss
unter Punkt Il. Nr. 5 die Landesregierung aufgefordert, ab dem Winter-
semester 2021/2022 fir die Vergabe von Medizinstudienplatzen eine
"Haus- und Facharztquote" in Hohe von sechs Prozent mit dem Ziel auf
den Weg zu bringen, dass die arztliche Versorgung in von Unterversor-
gung betroffenen und bedrohten Gebieten gewahrleistet wird.
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Eine entsprechende Regelung falltin den Aufgabenbereich des Landes.
Das Land ist aufgerufen, seine Mittel auch dafiir einzusetzen, in weniger
dicht besiedelten Gebieten eine hinreichende arztliche Versorgung zu ge-
wabhrleisten. Dies ist Teil seiner allgemeinen verfassungsrechtlichen Inf-
rastrukturaufgabe, insbesondere der Schutzpflicht fiir das Leben und die
Gesundheit seiner Bevolkerung nach Artikel 2 Abs. 2 Satz 1 des Grund-
gesetzes. Die Kassenarztliche Vereinigung Thiringen hat zwar den ge-
setzlichen Auftrag zur Sicherstellung einer wohnortnahen ambulanten
Versorgung nach § 105 Abs. 2 des Finften Buches Sozialgesetzbuch
(SGB V). Die Erfiillung des gesetzlichen Auftrags setzt jedoch voraus,
dass auch eine ausreichende Anzahl an Arztinnen und Arzten ausgebil-
det werden, die fiir eine ambulante Versorgung in Gebieten mit beson-
derem offentlichen Bedarf zur Verfligung stehen.

Die MaRnahme der Einflhrung einer entsprechenden gesetzlichen Re-
gelung wird dazu fihren, dass zukinftig ein Teil der an der Friedrich-
Schiller-Universitat Jena Humanmedizin Studierenden fir einen nicht
unbeachtlichen Zeitraum als Hausérztin und Hausarzt unter Berticksich-
tigung der Versorgungssituation tatig sein wird. Es ist vorgesehen, dass
die Kassenarztliche Vereinigung Thiringen nach § 105 Abs. 1d SGB V
an der Umsetzung der von den Studienbewerberinnen und Studienbe-
werbern im Zusammenhang mit der Vergabe des Studienplatzes einge-
gangenen Verpflichtungen mitwirkt.

B. Lésung

Es wird ein Thiringer Hausarztesicherstellungsgesetz erlassen, auf
dessen Grundlage es Bewerberinnen und Bewerbern fir das Medizin-
studium an der Friedrich-Schiller-Universitat Jena ermdglicht wird, Uber
Vorabquoten nach Artikel 9 Abs. 1 Satz 1 des Staatsvertrages Uber die
Hochschulzulassung fir das Hochschulstudium zugelassen zu werden.

C. Alternativen
Keine
D. Kosten

Mit der Einfihrung und Umsetzung einer Vorabquote fiir die hausarztli-
che Versorgung entstehen dem Land entsprechende Mehrbelastungen
bei der Vorbereitung und Durchfiihrung der Bewerbungs- und Auswahl-
verfahren und flr die Einrichtung und Personalisierung der zustandigen
Stelle. Es fallen Kosten fiir die Konzeption und Durchfiihrung der Aus-
wahlgesprache, fir die Schulung der Mitglieder der Auswahlkommissi-
on sowie flr die ihnen zu erstattenden Aufwandsentschadigungen an.
Die Kosten fir die vorgesehene regelmalige Evaluierung, die erstmals
zum 31. Dezember 2026 erfolgen soll, kann derzeit nicht naher bezif-
fert werden.

Im Einzelnen wird von nachfolgenden finanziellen Bedarfen ausgegan-
gen:

Als Personalkosten fir die Durchfiihrung des Bewerbungs-und Auswahl-
verfahrens sowie der administrativen Aufgaben bei der Umsetzung des
Gesetzes werden fir die Sachbearbeitung ein Vollbeschéftigtenaquiva-
lent in der Besoldungsgruppe A 9 des gehobenen Dienstes und ein Voll-
beschéaftigtendquivalent fur eine Juristin oder einen Juristen in der Be-
soldungsgruppe A 13 des héheren Dienstes geplant. Die Beschaftigung
einer Juristin oder eines Juristen in der zustandigen Stelle wird fur er-
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forderlich angesehen, weil der Vollzug des Thiringer Hausarztesicher-
stellungsgesetzes und der auf der Grundlage des § 5 des Gesetzes zu
erlassenden Rechtsverordnung eine Vielzahl von rechtlichen Fragestel-
lungen aufwerfen kann, die gegebenenfalls im verfassungsrechtlichen
Zusammenhang zu bewerten sind.

Sachkosten der zustandigen Stelle werden in Héhe von rund 20.000
Euro jahrlich entstehen.

Kosten flr die Einrichtung der Online-Bewerberplattform entstehen in
Hoéhe von 75.000 bis 100.000 Euro fir das gesondert durchzuflihrende
Zulassungsverfahren. Weiterhin ist von Kosten in Hohe von etwa 25.000
Euro fur die Konzeption und 25.000 Euro fir die Durchflihrung der Aus-
wahlgesprache auszugehen.

Dariliber hinaus sind Kosten im Rahmen von Aufwandsentschadigung
und Reisekosten flir die Mitglieder der Auswahlkommission zu bertick-
sichtigen; Kosten fiir die Schulung der Mitglieder der Auswahlkommis-
sion werden in Hohe von insgesamt 3.000 Euro geplant.

Far die Kooperationsvereinbarungen mit der TMS Koordinierungsstelle
an der Medizinischen Fakultat der Universitat Heidelberg und dem Test-
entwickler ITB Consulting GmbH in Bonn werden jahrlich 6.600 Euro
veranschlagt. Die Kooperationsvereinbarungen sind erforderlich, damit
die Ergebnisse der Tests fur Medizinische Studiengange von Thiiringen
als Zulassungskriterium genutzt werden kdnnen. Die Zahlungen an die
TMS-Koordinierungsstelle dienen als finanzieller Ausgleich fur Kosten,
die der Koordinierungsstelle firr die Organisation und Durchfihrung der
Tests entstehen und nicht durch die TMS-Geblihren abgedeckt sind.

Es wird geschatzt, dass fir die Vertragsiberwachung bei der Kassen-
arztlichen Vereinigung Thiringen im ersten Jahr 5.000 Euro anfallen,
die der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen zu erstatten sind; in
den darauffolgenden Jahren ist durch die zunehmende Zahl der Vertra-
ge mit steigenden Kosten zu kalkulieren.

Flr das Jahr 2023 wird von Kosten in Hohe von circa 100.000 Euro
(Einrichtung der Online-Plattform), Einrichtung der zustéandigen Stelle
(20.000 Euro) sowie Konzeption der Auswahlgesprache (circa 25.000
Euro) ausgegangen. Diese im Haushaltsjahr 2023 anfallenden Mehr-
ausgaben werden im Einzelplan 08, Kapitel 0829, Titel 54773, gedeckt.

Ab 2024 fallen Personalkosten (circa 179.928 Euro) und Sachkosten
(circa 20.000 Euro) der zustandigen Stelle, Kosten flir die Auswahlge-
sprache (circa 25.000 Euro), Aufwandsentschadigungen, Reisekosten
und Schulungskosten fiir die Mitglieder der Auswahlkommission (circa
3.000 Euro) und Kosten flr die Nutzung des TMS-Test (6.600 Euro) an.

Ab 2025 fallen zusatzlich Kosten der KVT fiir die Vertragsiiberwachung
an (circa 5.000 Euro). Hierbei sind Kostensteigerungen in Hohe von funf
Prozent zu berlcksichtigen.

Fir die im Jahr 2024 voraussichtlich anfallenden Mehrausgaben wur-
den vorsorglich Mittel im Einzelplan 08 angemeldet.

Die entstehenden Sach- und Personalausgaben fallen bei der zustan-
digen Stelle an, die nach § 5 des Gesetzentwurfs durch Rechtsverord-
nung zu bestimmen ist.
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Die Bereitstellung zusatzlicher Stellen und Mittel bleibt der Entscheidung
des Haushaltsgesetzgebers vorbehalten.

E. Zusténdigkeit

Federfiihrend ist das Ministerium flir Arbeit, Soziales, Gesundheit, Frau-
en und Familie.
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FREISTAAT THURINGEN
DER MINISTERPRASIDENT

An die

Prasidentin des Thiringer Landtags
Frau Birgit Pommer
Jurgen-Fuchs-Stralle 1

99096 Erfurt

Erfurt, den 9. August 2023
Sehr geehrte Frau Prasidentin,

hiermit Gberreiche ich den von der Landesregierung beschlossenen
Entwurf des

"Thiringer Gesetzes Uber die Unterstitzung der Sicherstellung
der hausarztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem 6f-
fentlichen Bedarf (Thiringer Hausarztesicherstellungsgesetz
-ThurHSIG-)"

mit der Bitte um Beratung durch den Landtag in den Plenarsitzungen
am 13./14./15. September 2023.

Mit freundlichen Grii3en

Bodo Ramelow
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Thiringer Gesetz iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausarztlichen Versorgung
in Gebieten mit besonderem offentlichen Bedarf
(Thuringer Hausérztesicherstellungsgesetz -ThiirHSiG-)

Der Landtag hat das folgende Gesetz beschlossen:

§1
Voraussetzungen fir die Zulassung, Verpflichtung,
Mitwirkung der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen

(1) Bewerberinnen und Bewerber im Studiengang Medi-
zin an der Friedrich-Schiller-Universitat Jena kénnen im
Rahmen der Vorabquote nach Artikel 9 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2
des Staatsvertrages uber die Hochschulzulassung vom
21. Marz 2019 bis 4. April 2019 (GVBI. S. 404) zugelas-
sen werden, wenn sie
1. im Fall des Vorliegens der Voraussetzungen des § 4
Abs. 1 Satz 1 ihre besondere fachliche und persén-
liche Eignung zur hausarztlichen Tatigkeit in einem
strukturierten Auswahlverfahren gegeniber der zu-
standigen Stelle nach Maligabe der §§ 4 und 5 nach-
gewiesen haben und
2. sich durch den Abschluss eines 6ffentlich-rechtlichen
Vertrages dem Land gegentuber verpflichtet haben,
a) unverziglich nach erfolgreichem Abschluss des
Studiums eine Weiterbildung als Fachéarztin oder
Facharzt fur Allgemeinmedizin oder als sonstige
Facharztin oder Facharzt zu absolvieren, die nach
§ 73 Abs. 1a Satz 1 des Finften Buches Sozialge-
setzbuch (SGB V) zur Teilnahme an der hauséarzt-
lichen Versorgung berechtigt und
b) unverziglich nach erfolgreichem Abschluss der
Weiterbildung nach Buchstabe a eine Tatigkeit als
niedergelassene Arztin oder niedergelassener Arzt
oder als angestellte Arztin oder angestellter Arzt in
der vertragsarztlichen Versorgung eine hausérztli-
che Téatigkeit aufzunehmen und fir die Dauer von
mindestens zehn Jahren in den Gebieten auszu-
Uben, flir die zum Zeitpunkt der Aufnahme der arzt-
lichen Tatigkeit ein besonderer 6ffentlicher Bedarf
nach § 2 Abs. 1 festgestellt wurde.

(2) Die oder der Verpflichtete kann nach Erhalt der Appro-
bation und bis zu zwéIf Monate nach Beginn der Weiterbil-
dung einen Antrag auf Anderung der Facharztrichtung in
Abweichung von Absatz 1 Nr. 2 Buchst. a bei der zustan-
digen Stelle stellen, wenn ein entsprechendes Bedarfsge-
biet nach § 2 Abs. 1 in Thiringen besteht. In diesem Fall
gilt die Verpflichtung nach Absatz 1 Nr. 2 fiir die facharzt-
liche Tatigkeit entsprechend.

(3) Die Einhaltung der Verpflichtungen nach Absatz 1 Nr. 2
oder Absatz 2 in Verbindung mit Absatz 1 Nr. 2 wird mit
einer Vertragsstrafe nach Malkgabe des § 3 Abs. 1 abge-
sichert.

(4) Die Kassenarztliche Vereinigung Thiringen wirkt an
der Umsetzung der von den Bewerberinnen und Bewer-
bern im Zusammenhang mit der Vergabe des Studienplat-
zes eingegangenen Verpflichtungen mit.
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§2
Besonderer 6ffentlicher Bedarf, Bedarfsgebiete

(1) Ein besonderer 6ffentlicher Bedarf besteht in den Ge-
bieten eines Zulassungsbezirks, fur die der Landesaus-
schuss der Arzte und Krankenkassen nach § 90 Abs. 1
Satz 1 SGB V eine Feststellung nach § 100 Abs. 1 Satz 1
oder Abs. 3 SGB V getroffen hat (Bedarfsgebiet).

(2) Das fur das Gesundheitswesen zustandige Ministerium
Uberprift regelmafig die Entwicklung der hausarztlichen
Versorgung auf der Grundlage von Prognoserechnungen
der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen.

§3

Vertragsstrafe, Vorliegen einer besonderen Harte

(1) Die Bewerberinnen und Bewerber verpflichten sich
mit dem Abschluss des offentlich-rechtlichen Vertra-
ges zur Zahlung einer Vertragsstrafe in Hohe von bis zu
250 000 Euro fiir den Fall, dass sie oder er einer der ver-
traglichen Verpflichtungen nach § 1 Abs. 1 Nr. 2 nicht, nicht
vollstandig oder nicht unverziglich nachkommt.

(2) Die zustandige Stelle kann im Fall einer besonderen
Harte auf Antrag bei der Erflllung der Verpflichtung nach
§ 1 Abs. 1 Nr. 2 einen Aufschub gewéahren und auch nach-
traglich den Umfang und die Dauer der Verpflichtung ab-
weichend von § 1 Abs. 1 Nr. 2 vereinbaren.

(3) Die zustandige Stelle kann im Fall einer besonderen
Harte auf Antrag von der Zahlung der Vertragsstrafe nach
Abs. 1 in Verbindung mit § 1 Abs. 3 ganz, teilweise oder
zeitweise befreien.

(4) Eine besondere Harte im Sinne der Absatze 2 und 3
liegt vor, wenn besondere Griinde, insbesondere in der
Person der oder des Verpflichteten liegende besondere
soziale, gesundheitliche oder familidre Griinde die Erfil-
lung einer oder mehrerer Verpflichtungen nach § 1 Abs. 1
Nr. 2 unzumutbar machen.

§4

Auswabhlverfahren

(1) Die zustandige Stelle trifft die Auswahl unter den Be-
werberinnen und Bewerbern, falls die Anzahl von Interes-
senten die Zahl der Studienplatze, die aufgrund der Quo-
te nach § 1 Abs. 1 zur Verfligung stehen, Ubersteigt. Zur
Vorbereitung der Auswahlentscheidung setzt sie eine fach-
kundig besetzte Auswahlkommission ein. Im Rahmen des
Auswahlverfahrens sollen diejenigen Bewerberinnen und
Bewerber ausgewahlt werden, deren besondere fachli-
che und persénliche Eignung sowie Motivation eine posi-
tive Prognose fiir den Studienerfolg und die spatere Be-
rufstatigkeit in der hausarztlichen Versorgung in einem
Bedarfsgebiet bietet.

(2) Das Auswahlverfahren wird zweistufig durchgefihrt. In

der ersten Stufe des Auswahlverfahrens werden vergeben:

1. bis zu 20 Punkte fiir die in der Hochschulzugangsbe-
rechtigung ausgewiesene Durchschnittsnote,

2. bis zu 40 Punkte fir das Ergebnis eines standardi-
sierten und strukturierten fachspezifischen Studierfa-
higkeitstests,
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3. bis zu 20 Punkte fiir eine einschlagige abgeschlossene
Berufsausbildung oder ein einschlagiges abgeschlos-
senes Studium,
4. bis zu zehn Punkte fiir die Dauer einer einschlagigen
Berufstatigkeit, von der maximal zwei Jahre berlick-
sichtigungsfahig sind, und
5. bis zu zehn Punkte fir
a) eine mindestens einjahrige und einschlagige Ta-
tigkeit nach dem Bundesfreiwilligendienstgesetz
vom 28. April 2011 (BGBI. | S. 687), dem Jugend-
freiwilligendienstegesetz vom 16. Mai 2008 (BGBI.
I S. 842) oder dem Zivildienstgesetz in der Fassung
vom 17. Mai 2005 (BGBI. | S. 1346) jeweils in der
jeweils geltenden Fassung oder

b) eine mindestens zweijahrige aktive Ausiibung ei-
ner ehrenamtlichen Tatigkeit,

die jeweils Uber die besondere Eignung fur den Studi-

engang Medizin Aufschluss geben.

In der zweiten Stufe werden strukturierte und standardi-

sierte Auswahlgesprache durchgefiihrt, zu denen doppelt

so viele Bewerberinnen und Bewerber eingeladen wer-
den, wie Studienplatze im Rahmen der Vorabquote nach

§ 1 Abs.1 zu besetzen sind. Eingeladen werden die nach

dem Ergebnis der ersten Stufe des Auswahlverfahrens

punktbesten Bewerberinnen und Bewerber. Die Ranglisten
der ersten und zweiten Stufe flieBen jeweils mit einer Ge-
wichtung von 50 Prozent in eine abschliefende Rangliste
ein, die Grundlage der Auswahl nach § 1 Abs. 1 Nr. 1 ist.

§5

Verordnungsermachtigung

Das fir das Gesundheitswesen zustandige Ministerium
bestimmt im Einvernehmen mit dem fiir das Hochschul-
wesen zustandigen Ministerium durch Rechtsverordnung
1. die fiir den Vollzug dieses Gesetzes und der aufgrund

dieses Gesetzes erlassenen Verordnung zustandige

Stelle und

2. das Nahere zu:

a) der formellen und inhaltlichen Ausgestaltung des
Bewerbungsverfahrens bei der zusténdigen Stelle,

b) der formellen und inhaltlichen Ausgestaltung des
Auswahlverfahrens nach § 4,

c) der Ermittlung der Durchschnittsnote nach § 4
Abs. 2 Nr. 1,

d) dem Abschluss des 6&ffentlich-rechtlichen Vertrages
nach § 1 Abs. 1 Nr. 2 in Verbindung mit § 3 Abs. 1,

e) den Verpflichtungen der Bewerberinnen und Be-
werber gegeniiber dem Land nach § 1 Abs. 1 Nr. 2
einschlieBlich deren Durchsetzung sowie den Mog-
lichkeiten einer abweichenden Vereinbarung mit der
zustandigen Stelle nach § 3 Abs. 2,

f) Mitteilungs-, Mitwirkungs- und Nachweispflichten
der Verpflichteten,

g) der Vertragsstrafe nach § 1 Abs. 3 Satz 1 in Verbin-
dung mit § 3 Abs. 1 einschlieBlich deren Durchset-
zung sowie der Bestimmung der Voraussetzungen,
unter denen die zustandige Stelle nach § 3 Abs. 3
von der Zahlung der Vertragsstrafe ganz, teilweise
oder zeitweise befreien kann,

h) der Uberpriifung der Entwicklung der hausarztli-
chen Versorgung nach § 2 Abs. 2 und Veroffentli-
chung der Prognoserechnungen der Kassenarztli-
chen Vereinigung Thiringen,
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i) der Evaluation nach § 6 und die hierfir zu erhe-
benden Daten,

j) der Mitwirkung der Kassenarztlichen Vereinigung
Thiringen an der Umsetzung der von den Studien-
platzbewerberinnen und Studienplatzbewerbern im
Zusammenhang mit der Vergabe des Studienplat-
zes eingegangenen Verpflichtungen.

§6

Evaluation

Die Landesregierung evaluiert die Umsetzung und die Wir-
kungen dieses Gesetzes und berichtet dem Landtag erst-
mals zum 31. Dezember 2026 und danach alle drei Jahre
Uber das Ergebnis der Evaluation. Zu diesem Zweck sind
Daten zu erheben, die eine Bewertung der Umsetzung und
Wirksamkeit dieses Gesetzes ermdglichen.

§7
Gleichstellungsbestimmung

Status- und Funktionsbezeichnungen in diesem Gesetz
gelten jeweils auch fiir Personen, die mit der Angabe "di-

vers" oder ohne eine Angabe des Geschlechts in das Ge-
burtenregister eingetragen sind.

§8

Inkrafttreten

Dieses Gesetz tritt am Tage nach der Verkiindung in Kraft.
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Begriindung
A. Allgemeines

Eine flachendeckende, bedarfsgerechte medizinische Versorgung der
Bevdlkerung in Thiringen, gerade in unterversorgten landlichen Gebie-
ten, stellt einen Uberragend wichtigen Gemeinwohlbelang dar.

Der Staat ist aufgerufen, seine Mittel auch dafiir einzusetzen, in weniger
dicht besiedelten Gebieten eine hinreichende arztliche Versorgung zu
gewabhrleisten. Dies ist Teil seiner allgemeinen verfassungsrechtlichen
Infrastrukturaufgabe, insbesondere der Schutzpflicht nach Artikel 2 Ab-
satz 2 Satz 1 des Grundgesetzes fiir das Leben und die Gesundheit sei-
ner Bevolkerung. Die Kassenarztliche Vereinigung Thlringen hat zwar
den gesetzlichen Auftrag zur Sicherstellung einer wohnortnahen ambu-
lanten Versorgung. Dieser setzt jedoch voraus, dass auch eine ausrei-
chende Anzahl an Arztinnen und Arzten ausgebildet werden, die fiir eine
ambulante Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf
zur Verfligung stehen.

Das Gefalle bei den Einwohnerzahlen zwischen den kreisangehdrigen
Gemeinden und kreisfreien Stadten spiegelt sich auch bei der arztlichen
Versorgung wieder. So ist die Dichte von Arztinnen und Arzten in den
grofRen und mittelgroBen Stadten am hochsten.

Nach der Ersten Gemeindebevdlkerungsvorausberechnung bis zum Jahr
2040 ist fur Tharingen die Abnahme der Bevdlkerung und ihre zuneh-
mende Alterung charakteristisch. Von der demografischen Entwicklung
sind die einzelnen Gemeinden aber in sehr unterschiedlichem Male be-
troffen. Die demografische Entwicklung und das damit verbundene Risi-
ko einer erhéhten Morbiditat fihren besonders in Iandlichen Bereichen
zu einem steigenden medizinischen Behandlungsbedarf der Bevolke-
rung und somit zu einem zuklnftig wachsenden Bedarf an Hausarztin-
nen und Hausarzten.

Erschwerend kommt hinzu, dass rund ein Drittel der Hausarzteschaft in
Thuringen aktuell 60 Jahre und alter ist, so dass dieser Anteil nach den
bisherigen Erfahrungswerten in spatestens finf bis sechs Jahren in den
Ruhestand Ubergeht. Die verbleibenden Hauséarztinnen und Hausarzte
mussen dadurch die Behandlung einer erheblich gré3eren Anzahl von
Patientinnen und Patienten sicherstellen. Darliber hinaus wird es in den
kleinen und mittleren Stadten wegen geringerer Attraktivitat im Vergleich
zu den Grof3stadten, beispielsweise aufgrund des kulturellen Angebots,
zunehmend schwieriger, fur eine ausreichende Nachbesetzung der Ver-
tragsarztsitze zu sorgen und dadurch die hausarztliche Versorgung zu
gewabhrleisten. Die neue Generation an Hausarztinnen und Hausarz-
ten ist auch immer weniger bereit, einen vollen Arztsitz zu Gibernehmen,
weil sie vermehrt auf ein ausgewogenes Arbeits- und Privatleben achtet.

Schon heute existieren Planungsbereiche, in denen bereits ein beson-
derer offentlicher Bedarf an hausarztlicher Versorgung besteht. In Zu-
kunft werden voraussichtlich weitere Gebiete dazukommen.

Eine zuriickgehende hausarztliche Versorgung wird von den betroffenen
Patientinnen und Patienten besonders stark wahrgenommen, da deren
Beweglichkeit oftmals eingeschrankt ist und sich der Weg zur nachsten
Hausarztpraxis mitunter verlangert.

11
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Das Land setzt sich im Sinne der Daseinsvorsorge bereits seit langer
Zeit fir eine wohnortnahe und flachendeckende medizinische Versor-
gung der Bevolkerung ein.

Seit dem Jahr 2009 lobt die Stiftung zur Férderung der ambulanten arzt-
lichen Versorgung im Freistaat Thiringen zum Beispiel ein sogenanntes
Thiringen-Stipendium fiir solche Arztinnen und Arzte aus, die ihre Wei-
terbildung in den Bereichen Innere Medizin und Allgemeinmedizin oder
in der Augenheilkunde in Thiringen absolvieren. Seit Juli 2014 gibt es
zudem eine zusatzliche Férdermdglichkeit durch das Ministerium flr Ar-
beit, Soziales, Gesundheit, Frauen und Familie in Gemeinden mit einer
Einwohnerzahl unter 25.000 Einwohnerinnen und Einwohnern Gber die
Stiftung zur Férderung der ambulanten &rztlichen Versorgung im Frei-
staat Thuringen.

Fir die Zukunft bedarf es jedoch weiterer Malinahmen des Landes zur
Nachwuchsgewinnung, um die wohnortnahe hausarztliche Versorgung
zu sichern.

Der Landtag hat in seiner 26. Sitzung der 7. Wahlperiode am 2. Oktober
2020 den als Drucksache 7/1829 zu Drucksache 7/26 verdffentlichten
Beschluss mit dem Titel "Medizinische und pharmazeutische Versorgung
in allen Landesteilen gewahrleisten — Verteilung sinnvoll steuern, Digi-
talisierungschancen nutzen, Ausbildungskapazitaten erhéhen" gefasst.
Unter Punkt Il Nr. 5 dieses Beschlusses wird die Landesregierung auf-
gefordert, ab dem Wintersemester 2021/2022 fiir die Vergabe von Me-
dizinstudienplatzen eine "Haus- und Facharztquote" in Hohe von sechs
Prozent mit dem Ziel auf den Weg zu bringen, dass die arztliche Ver-
sorgung in von Unterversorgung betroffenen und bedrohten Gebieten
gewabhrleistet wird.

Ein Anteil von sechs Prozent von insgesamt 286 Studienplatzen an der
Medizinischen Fakultat der Friedrich-Schiller-Universitat Jena zum Stand
15. September 2022 entspricht 17 Studienplatzen, die flr die Vorabquo-
te nach Artikel 9 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 des Staatsvertrages uber die Hoch-
schulzulassung vom 21. Marz 2019 bis 4. April 2019 (GVBI. S. 404) in
der jeweils geltenden Fassung zur Verfiigung stehen.

B. Zu den einzelnen Bestimmungen
Zu§1
Zu Absatz 1

In der Regelung ist vorgesehen, dass Studienbewerberinnen und Studi-
enbewerber Uber die Vorabquote nach Artikel 9 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 des
Staatsvertrages uber die Hochschulzulassung fur das Studium der Me-
dizin an der Friedrich-Schiller-Universitat Jena zugelassen werden kon-
nen, wenn sie sich bereits vor der Aufnahme ihres Studiums in einem
offentlich-rechtlichen Vertrag dazu verpflichten, nach ihrem Hochschul-
studium und einer abgeschlossenen Weiterbildung fiir die Dauer von
zehn Jahren in einem Gebiet eines Zulassungsbezirks, fiir die der Lan-
desausschuss der Arzte und Krankenkassen nach § 90 Abs. 1 Satz 1
SGB V eine Feststellung nach § 100 Abs. 1 Satz 1 oder Abs. 3 SGB V
getroffen hat (Bedarfsgebiet) tatig zu werden.
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Die Verpflichtung, sich spater nach einer entsprechenden Weiterbildung
fir die Dauer von zehn Jahren in einem Bedarfsgebiet tatig zu wer-
den, begriindet einerseits Beschrankungen der zukiinftigen Berufsaus-
Ubung und damit einen Eingriff in das Grundrecht nach Artikel 12 Abs. 1
des Grundgesetzes. Die Studienplatze, die tber diese Vorabquote ver-
geben werden, stehen andererseits denjenigen Studienplatzbewerbe-
rinnen und -bewerbern, die sich Uber die Hauptquote auf einen Studi-
enplatz bewerben méchten, nicht mehr zur Verfliigung. Insofern haben
Bewerberinnen und Bewerber, die nicht bereit sind, die Verpflichtungen
einzugehen, aufgrund des kleineren Kontingents an Studienplatzen fiir
die Zulassung uber die Hauptquote geringere Chancen auf Zulassung
zum Medizinstudium.

Sowohl der Eingriff durch die Verpflichtung als auch der Eingriff in das
Teilhaberecht der Bewerberinnen und Bewerber (ber die Hauptquote
nach Artikel 12 Abs. 1 des Grundgesetzes ist allerdings gerechtfertigt,
denn die durch dieses Gesetz ndher bestimmten Voraussetzungen fir
die Zulassung innerhalb der Vorabquote nach Artikel 9 Abs. 1 Satz 1
Nr. 2 des Staatsvertrages Uber die Hochschulzulassung und die damit
verbundene Studienplatzvergabe dienen mit der flachendeckenden Si-
cherstellung einer qualitativ hochwertigen hausarztlichen Versorgung
einem Uberragend wichtigen Gemeinwohlbelang. Die Eingriffe sind in
Ermangelung milderer, gleich wirksamer Mittel erforderlich. Weiterhin
bieten die Anforderungen im Auswahlverfahren nach Maligabe des § 4
die Gewahr daflr, dass die hausarztliche Versorgung in Thiringen unab-
hangig von der konkreten Region ein qualitativ hohes Niveau aufweist.

Die Vorabquote soll dazu beitragen, dass die kiinftige hausarztliche Ver-
sorgung in Thuringen sichergestellt werden kann. Um Versorgungslii-
cken zu schlielBen, ist es erforderlich, dass der tGberwiegende Teil der
Absolventinnen und Absolventen flr die zehnjahrige arztliche Tatigkeit
in Vollzeit zur Verfigung steht. Daher ist die Aufnahme der Tatigkeit in
Vollzeit der Grundsatz.

Hinsichtlich der unverziiglichen Aufnahme und Absolvierung einer Wei-
terbildung wie auch der unverziglichen Aufnahme einer hausarztlichen
Tatigkeit gilt nach allgemeiner Begriffsbestimmung, dass die Weiterbil-
dung und Tatigkeit zeitnah und ohne schuldhaftes Zégern aufgenom-
men werden missen.

Die durch die Studienvergabe in der Vorabquote Verpflichteten informie-
ren sich nach Abschluss der arztlichen Weiterbildung bei der Kassen-
arztlichen Vereinigung Thiringen dartber, auf welche Stellen sie sich
beim Zulassungsausschuss bewerben kénnen, um ihren Verpflichtun-
gen nach Absatz 1 Nr. 2 Buchst. b nachzukommen.

Zu Absatz 2

Aufgrund der Bestimmung wird bis zu zwdlf Monate nach Beginn der
Weiterbildung nach Absatz 1 Nr. 2 Buchst. a eine Anderung zu einem
anderen Fachgebiet ermdéglicht, soweit flr diese Facharztrichtung ein
entsprechendes Bedarfsgebiet nach § 2 Absatz 1 besteht. Damit wird
sowohl dem Interesse der Verpflichteten, sich nach genauerem Ausei-
nandersetzen mit den verschiedenen Fachgebieten fiir eine Facharzt-
weiterbildung abweichend von Absatz 1 Nr. 2 Buchst. a zu entscheiden,
als auch dem besonderen 6ffentlichen Interesse, einem entsprechen-
den Facharztmangel zu begegnen, Rechnung getragen.
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Zu Absatz 3

Mit der Regelung wird klargestellt, dass die Verpflichtung nach Absatz 1
Nr. 2 durch eine Vertragsstrafe abgesichert wird. Die Voraussetzung fur
eine Verhangung ergeben sich aus § 3.

Zu Absatz 4

Das Nahere zu der Mitwirkung der Kassenarztlichen Vereinigung Thi-
ringen an der Umsetzung der von den Bewerberinnen und Bewerbern
im Zusammenhang mit der Vergabe des Studienplatzes eingegange-
nen Verpflichtungen bestimmt die nach § 5 Nr. 2 Buchst. h zu erlassen-
de Rechtsverordnung.

Zu§?2
Zu Absatz 1

Bedarfsgebiete im Sinne dieses Gesetzes sind die nach § 100 Abs. 1
Satz 1 und Abs. 3 SGB V in Thiringen festgestellten Gebiete.

Aus verfassungsrechtlichen Griinden muss das Einsatzgebiet soweit
wie moéglich eingrenzbar sein. Daher wird auf die Entscheidungen des
Landesausschusses der Arzte und Krankenkassen nach § 100 Absatz 1
Satz 1 und Abs. 3 SGB V verwiesen, mit denen insbesondere die Un-
terversorgung oder die drohende Unterversorgung festgestellt werden.
Das spatere Einsatzgebiet der Verpflichteten richtet sich nach dem kiinf-
tigen Bedarf und steht daher zum Zeitpunkt der Verpflichtung der in der
Vorabquote Zugelassenen noch nicht fest.

Zu Absatz 2

Zur Ermittlung des kiunftigen Bedarfs bedarf es sorgfaltiger Prognosen
auf Grundlage des vorliegenden Datenmaterials, die regelmafig zu ak-
tualisieren sind. Hiernach richtet sich auch die konkrete H6he der Vor-
abquote. Diese ist in der Thiringer Studienplatzvergabeverordnung fest-
zulegen. Entsprechend des Landtagsbeschlusses vom 2. Oktober 2020
ist eine Vorabquote in Hohe von sechs Prozent vorgesehen. Aus verfas-
sungsrechtlichen Grinden ist die Entscheidung regelmaliig zu Gberpri-
fen. Grundlage fiir die Uberpriifung sind die Prognoserechnungen der
Kassenarztlichen Vereinigung Tharingen.

Zu§3
Zu Absatz 1

Die Bestimmung ist die Grundlage flr die Vereinbarung einer Vertrags-
strafe. Die Vertragsstrafe dient nach § 1 Abs. 3 der Absicherung der Ver-
pflichtungen der Bewerberinnen und Bewerber nach § 1 Absatz 1 Nr. 2.

Die maximale Héhe der Vertragsstrafe orientiert sich an den geschatzten
Kosten eines Medizinstudiums an 6ffentlichen Hochschulen in Deutsch-
land sowie an den durchschnittlichen Verdienstmdéglichkeiten von Haus-
arztinnen und Hausarzten.
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Zu Absatz 2

In der Bestimmung wird die Méglichkeit einer abweichenden Vereinba-
rung hinsichtlich der Verpflichtungen nach § 1 Absatz 1 Nr. 2 im Fall ei-
ner besonderen Harte im Sinne des Absatzes 4 geregelt.

Zu Absatz 3

Mit der Hartefallregelung soll sichergestellt werden, dass die Verpflich-
tung zur Zahlung einer Vertragsstrafe die Verpflichteten nicht in existen-
zielle Bedrangnis bringt.

Zu Absatz 4

Die Bestimmung bietet der zustandigen Stelle eine gesetzliche Entschei-
dungsgrundlage dafir, in welchen Fallen Ausnahmen von der Verpflich-
tung nach § 1 Absatz 1 Nr. 2 und der Zahlung der Vertragsstrafe nach Ab-
satz 1 in Verbindung mit § 1 Absatz 3 mdglich sind. Das Néhere ist durch
die Rechtsverordnung nach § 5 Nr. 2 Buchst. d und e zu bestimmen.

Zu§4

Durch das Auswahlverfahren werden die fachliche und persoénliche Eig-
nung fir das erfolgreiche Durchlaufen des Studiums und zur Auslibung
des arztlichen Berufs in der hausarztlichen Versorgung uberprift. Die
Orientierung an Bedirfnissen der Patientinnen und Patienten in Verbin-
dung mit Empathie und Sozialkompetenz sind wichtige Schllisselfakto-
ren der arztlichen Praxis, insbesondere im [andlichen Raum. In Absatz 2
Satz 2 werden fur die erste Stufe des Auswahlverfahrens die Auswahl-
kriterien sowie ihre Gewichtung gesetzlich festgelegt.

AuRerdem wird geregelt, dass die Bewerberinnen und Bewerber mit den
meisten Punkten, die sich unter Berlcksichtigung dieser Kriterien qua-
lifiziert haben, in einer zweiten Stufe des Auswahlverfahrens zu einem
gesprachsbasierten, strukturierten und standardisierten Verfahren ein-
zuladen sind. Dies entspricht dem Masterplan Medizinstudium 2020, wo-
nach die fachliche Eignung und Motivation zur hausarztlichen Tatigkeit
in besonderen Auswahlverfahren zu Uberprifen sind. Das zweistufige
Auswahlverfahren ermdglicht die Prifung der spezifischen Eignung fiir
eine spatere Tatigkeit als Hausarztin oder Hausarzt in Bedarfsgebieten
in Thuringen, unter Berlcksichtigung von sozialer und kommunikativer
Kompetenz, Empathie und besonderer Motivation. Den verfassungs-
rechtlichen Anforderungen an die Ausgestaltung des gesprachsbasier-
ten Verfahrens ist Rechnung zu tragen; vergleiche Urteil des Bundes-
verfassungsgerichts vom 19. Dezember 2017, Aktenzeichen: 1 BvL 3/14
und 1 BvL 4/14, Rdnr. 195.

Naheres zur Ausgestaltung des Auswahlverfahrens wird aufgrund der
Verordnungsermachtigung nach § 5 Nr. 2 Buchstabe b in einer Rechts-
verordnung geregelt.

Zug§b

In § 5 wird das fir das Gesundheitswesen zustandige Ministerium er-
machtigt, im Einvernehmen mit dem fiir das Hochschulwesen zustandi-
gen Ministerium die fir den Vollzug des Gesetzes zustandige Stelle zu
bestimmen und das Nahere zum weiteren Verfahren zu regeln.
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Beispielsweise sind nach § 5 Nr. 2 Buchstabe b in der Rechtsverord-
nung Regelungen zur formellen und inhaltlichen Ausgestaltung des Aus-
wahlverfahrens nach § 4 zu treffen. Hierzu gehdren insbesondere die
Zusammensetzung der Auswahlkommission nach § 4 Absatz 1 Satz 2,
die Entschadigung ihrer Mitglieder, die Festlegung des standardisierten
und strukturierten fachspezifischen Studierfahigkeitstests nach § 4 Ab-
satz 2 Satz 2 Nr. 2, die Bestimmung der einschlagigen abgeschlosse-
nen Berufsausbildung nach § 4 Absatz 2 Satz 2 Nr. 3, die Bestimmung
der einschlagigen Berufstatigkeit nach § 4 Absatz 2 Satz 2 Nr. 4, die von
§ 4 Absatz 2 Satz 2 Nr. 5 erfassten einschlagigen Tatigkeiten, die Durch-
fihrung des gesprachsbasierten, strukturierten und standardisierten Ver-
fahrens nach § 4 Absatz 2 Satz 3, die Gewichtung der Auswahlkriterien,
die Bildung einer Rangliste sowie das Punktesystem.

Zum Abschluss des o6ffentlich-rechtlichen Vertrages nach § 1 Absatz 1
Nr. 2 in Verbindung mit § 3 Absatz 1 soll nach § 5 Nr. 2 Buchstabe d zum
Beispiel in der Rechtsverordnung bestimmt werden, zu welchem Zeit-
punkt der Vertrag geschlossen werden soll.

Das Nahere, was nach § 5 Nr. 2 Buchstabe e in der Rechtsverordnung
geregelt werden kann, betrifft etwa die Frage, in welcher Form die Auf-
nahme der arztlichen Tatigkeit erfolgen muss oder was fir den unwahr-
scheinlichen, aber denkbaren Fall gilt, wenn nach Abschluss der Wei-
terbildung kein Bedarfsgebiet festgestellt wird.

§ 5 Nr. 2 Buchstabe h enthalt die Ermachtigung, das Nahere zur Uber-
prifung nach § 2 Absatz 2 in der Rechtsverordnung zu bestimmen.
Dies schlie3t auch eine Bestimmung in der Rechtsverordnung zur Ver-
offentlichung der Prognoserechnungen der Kassenarztlichen Vereini-
gung Thiringen ein.

Mit § 5 Nr. 2 Buchstabe j erfolgt eine Ermachtigung, das Nahere zu der
Mitwirkung der Kassenarztlichen Vereinigung nach § 105 Abs. 1d SGB V
durch Rechtsverordnung zu regeln. Die Ermachtigung schlie3t eine Re-
gelung zum Verfahren der Kostenerstattung ein.

Zug§6

Die Evaluation ist neben verwaltungsékonomischen Griinden auch des-
halb geboten, weil die VerhaltnismaRigkeit des Eingriffs im Hinblick auf
die grundrechtlich geschultzten Positionen der freien Berufswahl und der
allgemeinen Handlungsfreiheit zu gewahrleisten ist. Von Bedeutung ist
hierbei zum Beispiel die Einhaltung der vertraglichen Verpflichtungen.
Naheres, insbesondere zu den zu erhebenden Daten, soll nach § 5 Nr. 2
Buchstabe g durch Rechtsverordnung bestimmt werden.

Zus§7

Die Gleichstellungsbestimmung enthalt die Klarstellung, dass von den in
dem Gesetz verwendeten Bezeichnungen alle Personen erfasst werden.

Zug§8

In der Bestimmung ist der Zeitpunkt des Inkrafttretens des Gesetzes
festgelegt.
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Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThiirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweit fiir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemaR § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. Thr inhaltlicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags veréffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausfillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf haben Sie sich schriftlich geauRert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Tharinger Gesetz (iber die Unterstitzung der Sicherstellung der hauséarztlichen Versorgung in Gebieten
mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiringer Hauséarztesicherstellungsgesetz — ThirHSIG)

Haben Sie sich als Vertreter einer juristischen Person geauBBert, d. h. als Vertreter einer
Vereinigung natiirlicher Personen oder Sachen (z. B. Verein, GmbH, AG, eingetragene
1. Genossenschaft oder 6ffentliche Anstalt, Korperschaft des offentlichen Rechts, Stiftung des

offentlichen Rechts)?
(§ 5.Abs. 1 Nr. 1, 2 ThirBetelldokG; Hinweis: Wenn nein, dann weiter mit Frage 2. Wenn ja, dann weiter mit Frage 3.)

Name Organisationsform

Berufsverband Deutscher Internistinnen und

Intemisten e.V. (BDI) Eingetragener Verein.

Berufsverband Deutscher Internistinnen und

Geschéfts- oder Dienstadresse Internisten e.VV. (BDI)

Stralle, Hausnummer (oder Postfach) Schone Aussicht 5
Postleitzahl, Ort 65193 Wiesbaden

5 Haben Sie sich als natiirliche Person geduRert, d. h. als Privatperson?
(§ 5 Abs. 1.Nr. 1, 2 ThurBeteildokG)
Name Vorname
| Geschéafts- oder Dienstadresse 0 Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
wird in keinem Fall vertffentlicht.)

Stralle, Hausnummer

Postleitzahl, Ort




Was ist der Schwerpunkt lhrer inhaltlichen oder beruflichen Tétigkeit?
(§ 5 Abs. 1 Nr..3 ThurBeteildokG)

Interessenvertretung der Internistinnen und Internisten in Deutschland.

Haben Sie in lhrem schriftlichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

[ | befirwortet,
0 abgelehnt,
0 ergénzungs- bzw. dnderungsbediirftig eingeschétzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThurBeteildokG)

Der BDI stimmt dem Gesetzesentwurf in seiner derzeitigen Fassung iberwiegend zu. Den
Grundsatz der zehnjahrigen verpflichtenden hausérztlichen Tatigkeit nach Abschluss der
Weiterbildung sieht der BDI als problematisch an, da diese Regelung massiv in die
Lebensplanung junger Arztinnen und Arzte eingreift. Es wird zudem empfohlen, den Begriff
,besondere Harte" nach §3 Abs. 3 gesetzlich zu definieren. Der BDI stellt fir Auswahlgesprache
nach §4 Internistinnen und Internisten aus der hausérztlichen Versorgung in Thiringen als
Jurorinnen und Juroren gerne zur Verfligung.

Wurden Sie von der Landesregierung gebeten, einen schriftlichen Beitrag zum

Gesetzgebungsvorhaben einzureichen?
(§ 5 Abs, 1 Nr. 5 ThurBetelldokG)

l ja (Hinweis: weiter mit Frage 6) O nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geduflert?

In welcher Form haben Sie sich geduBert?

| per E-Mail
O per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlei im Auftrag eines Auftraggebers mit schriftlichen Beitragen

am Gesetzgebungsverfahren beteiligt?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThurBetelldokG)

0 ja [ | nein (weiter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie Ihren Auftraggeber!

Stimmen Sie einer Veroffentlichung lhres schriftlichen Beitrages in der
Beteiligtentransparenzdokumentation zu?

(§ 5 Abs. 1 Satz 2 ThurBeteildokG)
1 [ | ja 0 nein




Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben. Anderungen
in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des

Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Ort, Datum

Unterschrift

Wiesbaden, den 16.02.2023
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L Vorbemerkungen

Mit dem demografischen Wandel und der Zunahme chronischer Erkrankungen in einer élter
werdenden Gesellschaft steigt der Bedarf nach einer wohnortnahen Versorgung und Betreu-
ung der Patientinnen und Patienten sowohl im hausérztlichen als auch zunehmend im fach-
arztlichen Bereich. Besonders im landlichen Raum gestaltet sich die hausarztliche Versor-
gung jedoch zunehmend schwieriger. Wahrend die Anzahl der Patientinnen und Patienten
steigt, nimmt die Zah! der Hausarztinnen und Hausérzte kontinuierlich ab. Eine Simulation,
die das IGES Institut 2021 im Auftrag der Robert-Bosch-Stiftung durchgefiihrt hat, bestatigt
dies. Die Wissenschaftler rechnen damit, dass 2035 aufgrund des Hausérztemangels ein
Funftel aller Landkreise in Deutschland hauséarztlich unterversorgt sein werden." Im Jahr
2021 waren von den 1689 praktizierenden Haus&rztinnen und Hausérzte im Freistaat Thirin-
gen Uber die Halfte 4lter als 55 Jahre, sodass diese Arztinnen und Arzte mittelfristig aus der
Versorgung ausscheiden werden.?

Griinde fiir den Hauséarztemangel

Der Hausarztemangel hat sowohl strukturelle als auch politische Griinde. Nach § 73 Abs. 1a
SGB V nehmen neben Fachérzten fur Aligemeinmedizin auch Fachérzte fiir Innere Medizin
(ohne Schwerpunkt) sowie Facharzte fiir Kinder- und Jugendmedizin an der hausérztlichen
Versorgung teil.

Facharzte fur Allgemeinmedizin sind bundesweit weiterhin die grofite Gruppe innerhalb der
Hauséarzteschaft (54 Prozent). Im Verhalitnis zu Facharzten fir Innere Medizin ohne Schwer-
punkt im hausdarztlichen Versorgungsbereich (27 Prozent) und Kinder- und Jugendarzten (13
Prozent) nimmt ihr Anteil aber kontinuierlich ab.® Die Arztzahlen im Freistaat Thiiringen
zeichnen ein dhnliches Bild.* Bei den Weiterbildungsabschliissen verzeichnen die Allgemein-
mediziner trotz aller Férderma3nahmen nicht ausreichend Zuwachse, um die Zahl derer, die
altersbedingt aus dem Beruf ausscheiden, auszugleichen. Die Innere Medizin (ohne Schwer-
punkt) ist hingegen ungebrochen das Fachgebiet mit den meisten Weiterbildungsabschliis-
sen. Das hat positive Auswirkungen auf den hausérztlichen Versorgungsbereich: Immer
mehr Internistinnen und Internisten entscheiden sich fir eine Tatigkeit als Hausarzt. Seit
2013 ist die Zahl der hausarztlichen Internisten bundesweit um 25 Prozent gestiegen. Mitt-
lerweile machen Internisten und Kinder- und Jugendarzte fast vierzig Prozent aller
Hausérztinnen und Hausérzte aus. Entsprechend bieten diese beiden Fachgruppen
auch groBes Potential, Versorgungsengpésse abzubauen und zu vermeiden,

Zusétzlich zur demografischen Entwickiung ist der hausérztliche Versorgungsbereich auch
Uberproportional stark von dem allgemeinen Trend betroffen, dass die Niederlassung fir

1 Vgl. Robert-Bosch-Stiftung, ,Gesundheitszentren fur Deutschland. Wie ein Neustart in der Primarversorgung
gelingen kann“, Stuttgart, Mai 2021, S. 41.

2 Vgl. Kassenarztliche Vereinigung Thiringen, ,Wir verarzten Thuringen — Versorgungsbericht 2022, Weimar,
Mai 2022, S. 31.

3Vgl. Kassenarztliche Bundesvereinigung, ,Statistische Informationen aus dem Bundesarztregister* (Stand
31.12.2021)

4 FUr Thiringen ergibt sich nach einer Auswertung der Kassenérztlichen Vereinigung Thiiringen fir den BDI vom
01.02.2023 folgende prozentuale Verteilung auf die hausérztlichen Fachgruppen im Freistaat Thiringen: Alige-
meinmedizin 62 Prozent, Innere Medizin (ohne Schwerpunkt) 26 Prozent und Kinder- und Jugendmedizin 12 Pro-
zent.
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viele junge Arztinnen und Arzte kein attraktives Arbeitsmodell mehr darstellt. Anstatt sich ei-
genunternehmerisch als Praxisinhaber unter Ubernahme eines vollen Versorgungsauftrages
niederzulassen, nehmen Teilzeitmodelle und die Arbeit in Anstellung deutlich zu. 2021 stieg
die Anzahl der angestellten Arztinnen und Arzte im Freistaat Thiringen um 15 Prozent.® Die
hauséarztliche Einzelpraxis stellt in landlichen Regionen jedoch nach wie vor die dominie-
rende Versorgungsform dar. Hinzu kommt, dass der landliche Raum auch aufgrund fehlen-
der Infrastrukturangebote im Gegensatz zu Stadten und Ballungsrdumen als mégliches Téa-
tigkeits- beziehungsweise Niederlassungsgebiet immer seltener in Betracht kommt. Aus
Sicht des Berufsverbandes Deutscher Internistinnen und Internisten (BDI) muss die
Landarztquote deshalb zwingend mit MaBnahmen flankiert werden, die diese grund-
sédtzlichen Probleme gleichermaBen adressieren.

Politik und Selbstverwaltung haben in den letzten Jahren mit einer Vielzah! von MaRnahmen
versucht, dem Hausdrztemangel entgegenzuwirken; von finanziellen Anreizen zur Niederlas-
sung in unterversorgten Gebieten und der Flexibilisierung von Beschaftigungsverhéltnissen,
beinhalteten diese in erster Linie Malnahmen zur Starkung der Aligemeinmedizin in der Aus-
und Weiterbildung. Der Masterplan Medizinstudium 2020 vom 31. Marz 2017 erméglicht den
Bundeslandern die Einfihrung der sogenannten Landarztquote, Ziel ist es, mit dem Master-
plan Medizinstudium 2020, die arztliche Versorgung langfristig in unterversorgten oder von
Unterversorgung bedrohten Regionen und Planungsbereichen verbessern. Einen besonde-
ren Fokus legt der Masterplan Medizinstudium 2020 auf das Fach der Allgemeinmedizin. Die
einseitige Fokussierung auf die Allgemeinmedizin stellt jedoch nicht die Realitét in der Ver-
sorgung dar. Aus Sicht des BDI wird der drohende Versorgungsmangel nicht allein von All-
gemeinmedizinern behoben. Eine flaichendeckende Patientenversorgung kann nur gemein-
sam von Allgemeinmedizinern, Internisten (ohne Schwerpunkt) sowie Kinder- und Jugend-
drzten sichergestellt werden.

Die MaRnahmen von Bund und Léndern, die in ihrer Konzeption ,hauséarztliche Versorgung”
als exklusive Aufgabe der Fach&rztinnen und -arzte fur Allgemeinmedizin verstehen, sind
nicht immer konsistent, denn sie widersprechen sowohl dem Ziel, die hausarztliche Versor-
gung zu stérken, als auch den Vorgaben des SGB V. Ebenso wenig spiegeln sie die Versor-
gungsrealitat in Deutschland angemessen wider. Der vorliegende Gesetzentwurf hat aus
diesem Grund Fachérztinnen und -arzte fiir Innere Medizin (ohne Schwerpunkt) bei der
Konzeption von Ldsungsstrategien bereits einbezogen und ruft die vorhandenen arzt-
liche Ressourcen damit umfassend ab. Der BDI begriiilt dieses Vorgehen ausdriick-
lich.

Versorgungsqualitat sicherstellen

Internistinnen und Internisten sind auch qualitativ eine notwendige Fachgruppe in der haus-
arztlichen Versorgung. Die Komplexitét medizinischer Ablaufe, die speziellen Probleme im
héheren Lebensalter sowie die zunehmende Multimorbiditéat der Patienten haben die Qualifi-
kationsanforderung an die hausarztliche Tatigkeit in den letzten Jahren veréndert. Inhaltlich
geht es weitgehend um Fihrung und Betreuung von Patienten mit chronischen und komple-
xen Krankheitsbildern. Dies ist gemaR ihrer Weiterbildung die originére Aufgabe von Internis-
tinnen und Internisten. Mehr als 80 Prozent aller akuten und chronischen Erkrankungen, die

5 Vgl. Kassenarztliche Vereinigung Thuringen, \Wir verarzten Thiiringen —~ Versorgungsbericht 2022¢, Weimar,
Mai 2022, S. 35.
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in der hausaérztlichen Praxis behandelt werden, haben einen internistischen Bezug (z.B. Dia-
betes mellitus, Rheuma usw.). Auch die Uberwiegende Anzahl der Notfalle in Deutschland
sind internistischer Natur (z.B. Herzinfarkt, Luftnot usw.). Insofern ist der Facharzt fiir Innere
Medizin auch der geeignete Facharzt, diese Notfélle zu behandeln.

Landarztquote versorgungsnah gestalten

Im Hinblick auf die Entwicklung der Arztzahlen im hausérztlichen Versorgungsbereich in Thil-
ringen begriRt der BDI, dass alle Fachgruppen, die gem. § 73 Abs. 1a SGB V an der haus-
arztlichen Versorgung teiinehmen, gleichberechtigt in die Vorabquote in dem derzeitigen Ge-
setzesentwurf einbezogen werden. Bewerberinnen und Bewerber, die sich im Rahmen der
Landarztquote fir den Studiengang Humanmedizin an Friedrich-Schiller-Universitét Jena be-
werben, erhalten somit die Wahlméglichkeit, inre Weiterbildung nach Erhalt der Approbation
entweder im Fach Allgemeinmedizin, Innere Medizin (ochne Schwerpunkt) oder Kinder- und
Jugendmedizin zu absolvieren. Positiv hervorzuheben ist auch, dass die Studierenden nach
Erhait der Approbation und bis zu 12 Monate nach Beginn der Weiterbildung einen Antrag
auf Anderung der Fachrichtung stellen kénnen, wenn im Freistaat Thilringen in einen Be-
darfsgebiet in dieser Fachrichtung ein Bedarf besteht. Damit kann dem Facharztemangel
ebenfalls entgegengewirkt und den persodnlichen Interessen der Studierenden Rechnung ge-
tragen werden.

Der Grundsatz einer zehnjahrigen verpflichtenden hausérztlichen Tatigkeit in Vollzeit nach
Abschluss der Weiterbildung ist indes problematisch, da dieser Grundsatz insbesondere die
Lebensrealitét von jungen Arztinnen Arzten und ihrer persénlichen Lebensphasen wie Eltern-
zeit oder Mutterschutz unberticksichtigt lasst. Aus Sicht des BDI wird damit massiv in die
personliche Lebensplanung von Arztinnen und Arzten eingegriffen, die sich durch die Land-
arztquote verpflichtet haben, in Volizeit an der hauséarztlichen Versorgung teilzunehmen. Der
BDI empfiehit daher, (Ausnahme-)Regelungen zu implementieren, die diesen personli-
chen Lebensumsténden junger Arztinnen und Arzten angemessen Rechnung tragen.
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Il. Maftnahmen des Gesetzentwurfes im Einzelnen

Thiiringer Gesetz iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen Ver-
sorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf

§ 1 Zulassung

In § 1 regelt der Gesetzentwurf die Zulassungsvoraussetzungen. GemaR § 1 Abs. 1 miissen
Bewerberinnen und Bewerber, die sich im Rahmen der Vorabquote fur den Studiengang Hu-
manmedizin an der Friedrich-Schiller-Universitdt Jena bewerben, sich rechtsverbindlich ver-
pflichten, nach Erhalt der Approbation ihre Weiterbildung in einem Fachgebiet, das geman §
73 Abs. 1a Satz 1 zur Teilnahme an der hausarztlichen Versorgung berechtigt, zu absolvie-
ren. Die verpflichtende hauséarztliche Tétigkeit nach Abschluss der Weiterbildung ist fuir eine
Dauer von mindestens 10 Jahren in Vollzeit in einem Bedarfsgebiet in Thiringen auszullben.
Nach § 1 Abs. 2 kann nach Erhalt der Approbation oder bis zu 12 Monate nach Beginn der
Weiterbildung in Abweichung zu Abs. 1 eine Anderung der Facharztrichtung vorgenommen
werden, wenn ein entsprechendes Bedarfsgebiet im Freistaats Thiringen besteht. Eine Ver-
pflichtung in der fachérztlichen Versorgung gilt entsprechend.

BDI:

Die aktuelle Regelung sieht entsprechend der Feststellung im Begriindungstext vor, dass
Fachérztinnen und Fachérzte fur Aligemeinmedizin, fur Innere Medizin (ohne Schwerpunkt)
sowie fur Kinder- und Jugendmedizin in die Landarztquote einbezogen werden.

Der BDI begriit diese Regelung ausdriicklich.

Die Dauer der verpflichtenden hausérztlichen Tétigkeit nach Abschluss der Weiterbildung ist
auf einer Dauer von mindestens zehn Jahren in Vollzeit als Grundsatz festgesetzt.

Der BDI sieht den Grundsatz der zehnjéhrigen verpflichtenden Tétigkeit in Vollzeit
nach Abschluss der Weiterbildung als problematisch an. Mit der Festlegung der ver-
pflichtenden hausirztlichen Titigkeit auf Vollzeit, wird der Lebensrealitat junger Arz-
tinnen und Arzte im Hinblick auf Elternzeit und/oder Mutterschutz nicht entsprochen.
Der BDI empfiehit eine Méglichkeit der Absolvierung der Weiterbildung in Teilzeit und
Ausnahmen in der Schwangerschaft sowie im Nachgang der Schwangerschaft.

Der oder die Verpflichtende hat die Méglichkeit, nach Erhalt der Approbation oder bis zu 12
Monate nach Beginn der Weiterbildung in ein anderes Fachgebiet zu wechseln, wenn in die-

sem Fachgebiet besonderer Bedarf besteht.

Der BDI begriift diese Regelung ausdriicklich,
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§ 3 Vertragsstrafe

Bewerberinnen und Bewerber, verpflichten sich zu einer Vertragsstrafe von 250.000 Euro,
wenn Sie den vertraglichen Verpflichtungen nach § 1 nicht nachkommen.

BDL:

Im Falle einer besonderen Harte auf Antrag, kann von der Vertragsstrafe ganz, teilweise o-
der zeitweise abzusehen.

Es ist nicht eindeutig, was zu einer besonderen Harte qualifiziert. Der BDI empfiehit
eine gesetzliche Definition der besonderen Harte.

§ 4 Auswahiverfahren

GemanR den Vorgaben zum Auswahlverfahren werden insbesondere Jurorinnen und Juroren
der verschiedenen Fachgruppen benétigt, die einschldgige Erfahrungen in der hausarztli-
chen Versorgung besitzen.

BDI:

Der BDI steht dem Freistaat Thuringen bei der Umsetzung der beabsichtigten Landarztquote
gerne als Partner zur Verfligung und kann hierfur den Bereich seiner Mitglieder Internistin-
nen und Internisten in der hauséarztlichen Versorgung als Jurorinnen und Juroren zur Verfu-
gung stellen.

Der BDI begriift die Regelungen in § 4 und stellt fiir die Auswahlgesprache qualifi-
zierte Internistinnen und Internisten aus der hausérztlichen Versorgung in Thiiringen
als Jurorinnen und Juroren gerne zur Verfiigung.

Stellungnahme des BDI e.V. vom 16.02.2023 5




Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThilrBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angahen — soweit flr sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemaft § 5 Abs, 1 ThirBetelldokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. lhr inhaltlicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thuringer Landtags verdffentlicht, wenn Sie Ihre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausfiillen und zusammen mif der Sz‘eﬁungnahme senden!

Zu weEchem Gesetzentwurf haben Sie sich schnftllch geauf&ert (Tltel des Gesetzentwurfs)?

Entwurf eines Thilringer Gesetzes iiber die Unterstiitzung der Sicherstetlung der hauséirztlichen Versorgung in
Gebieten mit besonderem 8ffentlichen Bedarf { Thitringer Haus#rztesicherstellungsgesetz — ThiirHSiG)

| Haben Sie sich als Vertreter einer juristischen Person g'eéurlért' d. h. als Vertreter einer
o Vereinigung. naturlicher Personen oder Sachen {z.B. Verein, GmbH AG, emgetragene PRI
100 Genossenschaft oder oﬁentilche Anstalt Korperschaft des oﬁentllchen Rechts Stlftung des '

..__:;'offentnchenRechts)? L L L -
- 3:_' 1§ 5 Abs. 1 Nr. 1, 2ThurBele1!dokG Hlnwels Wenn neln, dann welter mlt Fragez Wenn ja dann welter mlt Frages) R

*IName Organisationsform

“{ Deutsches Forschungsinstitut fiir 6ffentliche
Verwaltung,
.| Projektstelle Jugend-Check Thiiringen beim
i Kompetenzzentrum Jugend-Check

Anstalt des 8ffentlichen Rechts

Deutsches Forschungsinstitut fiir 6ffentliche

" 1 Geschéfts- oder Dienstadresse
i Verwaltung

: | Stralte, Hausnummer {oder Postfach) Seydelstrafic 18

Postleitzahl, Ort

10117 Beriin
2. Haben Sie sich als natiirliche F'erson geauf&ert d h als Prlvatperson’? B
"0 4§ 5 Abs. 4.Nr. 1, 2 ThirBeteildokG) : RS L S

s Name Vorname

o ] Geschéfts- oder Dienstadresse O Wohnadresse

_wnf (Hinwels: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
L) wird in keinem Fall verdffentiicnt.)

.| Strae, Hausnummer

o -| Postleitzahl, Ort




: Was lst derSchwerpunkt lh_rer inhaltlichen oder beruflichen Tatlgkeit’? o

{§ & Abs. 1 Nr. 3 ThurBeteildokG)

| Die Duechfithrung des Jugend-Check Thiiringen, Im Rahmen des Jugend-Checks werden Gesetzentwiirfe
.| der Thitringer Landesregierung auf ihre modglichen Auswirkungen auf junge Menschen gepriift. So werden
beabsichtigte und nicht beabsichtigte Auswirkungen der Vorhaben auf junge Menschen sichtbar. Der

_' | Jugend-Check Thiiringen wird derzeit in einem dreijahrigen Modellprojekt erprobt (2022 — 2025). Er ist
- | ein Projekt des Deutschen Forschungsinstituts fiir Sffentliche Verwaltung und wird vom Thiiringer
-t | Ministerium fiir Bildung, Jugend und Sport gefSrdert. Grundlage fiir den Jugend-Check Thiiringen ist der

Kabinetisbeschluss des Thilringer Kabinetts vom 23, November 2021.

S Haben SE¢ in Ihrem schriftlichen Béitragi die"én'twor'_fehe'n Ré'géi_t'J_n_ge:n'ins'_g'esémt eher

I beflrwortet,
B abgelehnt,
| erganzungs- bzw. anderungsbediirftig eingeschétzt?

| Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Keraussage) Ihres schriftichen Beitrages zum
+ | Gesetzgebungsverfahren zusammen!

| (§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBetelldokG)

Gesetzentwiirfe der Thiiringer Landesregierung werden vor dem zweiten Kabinettsdurchgang durch die
/| Projekistelle Jugend-Check Thiiringen (ProJCT) auf ihre Auswirkungen auf junge Menschen tiberpriift, Die
1 Ergebnisse der wissenschaftlichen Analyse werden als Jugend-Checks verdffentlicht, welche die

i g méglichen Auswirkungen und betroffene Gruppen junger Menschen detailliert aufzeigen und durch
| Quellenangaben belegen. Durch die ProICT erfolgt keine Bewertung des Gesetzentwurfs.

L Im vorliegenden Jugend-Check weisen wir auf mégliche Auswirkungen der geplanten Einfiihrung einer

| neuen Vorabquote fiir die Zulassung zum Medizinstudium hin. Bewerberinnen und Bewerber fiir den

.| Studiengang Medizin in Thiiringen sollen im Rahmen einer neuen Vorabquote zum Studium zugelassen
| werden kénnen, indem sie sich in einem 6ffentlich-rechtlichen Vertrag u.a. dazu verpflichten, zehn Jahre
| lang eine hausirztliche Titigkeit in einem Thiiringer Bedarfsgebiet auszutiben. Das dafiir vorgesehene
| zweistufige Auswahlverfahren kann dazu fiihwen, dass in Zulkunft weitere junge Menschen eine Aussicht
~| auf ihren Wunschstudienplatz haben, die iiber die Abiturbestenquote allein nur wenig Chancen darauf

o | hitten. Cber die Vorabquote aufgenommenen Studierenden soll eine Vertragsstrafe drohen, wenn sie der

| Verpflichtung aus dem &ffentlich-rechtlichen Vertrag nicht nachkommen. Zudem kénnen sie ihre
| Facharztrichtung nur auf Antrag wechseln. So kénnten Medizinstudierende, die {iber die Vorabquote ihren

._ -| Studienplatz erhalten haben, in ihrer Berufsfreiheit eingeschrinkt werden und weniger flexibel ihr Leben
~-| ausgestalten. Junge Erwachsene befinden sich hiiufig in der Phase der Partnerfindung und

.| Familiengriindung. Diese Phase kénnte durch die Eingehung der Verpflichtung erschwert werden. Durch
| die Verpflichtung nach Beendigung der Ausbildung zur Hausérztin oder zum Hausarzt in einem

‘| Bedarfsgebiet titig zu werden, kénnte die hausirztliche Versorgung in Thiiringer Bedarfsgebieten auch flir

junge Menschen langfiistig gesichert werden. Gerade junge Menschen sind auf eine wohnortnahe

: Versorgung angewiesen, da sie 6fter noch kein eigenes Auto besitzen und daher 6fter den ifentlichen
w7 Nahverkehr nutzen oder zu Fufl gehen,

o Wurden Sie von der Landesreglerung gebeten einen schrtfti;chen Be;trag zum -

o ' Gesetzgebu ngsvorhaben emzurelchen'?
(G 5 Abs. I NR B ThUrBetelldokG)

X j& (Hinweis: weiter mit Frage 6) [l nein

- .| Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich gedufert?

I In welcher Form haben Sie sich gesuBert?

oo per E-Mail




o per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlei im Auftrag emes Auftraggebers mlt schrifthchen Beltragen

B.. am Gesetzgebungsverfahren beteiligt?
"7 (§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThirBeteildokG)

A0 ja X nein (waiter mit Frage 7)

| wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie fhren Auftraggeber!

i St;mmen Sie einer Veroffentl:chung [hres schnfthchen Bettrages in der '

7o Betelilgtentransparenzdokumentation zu’? R
’ (§ 5 Abs. 1 Satz 2 ThirBetelldokG) - L

X ja 0 nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Volilstindigkeit der Angaben. Anderungen
in den mitgeteilten Daten werde ich unverziiglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Ort,Datum ...~ o D Unterschirift: e

Berlin, 18.04.2023

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichung in der BTD bearbeitet.




Jugend-Check

THURINGEN

Ergebnisse der Einbindung junger Menschen in Thiiringen
zum Thiiringer Hausirztesicherstellungsgesetz (ThiirHSiG)
(Stand des Entwurfs: 24.01.2023)

Der Jugend-Check Thilringen ist ein Instrument der Gesetzesfolgenabschitzung. Bei Gesetzentwiirfen mit besonderer Relevanz fir
junge Menschen in Thiringen kdnnen diese ihre Einschitzungen zum Gesetzentwurf einbringen.

Von jungen Menschen erwartete Folgen

Sicherstellung der drztlichen Versorgung

Viele Teilnehmende haben ihre Erwartung geduRert, dass die vom Gesetzentwurf vorgesehene Landarzt-
quote zu einer Abmilderung von méglichen Engpissen in der hausérztlichen Versorgung filhren kénnte.

Ubergang Kinder- und Jugendmedizin zur Allgemeinmedizin

e Fiir junge Menschen sei dies vor allem mit Bezug auf den Ubergang von einer Kinder- und Jugend-
4rztin bzw. einem Kinder- und Jugendarzt zu einer Allgemeinmedizinerin bzw. -mediziner wichtig.
So berichteten einige Teilnehmende, dass sie dabei Schwierigkeiten haben oder hatten eine Haus-
drztin oder einen Hausarzt zu finden, die oder der noch Neupatientinnen und -patienten aufnimmt.
Einige Teilnehmende nahmen an, dass sich diese Situation durch die Einflihrung der Landarztquote
in der Zukunft verbessern kénnte.

Schwachstelle Neuaufnahmen

e Andere hingegen wiesen darauf hin, dass Gebiete in denen es bereits Hausérztinnen und -drzte
gibt, die aber kaum Neupatientinnen und -patienten aufnehmen, nicht unbedingt als Bedarfsge-
biete gelten. Der Gesetzentwurf hitte somit keine Auswirkungen auf diese Situationen.

Erreichbarkeit fiir junge Menschen

o Mitder Umsetzung der Landarztquote und der daraus folgenden méglichen verbesserten drztlichen
Versorgung im lindlichen Raum, kénnte es einigen Teilnehmenden zufolge fiir junge Menschen
kiinftig leichter sein, selbststindig ihre Hausirztin bzw. ihren Hausarzt zu erreichen, ohne auf Be-
zugspersonen mit Auto angewiesen zu sein,

»  Gerade die jingeren Teilnehmenden duRerten, dass sie in der Regel von einer erwachsenen Person

zur Arztin bzw. zum Arzt begleitet werden. Teilnehmende, die in eher

landlichen Gegenden leben, schilderten, dass es bei langen Wegen uIrgendwer hat immer
zur Arztpraxis schwierig sein kann eine Person zu finden, die genug | ein Auto und Zeit mich
Zeit habe, sie zur Arztin bzw. zumn Arzt zu begleiten. Teils berichteten zu fahren.”

die Teiinehmenden aber auch von sozialen Netzwerken, welche hier — /_—"
Abhilfe schafften,

Fin Teil der Teilnehmenden gab an, in Gebieten mit guter hausirztlicher Versorgung zu leben und durch die

Umsetzung des Gesetzentwurfs keine Folgen fiir ihre
drztliche Versorgung ZU erwarten. ,,MiCh betrifft es eigenﬂich nICht, weil
ich viele Hausérzte in der Nahe habe."
L
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Einfachere Zugangsmiglichkeit zum Medizinstudium

o Die Teilnehmenden gingen davon aus, dass durch die Landarztquote die Chance einen Medi-
zinstudienplatz zu erhalten fir Personen mit schlechterem Schulnotenschnitt wichst, weil die
Landarztquote schulnotenabhiingigen Kriterien eine vergleichsweise geringere Bedeutung zu-
messen soll,

s So wurde diskutiert, ob eine Ursache fiir einen Mangel an |  vielleicht liegt der Haus#rzte-

Hausarztinnen und Hausirzten gerade in landlich gepragten mangel ja auch am NC.“
Gebieten die grofe Bedeutung exzellenter Schulnoten im
Vergabeverfahren fir Medizinstudienplitze sei. L

Eingeschrinkte Entwicklungsméglichkeiten im Studium und mégliche psychische Belas-
tungen

Die im Gesetzentwurf vorgesehene Verpflichtung fiir Studierende der Landarztquote, nach Abschluss der
Ausbildung zehn Jahre in der hausirztlichen Versorgung in einem Thiiringer Bedarfsgebiet tdtig zu sein,
kénnte einigen Teilnehmenden zufolge die Freiheiten und Entwicklungsmoglichkeiten der Studierenden
stark einschranken.

Einschrankungen aufgrund der Festlegung der Berufs- und Facharztrichtung

e Sokénnten diese ihre Berufs- und Facharztrichtung spiter nicht mehr so einfach @ndern. Sie kénn-
ten auch nicht mehr so einfach umziehen oder z.B. ein paar |ahre in der Forschung arbeiten, bevor
sie ihre zehnjahrige Tatigkeit in der hausérztlichen Versorgung beginnen.

Mébgliche Belastungen durch langfristige Verpflichtung

¢ Weiterhin wurde angesprochen, dass die langfristige Verpflichtung zu einer psychischen Belastung
fihren konne. Dies hinge jedoch von der individuellen Person ab. Die Teilnehmenden stellten fest,
dass es einigen jungen Menschen leichter fallen wiirde eine langfristige Verpflichtung einzugehen,
als anderen. Sie gingen davon aus, dass einige junge Menschen bereits gut genug {iber das Medi-
zinstudium und den Beruf der Hausérztin bzw. des Hausarztes informiert seien. Diese jungen Men-
schen kénnten sich iiber ihire Praferenzen schon so bewusst sein, dass sie auch in spéteren Jahren
mit den Verpflichtungen, die mit der Landarztquote einhergehen, glticklich sein kénnten. Anderen
jungen Menschen ginge es im selben Alter jedoch nicht so. Diese kénnten ihre Entscheidung, sich
tiber die Landarztquote zu verpflichten, spiter bereuen und mit der eingeschlagenen Richtung un-
gliicklich sein.

Mégliche Belastungen durch Unklarheit des Einsatzgebietes

«+  Eine weitere psychische Belastung kénnte fiir die Studierenden der Landarztquote dadurch entste-
hen, dass sie bei ihrer Verpflichtung nicht genau wissen, wo genau sie spiter als Hausérztin oder
Hausarzt eingesetzt werden. Die Teilnehmenden sprachen dariiber, dass gerade junge Menschen,
die in einem bestimmten Gebiet in Thiiringen verwurzelt sind, unter dieser Unsicherheit leiden
kénnten. Denn es wire nicht sicher, dass sie spiter in ihr soziales Umfeld zurlickkehren kénnen.

e DieTeilnehmenden merkten an, dass diese Unsicherheit auch dazu ftihren kdnnte, dass junge Men-
schen aus lindlichen Gebieten sich gar nicht erst auf die Landarziquote bewerben,
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Sicherung und Schaffung von Ausbildungsplitzen in Bedarfsgebieten

e Mit der einzufithrenden Landarztquote kénnten den Teilnehmenden zufolge Ausbildungspldtze im
medizinischen Bereich gesichert und neugeschaffen werden, wenn durch sie neue Praxen in Be-
darfsgebieten entstehen oder bestehende erhalten bleiben kénnen. Einige Teilnehmende wiesen
darauf hin, dass Hausarztpraxen mitunter Ausbildungsplatze schaffen, von denen insbesondere
junge Menschen in lindlich geprigten Gebieten profitieren, die zum Beispiel medizinische Fachan-
gestellte werden mochten.

Keine Auswirkungen auf grundlegende Problematiken

e Die im Gesetzentwurf vorgesehene Landarztquote kénnte den Teilnehmenden zufolge eventuell
nicht ausreichen, um die hausirztliche Versorgung in Bedarfsgebieten sicherzustellen. Einige Teil-
nehmende gingen davon aus, dass der Anreiz, (ber die Landarztquote gegebenenfalls leichter in
das Medizinstudium zu kommen, nicht ausreichen kdnnte, um junge Menschen dazu zu motivieren,
sich zu verpflichten,

s Das liege auch daran, dass der Gesetzentwurf keine Auswirkungen auf die ~Hausarzt sein ist
zugrundeliegenden Ursachen eines Arztemangels habe, wie zum Beispiel langweilig.”
eine geringe Attraktivitit des lindlichen Raums oder ein schlechtes Image
des Berufs als Hausdrztin oder Hausarzt,

¢ |n diesem Kontext sprachen die Teilnehmenden auch (ber zusitzliche Belastungen von praktizie-
renden Hausarztinnen und Hausdrzten durch fehlende digitale Infrastruktur fur die Praxen sowie
ein UbermaR an Biirokratie. So kénne gerade filr junge Haus#rztinnen und Hausérzte die Biirokra-
tie, die bei einer Praxisgriindung auf sie zukommt, abschreckend sein. Dies kénne inshesondere
problematisch sein, wenn in den nichsten Jahren viele Hausarztpraxen schlieRen, weil erstmal
keine Nachfolge fir sie gefunden werden kann,

Anmerkungen und Fragen junger Menschen

Wirtschaftlichkeit von Hausarztpraxen

s Mehrmals warfen die Teilnehmenden Fragen zur Wirtschaftlichkeit von Hausarztpraxen in diinnbe-
siedelten Gegenden auf. So wurde angemerkt, dass es ungerecht sei einer Person im Rahmen der
Landarztquote nach Beendigung der Berufsausbildung eine Praxis zuzuteilen, die zum Beispiel we-
gen einer geringen Patientenzahl aufgrund der Lage nur wenig oder gar keinen Gewinn abwerfe.
Wichtig sei daher eine finanzielle Unterstiitzung fiir junge Hausarztinnen und -drzte bei einer Pra-
xisneugrindung oder -ihernahme.

Studienabbruch

¢ Eine weitere offene Frage war, was passiert, wenn Bewerberinnen oder Bewerber der Landarzt-
quote das Studium vorzeitig abbrechen. Die Teilnehmenden fragten sich, ob in einem solchen Fall
eine Vertragsstrafe zu entrichten sei und wenn ja, in welcher Hohe.
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Vertragsstrafe

s Zur Vertragsstrafe fragten sich die Teilnehmenden zudem,
was passiere, wenn eine verpflichtete Person diese nicht zah-
len kénne. Des Weiteren fragten sich die Teilnehmenden, ob
es nicht besser sei auf eine Vertragsstrafe zu verzichten und
noch stirker als bisher auf (monetire) Anreize zu setzen, um

junge Arztinnen und Arzte von einer Ansiedelung in Bedarfs- —V

gebieten zu dberzeugen.

Versorgung mit Kinder- und jugendirziinnen und -4rzten

e Mit Bezug auf die Verteilung der in Bedarfsgebieten zu besetzenden Kassensitze stellten die Teil-
nehmenden die Frage, wie groR der Anteil der Kinder- und Jugendirztinnen und -drzte unter ihnen
sein wird. Diese seien fUr junge Menschen von besonderer Bedeutung und die Folgen des Gesetz-
entwurfs fiir junge Menschen hingen auch davon ab, wie er die Versorgungslage in diesem Bereich

beeinflusst.

Weitere ldeen zur Verbesserung der Versorgung: Apotheken, OPNV,

» SchlieRlich brachten die Teilnehmenden einige Gedanken und Ideen an, um im Zusammenspiel mit
der Landarztquote die medizinische Versorgung in Bedarfsgebieten zu verbessern, So miisse auch
eine gute Apothekenanbindung sowie Barrierefreiheit und Erreichbarkeit mit dem &ffentlichen
Nahverkehr insbesondere von lindlich gelegenen Arztpraxen sichergestellt werden. Zudem spra-
chen die Teilnehmenden darliber, dass eine schnellere Digitalisierung gerade in lindlichen Gebie-
ten wichtig sei, um zum Beispiel Rezeptbestellungen zu vereinfachen.

Methodischer Hintergrund

Die hier dargestellten erwarteten Folgen sind das Ergebnis einer eintigigen Partizipationsveranstaltung mit
41 jungen Thiiringerinnen und Thiringern im Mérz 2023. Dabei setzten sich die jungen Teilnehmenden mit
dem o.g. Gesetzentwurf auseinander und sammelten mégliche Folgen desselben aufihre Lebenswelten. Die
Teilnehmenden sind Teil eines Pools junger Menschen, welche mittels geschichteter Zufallsstichprobe zur
Teilnahme am Jugend-Check eingeladen wurden. Die zustande gekommene Gruppe ist nicht représentativ

ftir alle jungen Menschen in Thiiringen.

.Die Vertragsstrafe ist nicht so
gut, weil man auch Stimmungs-
schwankungen hat, Warum nicht
lieber eine Belohnung?*

Digitalisierung
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Jugend-Check Thiiringen

Der jugend-Check Thitringen ist ein instrument der Gesetzesfolgenabschitzung, Mit thm werden die Auswirkungen von Gesetzes-
vorhaben auf junge Menschen in Thiringen zwischen dem Eintritt in dia Sekundarstufe bis zum Ende der Ausbildung aufgezeigt.

Entwurf eines Thiiringer Gesetzes iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der haus-
drztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem dffentlichen Bedarf (Thiiringer Haus-
drztesicherstellungsgesetz ~ ThiirHSiG) (Stand: 24.01.2023)

Das Gesetz hat das Ziel die hausiirztliche Versorgung in Thilringen, insbesondere in den ldndlichen Gegen-
den, langfristig sicherzustellen.' Dazu soll eine Vorabguote fiir die Zulassung zum Medizinstudium einge-
fuhrt werden, bei der sechs Prozent der in Thilringen verfiigbaren Studienplitze fiir Humanmedizin an Per-
sonen vergeben werden sollen, die zuvor einen &ffentlich-rechtlichén Vertrag mit dem Land Thilringen ab-
schlieRen, der sie dazu verpflichtet, nach abgeschlossener Berufsausbildung zehn [ahre in einem ausgewie-
senen Thilringer Bedarfsgebiet als Hausirztin oder Hausarzt zu arbeiten.

Fol gende zentrale Auswirkungen wurden |dent|ﬁzrert

Bewerbermnen und Bewerber ﬂJr den Studlengang Medlzm in Thﬂnngen sollen im Rahmen
1. einer neuen Vorabquote zum Studium zugelassen werden kénnen (§ 1 Abs. 1ThurHS|G) in-
RO “dem sie sich in einem offentlich-rechtlichen Vertrag u.a. dazu verpﬂichten zehnjahre lang ¢
“7 . eine hausdrztliche Tatigkeit in einem Thiringer. Bedarfsgeblet auszuilben (§.1 Abs, 1 N2
s '_'ThurHSlG) Das dafﬂrvorgesehene zweistufige. Auswahlverfahren (§ 4ThurHStG) kann dazu .- _
- fidhren, dass in Zukunft weitere junge Menschen eine AUSS]Cht auf ihren Wunschstudlenpiatz s
~ " “haben, die iber die Abiturbestenquote allein nur wenig Chancen darauf hatten. Das kann =
" ihre Selbstbestimmung stirken, da sie nun ggf hohere Chancen haben |hremje elgenen le-
2 -_'bensentwurfzu fo]gen ' S R

RERC ::'--.Uber dle Vorabquote aufgenommenen Studaerenden soll eine Vertragsstrafe in Hohe von o
1 bis zu 250.000 € drohen, wenn sie der. Verpﬂlchtung aus dem dffentlich- rechtlichen Vertrag A
" nicht nachkommen (§ 1 Abs 3; 3ThurHS|G) Zudem kénnen sie ihre Facharztrlchtung nurauf -
o -iAntrag wechseln (§ 1 Abs. 2 ThirHSIG). So konnten Medlzmstudlerende die tiber die Vorab-'._
7" quote ihren Studienplatz erhalten haben, in ihrer Berufsfremmt emgeschrankt werden und
B "}wenlgerﬂexlbe! ihr Leben ausgestalten Junge Erwachsene befinden sich: hauﬁg in der Phase'_i._--.'
“ der Partnerfindung und Famillengrundung Dlese Phase konnte durch d|e Eingehung der Ver— e
_pﬂlchtung erschwert werden ' : L . i

e :Durch dle Verpfllchtung nach Beend:gung der Ausblldung zur Hausarztln oder zum Hausarzt-- S
.+ in einem Bedarfsgeblet tattg zu ' werden, kénnte die hausarztliche Versorgung in Thdrmger.ﬁ_._i
i Bedarfsgebleten auch ﬂJrJunge Menschen langfristig gesmhert werden. Geradejunge Men- i

“schen sind auf eine wohnortnahe Versorgung angewiesen, da sie &fter noch kein. elgenes g
o Auto be5|tzen und daher ofter den offentllchen Nahverkehr nutzen oder zu FuG gehen '

Partizipative Einbindung junger Menschen

Fiir diesen Jugend-Check wurden junge Menschen nach ihren Einschdtzungen zu méglichen Folgen des ge-
priiften Gesetzentwurfs befragt. Die Ergebnisse werden auf dem Beiblatt ,Ergebnisse der Einbindung junger
Menschen in Thiiringen zum Thiringer Hausirztesicherstellungsgesetz (ThurHSIG)" dargestellt.
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Betroffene Gruppen junger Menschen

Normadressatinnen und -adressaten sind in der fir den jugend-Check Thiringen relevanten Altersgruppe
junge Menschen, die in Thiiringen Humanmedizin studieren méchten. Das ist in Thilringen an einer staatli-
chen Hochschule nur an der Friedrich-Schiller-Universitidt (FSU) in Jena méglich, die seit dem Wintersemes-
ter 2021/2022 jedes Jahr 286 Studienplitze in der Humanmedizin anbietet.* Deutschlandweit bewarben sich
im Jahr 2021 (iber die Stiftung fiir Hochschulzulassung fir Sommer- und Wintersemester zusammen 54.063
Personen, wovon letztlich 11919, also ca. ein Fiinftel, das Medizinstudium an einer éffentiichen Universitat
beginnen konnten.

Weitere Normadressatinnen und -adressaten sind junge Menschen, die tiber diese Vorabquote zum Medi-
zinstudium zugelassen wiirden und einen der 17 betroffenen Jenaer Medizinstudienplitze erhalten.s

Betroffen sind zudem junge Menschen, die in Thiiringen in einem Bedarfsgebiet® leben und ihre hausérztii-
che Versorgung vor Ort nutzen (werden), sowie junge Menschen, die in einem Bedarfsgebiet leben und
wohnortnah in einer Arztpraxis eine Ausbildung absolvieren bzw. dies gerne in Zukunft tun wilrden {z.B. als
medizinische Fachangestellte oder -angestellter).

Auswirkungen auf junge Menschen

Betroffene Lebensbereiche

B4 Familie [ Freizeit/Kultur Bildung/Erziehung/Arbeit X Umwelt/Gesundheit O Politik/Gesellschaft

Chancen und Einschrinkungen fiir Studieninteressierte durch neues Zugangsverfahren
zum Medizinstudienplatz

§§ 1 Abs. 1; 4 ThiirHSIG

Durch die Neuregelung sollen Bewerberinnen und Bewerber fiir den Studiengang Medizin an der Hoch-
schule Jena im Rahmen einer neuen Vorabquote zum Studium zugelassen werden kénnen, vgl. § 1 Abs. 1
ThitrHSIG. Dafiir miissen sie sich In elnem &ffentlich-rechtlichen Vertrag gegentiber dem Freistaat Thirin-
gen dazu verpflichten, sich unverzilglich nach Abschluss thres Studiums zur Fachérztin oder zum Facharzt
weiterzubilden, nach Abschluss der Weiterbildung eine hausirztliche Tétigkeit in einem Thiringer Bedarfs-
gebiet aufzunehmen und diese Titigkeit mindestens zehn Jahre in einem Thiiringer Bedarfsgebiet auszu-
tben, vgl. § 1 Abs. 1 Nr. 2 ThiirHSIG.

Die Bewerberinnen und Bewerber flir die Zulassung im Rahmen der Vorabguote sollen durch ein gesonder-
tes zweistufiges Auswahlverfahren ausgewihlt werden, §§ 1 Abs. 1 Nr. 1; 4 ThiirHSiG. Dabei soll durch ein
Punktesystem, bei dem z.B. das Ergebnis eines Studierfahigkeitstests doppelt so viel zihlen soll wie die
Abiturdurchschnittsnote, die Eignung der Bewerberinnen und Bewerber festgestellt werden, vgl. § 4 Abs. 2
ThurHSIG.

Die vom Gesetzesentwurf vorgesehene Vorabquote, die mitunter auch Landarztquote genannt
wird,” stellt fiir Studienanfingerinnen und -anfinger eine zusétzliche Zugangsmoglichkelt in das
Medizinstudium dar. Das dafur vorgesehene zweistufige Auswahlverfahren kann dazu fiihren, dass
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in Zukunft weitere junge Menschen eine Aussicht auf ihren Wunschstudienplatz haben, die (iber
die Abiturbestenquote allein nur wenig Chancen darauf hitten. Somit kdnnte Studieninteressier-
ten, die eine etwas schlechtere Abiturdurchschaittsnote als 1,0 haben, und die sich aber auf die
Bedingungen der neuen Vorabguote einfassen méchten, der Weg ins Studium erleichtert werden.
Das kann ihre Selbstbestimmung stirken, da sie nun ggf. héhere Chancen haben, auch mit einem
etwas schlechterem Schulabschluss einen Medizinstudienplatz zu bekommen und so ihrem eigenen
Lebensentwurf zu folgen. Denn die Entscheidung tiber die Zulassung zu einem Studium kann die
Grundlage fiir das weitere Erwerbsleben und die Berufswahl darstellen.® Ftir den Fall, dass es auf
die neue Vorabquote viele Bewerberinnen und Bewerber mit hoher Abiturdurchschnittsnote und
guten weiteren Qualifikationen gibt, kénnte dieser Effekt der neuen Quote jedoch nur einge-
schrinkt zum Tragen kommen.* Zudem gibt es mit dem Auswahlverfahren der Hochschulen und
.1 der Zusitzlichen Eignungsquote auch jetzt schon Zugangswege, die nicht ausschlieRlich Schulno-
ten in Betracht ziehen. Es bleibt daher abzuwarten, filr wie viele junge Menschen der Weg tiber die
neue Vorabquote attraktiver erscheint als die bereits bestehenden Wege ins Medizinstudium.

Neben jungen Menschen mit etwas schlechterer Abiturdurchschnittsnote kénnten zudem Zweit-
studienbewerberinnen und -bewerber, die bisher nur liber eine eigene Vorabquote zum Studium
zugelassen werden®, durch die Einfilhrung der neuen Vorabquote ebenfalls gréRere Chancen auf
einen Medizinstudienplatz haben. Mit der neuen Vorabquote wird ihnen eine weitere Méglichkeit
erdffnet sich auf einen Medizinstudienplatz zu bewerben und werden damit ihre Bildungsméglich-
ketten gestirkt.

Etwas geringere Chancen auf eine Zulassung zum Medizinstudium haben dagegen die jungen Men-
schen, die sich nicht Uber die neue Vorabquote bewerben.” Denn die Vergabe von 17 Studienplitzen
nach der neuen Vorabquote filhrt dazu, dass das Studienplatzkontingent, welches iiber die anderen
Zulassungsquoten vergeben wird, sinkt.» Fir diese junge Menschen werden die Bildungsméglich-
keiten daher eingeschrankt. Die Anzahl der Medizinstudienpliatze wurde zum Wintersemester
2021/2022 zwar insgesamt erh&ht", allerdings werden diese Studienplitze bisher nicht nach der
neuen Vorabquote vergeben.s Zudem Ubersteigt das Interesse an Medizinstudienplitzen weiterhin
erheblich die vorhandenen Plitze.

Die geplante Einfthrung der Vorabquote kénnte sich zudem indirekt auf alle Bewerberinnen und
Bewerber auf einen Medizinstudienplatz auswirken. Denn die geplante Vorabquote kann dazu fiih-
ren, dass sich allgemein mehr junge Menschen, die sich fiir ein Medizinstudium interessieren, Ge-
danken dazu machen, ob sie spiiter auch unabhingig von der neuen Vorabquote als Hausarztin oder
Hausarzt in Bedarfsgebieten arbeiten méchten. Gerade junge Menschen denken bel einer Titigkeit
als Arzt oder Arztin eventuell nicht direkt an die Arbeit in einer Hausarztpraxis. So zeigen aktuelle
Daten, dass Studierende sich eher spater im Studium, und damit nach ersten Praxiserfahrungen,
stérker fur die Allgemeinmedizin interessieren. Die frithere Auseinandersetzung mit dem Arbeits-
feld Allgemeinmedizin kénnte mit Einfuhrung der sogenannte Landarztquote daher zunehmen.

Einschrinkung der Lebensgestaltung fiir Medizinstudierende der Vorabquote
§§ 1 Abs. 1Nr.2; 3; 3 ThiirHSIG

Im Rahmen der neuen Vorabquote verpflichten sich Medizinstudierende in einem &ffentlich-rechtlichen
Vertrag gegeniiber dem Freistaat Thiringen, sich unverziiglich nach Abschluss ihres Studiums zur
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Fachérztin oder zum Facharzt weiterzubilden, nach Abschluss der Weiterbildung eine hausérztliche Tatig-
keit in einem Thiiringer Bedarfsgebiet aufzunehmen und diese Titigkeit mindestens zehn [ahre in einem
Thilringer Bedarfsgebiet auszuilben, vgl. § 1 Abs. 1 Nr. 2 ThiirHSIG.

Zur Absicherung der Verpflichtungen der Bewerberinnen und Bewerber sieht der Gesetzentwurf die Ein-
fithrung einer Vertragsstrafe in Hohe von bis zu 250.000 Euro vor.® Eine solche Vertragsstrafe soll dem
Vertragspartner {den durch die Vorabguote zugelassenen Medizinstudierenden) auferlegt werden kénnen,
sollten die aus dem dffentlich-rechtlichen Vertrag erwachsenen Verpflichtungen nicht eingehalten werden,
beispielsweise wenn sie den Freistaat Thiiringen verlassen, um als Fach#rztin oder Facharzt in einem ande-
ren Bundesland zu arbeiten, vgl. §§ 1 Abs, 3; 3 Abs, 1 TharHSIG.

Bel einer besonderen Hirte soll es jedoch moglich seln, die Dauer der Verpflichtung zu veréndern und von
der Vertragsstrafe ganz, teil- oder zeitweise abzusehen, vgl. § 3 Abs. 2, 3 ThirHSIG. Dies soll durch eine
Rechtsverordnung ndher bestimmt werden.

Durch die Vertragsstrafe bei Nichterfiillung der im &ffentlich-rechtlichen Vertrag festgelegten Ver-
pflichtung kénnten Medizinstudierende, die tiber die Vorabquote ihren Studienplatz erhalten ha-
ben, in ihrer Berufsfreiheit und in der Ausgestaltung ihres Lebens eingeschrinkt werden. Denn
mit der Zulassung tiber die Vorabquote gehen junge Menschen auch die Verpflichtung ein, ihren
Beruf fiir mindestens zehn Jahre in Gebieten mit besonderem ffentlichen Bedarf, welche voraus-
sichtlich oftmals in lindlichen Gebieten sein werden, auszutlben. Lindliche Gebiete verfligen hiu-
fig Uber eine eingeschrankte &ffentliche Infrastruktur, darunter z.B. auch ein gering ausgebauter
Nahverkehr,” welcher u.a. die Erreichung von Freizeit- und Kulturangeboten® erschweren kann. Die
drohende Vertragsstrafe kbnnte daher dazu fiihren, dass junge Menschen ihre Lebensfithrung be-
reits im Studium im Hinblick auf die Verpflichtung kiinftig in einem lindlichen Gebiet tétig zu wer-
den, einschranken, Denn junge Erwachsene hefinden sich hiufig in der Phase der Partnerfindung
und Familiengriindung.® Es kénnte jedoch fiir Partnerinnen und Partner schwieriger sein, eine Stelle
in der gleichen landlichen Gegend zu finden, als es in einer gréferen Stadt der Fall wire. Andere
- bereits bestehende - Férderungsmoglichkeiten fir mehr Land4rztinnen und Landirzte in Thilrin-
gen kinnten in dieser Hinsicht weniger einschrinkend sein.»

Junge Menschen, die als Minderjghrige ein Medizinstudium uber die neue Vorabquote aufnehmen
und vertreten durch ihre Eltern ginen éffentlich-rechtlichen Vertrag mit dem Freistaat Thiringen
abschlieen, kdnnten durch die geplante Vertragsstrafe besonders in ihrer Selbstbestimmung ein-
geschrankt werden. Denn sie kdnnen die langfristigen Folgen einer solchen Verpflichtung bei Ein-
gehung des Vertrags gegebenenfalls noch nicht vollstiindig erfassen.” Haben sie den Vertrag bei-
spielsweise unter dringen der Eltern, ein Medizinstudium aufzunehimen, abgeschlossen, kénnte der
selbstbestimmte Wunsch, sich mit Erreichen der Volljihrigkeit vom Vertrag zu l6sen, nicht chne
weiteres realisiert werden. Dies Ist Im Geselzentwurf nicht gesondert beriicksichtigt, sondern bloR
tiber die Hartefallklausel maglich, Fir Minderjghrige kdnnte dies zu einer erhiihten Unsicherheit
bei der Bewerbung (iber die neue Vorabquote fiihren.

Die im Gesetzesentwurf vorgesehene Vertragsstrafe ktinnte zudem zu ungleichen Bedingungen fur
junge Menschen mit verschieden groflen finanziellen Ressourcen fthren. So kénnte es dazu kom-
men, dass einige Personen sich den Weg in das Medizinstudium ,erkaufen®, indem sie zwar den
dffentlich-rechtlichen Vertrag eingehen, sich dann aber von seiner Einhaltung durch die Zahlung
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der Vertragsstrafe ,freikaufen®.# Zwar kann durch die Héhe der Vertragsstrafe von bis zu 250.000€
davon ausgepangen werden, dass viele von diesem Weg abgeschreckt wiirden, es kann allerdings
nicht ganz ausgeschlossen werden, dass einige Personen diesen Weg fur sich wihlen. Denn ange-
sichts des stetigen Andrangs auf Medizinstudienplitze®, kénnte es sich eher lohnen, die Vertrags-
strafe zu zahlen und frither in den Berufseinstieg zu starten, als Uber das regulire Verfahren auf
einen Medizinstudienplatz zu warten. Junge Menschen mit gréferen finanziellen Ressourcen
und/oder entsprechender familisrer Unterstiitzung wiren dabel im Vorteil gegeniiber jungen Men-
schen ohne diese Mittel.»

Weiterhin kinnten junge Medizinstudierende der Vorabquote einen erhhten Druck versplren, ihr
Studium in der Regelstudienzeit erfolgreich abzuschliefen, um so ihre eingegangene Verpflichtung
zu erflllen. Das Medizinstudium kann an sich bereits einen hohen Grad an Stress und Angst mit
sich bringen, hinzu kommt der Konkurrenzkampf in Studium und Ausbildung. Studierende der Vor-
abquote kénnien aufgrund der eingegangenen Verpflichtung vermehrt von dieser psychischen Be-
lastung betroffen sein. Auch kénnten Zweifel an der getroffenen Entscheidung den psychischen
Druck zusatzlich erhdhen.»

Die vorgesehene Méglichkelt einer Hirtefallregelung kinnte hier allerdings helfen, die psychische
Belastung etwas zu verringern. Denn sie kdnnte schwerwiegende materielle Folgen fur junge Men-
schen verhindern, welche die vertraglichen Bedingungen nicht erfullen kéinnen. Junge Medizinstu-
dierende der Vorabquote kiinnten so etwas beruhigter sein, dass etwa im Falle einer Arbeitsunfé-
higkeit, Moglichkeiten bestehen, von der Vertragsstrafe abzusehen. Allerdings ist, auch da die kon-
krete Ausgestaltung durch die geplante Rechtsverordnung noch nicht vorliegt, nichi klar, wie diese
in der Praxis definlert und ausgelegt werden wird, So ist z.B, nach unklar, wie mit jungen Menschen
umgegangen werden wird, die (lber die Vorabquote in das Medizinstudium gekommen sind, sich
spiter aber dazu entscheiden ihr Studium abzubrechen oder eine Zeit lang im Ausland Arbeitser-
fahrung sammeln méchten.=

Einschrinkung der Berufsfreiheit und des kiinftigen Wohnsitzes fiir Medizinstudierende
der Vorabguote

§ 1 Abs. 15. 1Nr. 2; Abs. 2 ThiirHSIG

Bewerberinnen und Bewerber auf die Medizinstudienpldtze der neuen Vorabquote an der Hochschule fena
miissen sich, um zugelassen zu werden, durch Abschluss eines éffentlich-rechtlichen Vertrags mit dem Frei-
staat Thiiringen w.a. dazu verpflichten, ,nach erfolgreichem Abschluss des Studiums eine Weiterbildung als
Fachiirztin oder -arzt fir Allgemeinmedizin oder als sonstige Fachdrztin oder -arzt, die zur Teilnahme an der
hausirztlichen Versorgung®s berechtigt, zu wihlen, und diese Tatigkeit mindestens zehn Jahre in elnem
Thiringer Bedarfsgebiet auszuiiben, vgl. § 1 Abs. 1 Nr. 2 ThiirHSIG.

Eine Anderung der Facharztrichtung nach Abschluss des 6ffentlich-rechtlichen Vertrags soll nach Erhalt der
Approbation und bis zu zwdlf Monate nach Beginn der Weiterbildung auf Antrag moglich sein, wenn ein
entsprechendes Bedarfsgebiet fiir die Facharztrichtung im Freistaat Thilringen besteht, vgl. § 1 Abs. 2 ThiirH-
SiG.

Durch die Einfiihrung der neuen Vorabguote kénnen junge Menschen, die iber diese Vorabquote
einen Medizinstudienplatz erhalten, in ihrer Berufsfreiheit eingeschrinkt werden. Denn um

5
Ein Projekt von
Freistaat Ministerium A
Projektstelte jugend-Check Thuringen Th ey ! flir Bildung, “ & Beutsches Forschungsinstitut
Seydelstrae 18 « 10117 Berlin Url ngen )ugend und Sport ¥ fur éffentliche Verwaltung




Jugend-Check

THURINGEN

zugelassen zu werden, verpflichten sie sich, nach dem Ende des Studiums eine Facharztweiterbil-
dung in einer Facharztrichtung zu machen, die zur hausirztlichen Versorgung berechtigt oder eine
weitere Fachrichtung, fur die ein besonderer Bedarf festgestellt werden kann.* Junge Menschen
késnnen dann also nach Beendigung ihres Studiums nicht mehr frei eine Facharztrichtung wahlen.
Allerdings sammeln junge Menschen hiufig erst im Laufe ihrer Ausbildung tiefergehende berufs-
spezifische Erfahrungen, die dazu fhren kdnnen, dass sich thre beruflichen und thematischen Prd-
ferenzen noch dndern.» So kédnnte ihnen erst in ihrer Ausbildung deutlich werden, welche spezifi-
schen Herausforderungen z.B. mit der Niederlassung als Haus#rztin oder Hausarzt einhergehen,*
Zwar kann die Facharztrichtung auf Antrag geindert werden,” jedoch sind junge Studierende der
neuen Vorabquote dabet abhiingig von dem aktuellen Bedarf an Fachérztinnen und -drzten und so-
mit weniger flexibel als ihre Kommilitoninnen und Kommilitonen.

Durch die vorgesehene Vorgabe, in einem Thiringer Bedarfsgebiet titig zu werden, werden junge
Menschen zudem in der Wahl ihres Wohnsitzes eingeschrankt. Das Bedarfsgebiet steht dabei im
Vorhinein nicht eindeutig fest.* Dies kénnte die Entscheidung fiir eine Bewerbung tiber die soge-
nannte Landarztquote fiir junge Menschen erschweren. Denn auch junge Medizinstudierende vom
Land, die sich in der Regel eher vorstellen kénnen, nach dem Studium wieder auf dem Land zu leben
und daort zu arbeiten®, kénnen sich nicht sicher sein, letztlich in ihrer Heimatregion arbeiten zu
lkBnnen.

Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung sowie von Ausbildungspldtzen in Bedarfs-
gebieten

§§1 Abs. 1 Nr. 2 lit. b; 2 THilrHSIG

Die Neuregelung sieht vor, dass Bewerberinnen und Bewerber nach dem Ende ihrer Ausbildung in einem
sog. Bedarfsgebiet als Hausirztin oder Hausarzt tatig werden sollen, vgl. §§ 1 Abs. + Nr. 2 lit. b; 2 THUrHSIG.
Die Feststellung eines Bedarfs soll nach § 100 Abs, 1S, 10der Abs. 3 des Fiinften Buches Sozialgesetzbuchs
(SGB V) durch den Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen gem. § 9o Abs. 15.15GB V, vgl. § 2 Abs,
1 ThUrHSIG erfolgen, Zusdtzlich soll das Landesgesundheitsministerium Thiiringen zusammen mit der Kas-
senirztlichen Vereinigung Thiiringen prognostizieren, ob zukiinftig in einem Gebiet ein besonderer Bedarf
bestehen wird, um dieses als Bedarfsgebiet zu qualifizieren, vgl. § 2 Abs. 2 THUrHSIG.

Durch die Verpflichtung nach Beendigung der Ausbildung zur Hausdrztin oder zum Hausarzt in ei-
nem Bedarfsgebiet titig zu werden, kénnte die hausirztliche Versorgung in Thiringer Bedarfsge-
bieten auch fiir junge Menschen langfristig gesichert werden. So kénnten junge Menschen, die in
Gebieten mit vormals unzureichender hausirztlicher Versorgung wohnen, schneller wohnortnah
eine Hausirztin oder einen Hausarzt finden, wenn Sie gesundheitliche Beschwerden haben. Gerade
junge Menschen sind auf eine wohnortnahe Versorgung angewiesen, da sie &fter noch kein eigenes
Auto besitzen und daher 6fter den &ffentlichen Nahverkehr nutzen oder zu FuR gehen.* Zwar kann
ein gutes soziales Netzwerk diesen Effekt abmildern, da z.B. die Eltern oder andere Bezugspersonen
mit Auto junge Menschen zur Arztin oder zum Arzt begleiten kénnen.+ Alterdings sind diese nicht
immer verfigbar oder anderweitig eingebunden, sodass die Zeitfenster zu denen sowohl die Arzt-
praxis gedffnet ist, als auch Bezugspersonen der jungen Menschen Zeit haben, diese zur Arztin oder
zum Arzt zu fahren, eingeschrinki sein kénnen.
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Die Sicherstellung einer ausreichenden hausirztlichen Versorgung kann dazu ftthren, dass es fir
junge Menschen leichter wird, erstmals eine Hausarztin oder einen Hausarzt zu finden. Denn junge
Menschen wechseln im Laufe des Jugendalters meist von einer Versorgung durch eine Kinderdrztin
oder einen Kinderarzt zu einer Hausirztin oder einem Hausarzt.* £s kann dabel varkommen, dass
wohnortnahe Hausérztinnen oder Hausirzte keine Neupatientinnen und -patienten aufnehmen.
Junge Menschen miissen daher teils lingere Wege In Kauf nehmen, um eine Arztin oder einen Arzt
zu erreichen, welche bzw. welcher Neupatientinnen und -patienten aufnimmt. Dies kénnte durch
die Einfithrung der neuen Vorabquote lingerfristig abgemildert werden. Auch junge Menschen, die
filr eine Ausbildung oder ein Studium ihren Wohnort wechseln und daher eine neue Hausérztin
oder einen neuen Hausarzt benétigen, kdnnten von einer gesicherten hausérztlichen Versorgung
profitieren,

Die Verpflichtung nach Beendigung der Ausbildung zur Hausirztin oder zum Hausarzt in einem
Bedarfsgebiet titig zu werden, kdnnte zur Schaffung und Sicherstellung von Ausbildungsplidtzen in
Hausarztpraxen in Bedarfsgebieten beitragen. Wenn Hausarztpraxen mit Hilfe der neuen Vorab-
quote erhalten bleiben oder neuersffnet werden und dann zusatzlich Ausbildungsplitze anbieten,
kénnten junge Menschen, die zum Beispiel den Beruf der bzw, des medizinischen Fachangestellten
ergreifen mochten und in den entsprechenden Bedarfsgebieten wohnen, besonders profitieren.

Anmerkungen und Hinweise

Nach in Kraft treten der Neuregelung soll die Wirkung des Gesetzes durch die Landesregierung erstmals
zum 31. Dezember 2026 evaluiert werden. Die Evaluation soll die VerhiltnismaRigkeit des Eingriffs in die
Berufsfreiheit gewihrleisten,# Durch die Evaluation zum 31. Dezember 2026 wadre die Stérke der Einschran-
kungen durch den sffentlich-rechtlichen Vertrag fir die ersten jungen Menschen, die iiber eine Vorabquote
einen Medizinstudienplatz in Thiiringen erhalten, indes noch nicht umfassend feststellbar, denn sie haben
ihre Ausbildung Ende 2026 noch nicht abgeschlossen.

* Vgl Entwurf eines Thiiringer Gesetzes tther die Unterstiitzung der Sicherstellung der hauséarzilichen Versorgung in Ge-
bieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thilringer Hausirztesicherstellungsgesetz ~ ThitrtHSIG)" (2023), 12.

* Vgl §1 Abs. 15,1 ThirHSIG. Die Sechs-Prozent-Quote fiir Medizinstudierende, die ihren Beruf in unterversorgten Gebie-
ten ausliben wollen, ist in der Thiiringer Verordnung zur Studienplatzvergabe (ThirStudienplatzVVQ) bereits vorgesehen.
Die Regelung wird nach Inkraftireten des vorliegenden Gesetzes wirksam,

3Vl Entwarf eines Thiiringer Gesetzes Uber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen Versorguing in Ge-
bieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer Hausirztesicherstellungsgesetz ~ ThirHSIG), 1.

s Vgl Statistisches Bundesamt, ,Studienanfinger/innen und Studienplatzbewerber/innen in bundesweit zulassungsbe-
schrinkten Studlengiingen®, 2022, hitps://www.destatis.de/DE/Themen/Gesellschaft-Umwelt/Bildung-Forschung-Kul-
tur/Hochschulen/Tabellen/studierende-anfaenger_bewerber_SfH.htmi (zuletzt aufgerufen am: o4.04.2023).

sVl Entwurf eines Thiringer Gesetzes Uber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérzilichen Versorgung in Ge-
bieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer Hausirztesicherstellungsgesetz ~ ThiirHSiG), 3.

¢ Nach § 2 ThurHSiG sind Bedarfsgebiete Gebiete eines Zulassungsbezirks, filr die der Landesausschuss der Arzte und Kran-
kenkassen gem3R § 100 SGB V festgestellt hat, dass dort eine drztliche Unterversorgung eingetreten ist oder in absehba-
rer Zeit droht.

7 Vgl. Amory Burchard, ,Masterplan Medizinstudium zoz0: Die Landarzt-Quote kommt", Tagesspiegel 25, |Januar 2017,
https:/ /www.tagesspiegel.de/wissen/die-landarzt-quote-kommt-2767744.htmi {zuletzt aufgerufen am: 04.04.2023); vgl.
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Rieke Wiemann, ,[xa hilft kein Arzt®, taz, 30. Mai 2022, htips:/ /taz.de/Medizinische-Versorgung-auf-dem-Land/!5855737/
(zuletzt aufgerufen am: 04.04.2023).

* Vgl Mario Martini und Jan Ziekow, ,Rechtliche Méglichkeiten und Grenzen der Einfilhrung und Ausgestaltung einer
Quote zur Sicherstellung der Primdrarztlichen Versorgung, inshesondere im lindlichen Raum, bei der Zulassung zum Me-
dizinstudium®, Gutachten, zo. Dezember 2015, 371,

* S0 gab ¢s in Nerdrhein-Westfalen, dem ersten Bundesland welches zum Wintersemester 2019/2020 eine sogenannte
Landarztquote eingeflhrt hat, bis zum Dezember z0m ber 3.300 Bewerbungen auf insgesamt 528 In diesem Zelftraum
zur Verfiigung stehende Medizinstudienplatze. Vgl. Land NRW, ,Gesundheitsminister Laumann zieht erste Bilanz: Land-
arziquote ist ein Erfolgsprojekt mit Vorbildcharakter®, 29. Dezember zo21, Attps://www.land.nrw/pressemitteilung/ge-
sundheitsminister-laumann-zieht-erste-bilanz-landarztquote-st-ein {zuletzt aufgerufen am: 04.04.2023).

= Sowerden seit dem Sommersemester 2020 nur noch 30 Prozent der Medizinstudienplitze der FSU Jena Ulber die Abitur-
bestenguote vermittelt, Im Auswahlverfahren der Hochschule werden neben den schulnotenabhiingigen Kriterien auch
schulnotenunabhingige Kriterien betrachtet, hiernach werden 6o Prozent der Plitze vergeben, zehn Prozent rein schul-
notenunabhingig (iber eine Eignungsquote, Vgl. Friedrich-Schiller-Universitit Jena, ,Bundesweite Zulassungsbeschrin-
kungen. Vergabeverfahren filr Medizin, Zahnmedizin und Pharmazie", o. |., https://www.uni-jena.de/bundesweit-beschra-
enkungen#kriterien (zuletzt aufgerufen am; 04.04.2023).

" Vgl. Friedrich-Schiller-Universitit [ena,

* Vgt Florian Wagle, ,Eineinhalb Jahre Landarztquote. Kann sie leere Praxen in den Dérfern verhindern?®, Bayrisches Arz-
teblatt, August 2021, 322,

* Vgl Entwurf eines Thiiringer Gesetzes iiber die Unterstlitzung der Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung in Ge-
bieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer Haus#rztesicherstellungsgesetz - ThiirHSIG), 12.

*  Vgl. Universitit Jena erhéht Anzahl der Medizinstudienplitze®, aerzteblatt.de, o. }., https:/ fwww.aerzteblatt.de/nachrich-
ten/128014/Universitaet-lena-erhoeht-Anzahl-der-Medizinstudienplaetze (zuletzt aufgerufen am: 04.04.2023).

s Dadurch, dass die Anzahl der Medizinstudienplitze bereiis vor der Einflihrung der neuen Vorabquote erhsht wurde, be-
steht hier kein direkter Zusammenhang.

® Vgl Statistisches Bundesamt, ,Studienanfanger/innen und Studienplatzbewerber/innen in bundesweit zulassungsbe-
schrankten Studiengingen.

7 Vgl Kassendrztliche Bundesvereinigung, ,Berufsmonitoring Medizinstudierende 2018" (Berlin, 2019), 45.

®  Vgl. Entwurf eines Thiiringer Gesetzes tiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirzilichen Versorgung in Ge-
bieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiringer Hausirztesicherstellungsgesetz - ThiirHSIiG), 14.

» Vgl Entwurf eines Thiringer Gesetzes {ber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung in Ge-
bieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiringer Hausirztesicherstellungsgesetz — ThilrHSIG), 1.

* Vgt Martini und Ziekow, ,Rechtliche Moglichkeiten und Grenzen der Einfihrung und Ausgestaltung elner Quote zur Si-
cherstellung der Primdrdrztlichen Versorgung, insbesondere im lindlichen Raum, bei der Zulassung zum Medizinstu-
dium®, 96 und a7.

* Vgl Alexander Kiinge, ,Lindliche Mabiliidt®, 2021, https:/ /www.bpb.de/themen/stadt-fand/laendliche-raeume /335012 /fa-
endliche-mobilitaet/#node-content-title-o (zuletzt aufgerufen am: 04.04.2023).

= Vgl. Sarah Beierle und Frank Tillmanr, ,Jugend im Blick - Regionale Bewiltigung demografischer Entwicklungen® (Deut-
sches Jugendinstitut, 2015), 6.

% Vgl BT-Drucksache 18/11050, ,,15. Kinder- und Jugendbericht. Bericht iiber die Lebenssituation junger Menschen und die
Leistungen der Kinder- und Jugendhiffe in Deutschland® (Berlin, 2017), 53.

Vgl Gemeinsame Stellungnahme des Fachschaftsrates Medizin der Friedrich-Schiller-Universitit Jena und der Bundes-
vertretung der Medizinstudierenden in Deutschiand e. V. zum Beratungsgegenstand: ,Den medizinischen und pharma-
zeutischen Nachwuchs in Thiringen sichern - Aushildungskapazititen ausbauen®™, 26. April 2020, 5, http://fsrmed-
jena.de/wp/wp-content/uploads/2020/04/F$R-Medizin-Jena-bvind-Stellungnahme-Den-medizinischen-und-pharma-
zeutischen-Nachwuchs-in-TheeC3%BCringen-sichern-AusbildungskapazitsCawA4ten-ausbauen.pdf (zuletz: aufgerufen
am: 04.04.2023).

% So gibt es berefts Forderungsmbglichkeiten von Ausbildungsabschnitten im lindlichen Raum und Zuschiisse zu MNieder-
lassungen und Praxisneugriindungen in Thilringen. Vgl. Kassendrztliche Vereinigung Thiiringen, ,,Wir verarzten Thiiringen.
Versorgungsbericht 2022 (Weimar, 2022), 57ff.
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* Vgl. Martini und Ziekow, ,Rechtliche Méglichkeiten und Grenzen der Einfiihrung und Ausgestaltung einer Quote zur Si-
cherstellung der Primdrdrztlichen Versorgung, insbesondere im landlichen Raum, bel der Zulassung zum Medizinstu-
dium“, 103.

7 Vgl. ,Gemeinsame Stellungnahme des Fachschaftsrates Medizin der Friedrich-Schiller-Universitit Jena und der Bundes-
vertretung der Medizinstudierenden in Deutschland e, V. zum Beratungsgegenstand: ,Den medizinischen und pharma-
zeutischen Nachwuchs in Thilringen sichern - Ausbildungskapazitdzen ausbauen®, s,

®  Vgl. Statistisches Bundesamt, ,Studienanfanger/innen und Studienplatzbewerber/innen in bundesweit zulassungsbe-
schrédnkten Studiengingen®,

¥ Vgl. .Gemeinsame Stellungnahme des Fachschaftsrates Medizin der Friedrich-Schiller-Universitit |ena und der Bundes-
veriretung der Medizinstudierenden in Deutschland e, V. zum Beratungsgegenstand: ,Den medizinischen und pharma-
zeutischen Nachwuchs in Thilringen sichern - Ausbildungskapazititen ausbauen®, s.

® Vgl Werner Bartens, ,Die depressiven jungen Arzte®, Siddeutsche Zeitung, o. |., https://www.sueddeutsche.de/gesund-
heit/medizin-die-depressiven-jungen-aerzte-1.3282312. .

¥ Weitere Ausfithrungen hierzu befinden sich im Beiblatt zum Jugend-Check ,Ergebnisse der Einbindung junger Menschen
in Thlringer zum Thilringer Hausérztesicherstellungsgesetz {ThiirHSiG)", welches diesem Jugend-Check angehangt ist.

# Vgl Miachel Rauscher, ,Vor dem Start der Landarztquote: Rinkel bekraftigt Kritik und sieht Schwachstellen in der Umset-
zung" (Berlin: Hartmannbund, 16. April 2021), https://www.hartmannbund.de/presse-media/presse/rinkel-bekraeftigt-kri-
tik-und-sieht-schwachsteilen-in-der-umsetzung/ (zuletzt aufgerufen am: 04.02.2023). Weitere Ausfihrungen hierzu be-
finden sich im Beiblatt zum Jugend-Check ,Ergebnisse der Einbindung junger Menschen in Thiiringen zum Thilringer
Haustirztesicherstellungsgesetz {ThirHSIG), welches diesem Jugend-Check angehingt ist.

» Vgl §1Abs, 151 Nr 2 lit. A ThUrHSIG

* Vgl Entwurf eines Thiiringer Gesetzes Uber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung in Ge-
bieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiringer Haustrztesicherstellungsgesetz ~ ThiurHSIG), 5, 13.

s Vgl Kassendrztliche Bundesvereinigung, ,Berufsmonitoring Medizinstudierande 218", 49.

¥ Vgl ,Gemeinsame Stellungnahme des Fachschaftsrates Medizin der Friedrich-Schiller-Universitit [ena und der Bundes-
vertretung der Medizinsiudierenden in Deutschiand e. V. zum Beratungsgegenstand: ,Den medizinischen und pharma-
zeutischen Nachwuchs in Thiiringen sichern - Ausbildungskapazititen ausbauen™, 5, 7. Einschitzungen junger Menschen
zu diesem Thema befinden sich im Belblatt zum jugend-Check Ergebnisse der Einbindung junger Menschen in Thiiringen
zum Thilringer Hausarztesicherstellungsgesetz (ThirHSiG)", welches diesem jugend-Check angehiingt ist.

# Vgl §1 Abs. 2 ThUrHSIG; vgl. Entwurf eines Thiiringer Gesetzes (ther dle Unterstiitzung der Sichersteliung der haussrztli-
chen Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiringer Haus#rztesicherstellungsgesetz - ThiirH-
SiG).

® Vgl Entwurf eines Thilringer Gesetzes iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen Versargung in Ge-
bieten mit besonderem ffentlichen Bedarf {Thiringer Hausérztesichersteliungsgesetz — ThiirHSiG), 14.

¥ Vgl Kassendrztliche Bundesvereinigung, ,Berufsmonitoring Medizinstudierende 2018", 83.

Vgl Bundesministerium fiir Verkehr und digitale Infrastruktur, ,Mobilitit in Deutschtand. Ergebnisbericht (Bonn, 2018),
50, https://www.bmvi.de/SharedDocs/DE/ Anlage/G/mid-ergebnisbericht.pdf?_blob=publicationFile,

Vgl dazu das Beiblatt zum jugend-Check ,Ergebnisse der Einbindung junger Menscher n Thiiringen zum Thiringer Haus-
drztesicherstellungsgesetz (ThurHSIG)”, welches diesem jugend-Check angehingt ist.

# Vgl Kassendrztliche Vereinigung Thiiringen, ,Bedarfsplan der Kassendrzthichen Vereinigung Thiiringen”, 2022, 25,
bttps://www.kv-thueringen.de/fileadmin/media2/KAEV/3100/Bedarfsplanung/BP2022-07-01/KVT_220701_Grund-
saetze_der_Bedarfsplanung.pdf,

® Vgl Entwurf eines Thiiringer Gesetzes liber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausarztlichen Versorgung in Ge-
bieten mit besonderem tffentlichen Bedarf (Thiringer Hausérztesicherstellungsgesetz — ThilrHSIG), 16,

9
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Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThiirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweit flir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemanl § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. thr inhaltlicher Beitrag wird zusétzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags veroffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausfilllen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf haben Sie sich schriftlich geaufiert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Thiringer Hausérztesicherstellungsgesetz - ThirHSIG

Haben Sie sich als Vertreter einer juristischen Person geduBert, d, h, als Vertreter einer
Vereinigung natiirlicher Personen.oder Sachen (z. B. Verein, GmbH, AG, eingetragene
1. Genossenschaft oder 6ffentliche Anstalt, Kérperschaft des dffentlichen Rechts, Stiftung des

| 6ffentlichen Rechts)?
(§ 5 Abs. 1:Nr.1, 2 ThirBeteildokG; Hinwels: Wenn nein, dann weiter mit Frage 2. Wenn ja, dann weiter mit Frage.3.)

Name Organisationsform

Korperschaft des dffentlichen Rechts

Kassenarztliche Vereinigung Thiiringen
Geschifts- oder Dienstadresse

Strafle, Hausnummer (oder Postfach) Zum Hospitalgraben 8

Postleitzahl, Ort 99425 Weimar

Haben Sie sich als natiirliche Person geéduRert, d. h. als Privatperson?

2. (§ 5 Abs. 1°Nr. 1, 2 ThiirBetelldokG)
Name Vorname
0 Geschéfts- oder Dienstadresse | Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
wird in keinem Fall verffentlicht.)

Strale, Hausnummer

Postleitzahl, Ort




Was ist der Schwerpunkt threrinhaltlichen oder beruflichen Titigkeit?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 3 ThirBetelldokG)

Hauptgeschéftsfilhrer der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen

Haben Sie in lhrem schriftlichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

4. X beflrwortet,
] abgelehnt,
X ergénzungs- bzw. anderungsbediirftig eingeschétzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBeteildokG)

Das ThirHSIG ist ein sehr wichtiges Vorhaben, um auch zukinftig die Sicherstellung der
ambulanten Versorgung insbesondere im landlichen Raum zu unterstlitzen. Es stellt eine
wertvolle Ergénzung der bereits in Thilringen auf den Weg gebrachten Instrumente der
Nachwuchsgewinnung dar.

Kommentierung zu den einzelnen Paragraphen

Wurden Sie von der Landesreglerung gebsten, einen schriftlichen Beitrag zum

5. Gesetzgebungsvorhaben einzureichen?
(§ 5 Abs. 1'Nr. 5 ThlirBeteildokG)

X ja (Hinweis: welter mit Frage 6) a nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geduflert?

Anhoérung zum Gesetzesentwurf

In welcher Form haben Sie sich geduBert?

0 per E-Mail

X per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlei im Auftrag eines Auftraggebers mit schriftlichen Beitragen

6. am Gesetzgebungsverfahren betelligt?
(§ 5 Abs. 1.Nr. 6 ThiirBeteildokG)

(] ja X nein (weiter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie Ihren Auftraggeber!

Stimmen Sie einer Vertffentlichung lhres schriftlichen Beitrages in der

7. Beteiligtentransparenzdokumentation zu?
(§ 5:Abs. 1 Satz 2 ThiirBetelldokG)

X ja o nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben. Anderungen
in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschiuss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

[ Weimar, 10. Februar 2023 |U |
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Kassendrztiche Verelnigung Thiringen | Postfach 2019 | 99401 Weimar

Thuringer Ministerium fur Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Frauen und Familie

Werner:SeeIenbinder—StraBe 6
99096 Erfurt

Entwurf eines Thiiringer Gesetzes zur Unterstiitzung der Sicherstellung der
hausérztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem odffentlichen Bedarf
- Thiiringer Hausérztesicherstellungsgesetz — Anhérung

Sehr geehrter Herr

wir bedanken uns fur die Ubersendung des Gesetzentwurfes ,Thuringer Gesetz
zur Unterstitzung der Sicherstellung der hausérztlichen Versorgung in Gebieten
mit besonderem 6ffentlichen Bedarf (Thilringer Hausarztesicherstellungsgesetz -
ThurHSIG)".

Zu den einzelnen Regelungsinhaiten wird im Folgenden kommentiert.
Kommentierung:
I Allgemeines

Aus Sicht der KV Tharingen wird der vorliegende Gesetzentwurf begrif3t. Aus
unserer Sicht ist das ThurHSIG ein sehr wichtiges Vorhaben, um auch zukinftig
die Sicherstellung der ambulanten Versorgung insbesondere im l&ndlichen Raum
zu unterstutzen. Es stellt eine wertvolle Erganzung der bereits in Thiiringen auf
den Weg gebrachten Instrumente der Nachwuchsgewinnung dar.

Das tibergeordnete Ziel ist die Sicherstellung von den unterversorgten l&ndlichen
Regionen. Nicht, dass die Arztinnen und Arzte nach der vertraglichen Verpflich-
tung den Standort wechseln, oder das Bundesland verlassen. Aus diesem Grund
sehen wir es als essentiell auch die Regionen (Landkreise) miteinzubeziehen, um
den Arztinnen und Arzten die arztliche Tatigkeit unter gegebenen Umstanden so
angenehm und somit auch maglichst langfristig zu gestaiten. Dies kénnte etwa in
Form von Beschéftigung des Partners, Kita- und Schulplatze fur die Kinder,
Untersttzung bei Immobilien- oder Grundstiickssuche sowohl privat als auch
beruflich.

Il Kommentierung im Einzelnen

Zu § 1 — Zulassung

Sofern sich § 1 ThurHSIG auf Bewerberinnen und Bewerber im Studiengang
Medizin an der Friedrich-Schiller-Universitat bezieht, regen wir an zu prufen, ob
dort auch Bewerberinnen und Bewerber im Studiengang Medizin an der Health
and Medical University — Campus Erfurt — (HMU) mit aufgenommen werden
sollten.

Seite 1
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Die HMU ist eine private, staatlich anerkannte Universitat mit Sitz in Erfurt und einem weiteren Campus
in Potsdam. Wir sind der Auffassung, dass flr Bewerberinnen und Bewerber im Studiengang Medizin
an dieser Universitat ebenfalls die Vorabquote gemaR Artikel 9 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 des Staatsvertrages
Uber die Hochschulzulassung vom 21, Méarz 2019 Anwendung finden sollte.

Bei sechs Prozent von derzeit 286 Studienplatzen an der Medizinischen Fakultdt der FSU Jena stehen
fur die Vorabquote lediglich 17 Studienplatze zur Verfugung. Um die ambulante Versorgung weiter zu
starken empfehlen wir, dass die Méglichkeiten, die der Gesetzentwurf bietet, genutzt werden. So sollte
die Vorabquote auf 10 Prozent eines Jahrgangs ausgeweitet werden und deren Geltungsbereich auch
die facharztliche Grundversorgung umfassen.

Im Absatz 1 Punkt 2. a) wird abgestelit auf die Fachérzte fir Allgemeinmedizin oder sonstige Fach-
arzte, die zur Teilnahme an der hausérztlichen Versorgung nach § 73 Abs. 1 a SGB V berechtigt sind
(Facharzte fur Allgemeinmedizin, Fachérzte fur Kinder- und Jugendmedizin, Facharzte fur Innere
Medizin, die die Teilnahme an der hausérztlichen Versorgung gewahit haben). Mit Blick auf die Ent-
wicklungen der offenen Vertragsarztsitze im facharztlichen Versorgungsbereich stellt sich fur uns die
Frage, ob neben der Einschrénkung der Vorabquote auf die hauséarztliche Versorgung auch eine
Erweiterung fur die facharztliche Versorgung zielfiihrend ist. Wir empfehlen neben den Hauséarzten
mindestens folgende weitere Fachgruppen in die Quotenregelung aufzunehmen;

- Facharzt fur Augenheilkunde

- Facharzt fur Dermatologie

- Facharzt fur Neurologie/Psychiatrie

- Facharzt fur Innere Medizin und Rheumatologie

DarUber hinaus ist die Aufnahme einer Regelung sinnvoll, wonach bei Bedarf aufgrund sich neu erge-
bender Unterversorgungen weitere Fachgebiete perspektivisch méglicherweise aufgenommen werden
kénnen,

Im Absatz 1 Punkt 2, a) - b) wird auf die unverzuigliche Teilnahme an der Weiterbildung bzw. Tatigkeit
eingegangen. Wir empfehlen zumindest die Mdglichkeit von Pausen oder Unterbrechungen von bis zu
6 Monaten zwischen Studium und Weiterbildung und zwischen Weiterbildung und Tatigkeitsbeginn
einzubringen. Dabei sollte zusatziich die Zeit fir eine Promotion ber{icksichtigt werden,

Weiter wird unter c) die Dauer von mindestens zehn Jahren in Vollzeit festgeschrieben. In unseren
Augen ist die Grundvoraussetzung, die Teilnahmeverpflichtung nach dem Studium und der
Weiterbildung ausschlieBlich in Volizeit anzubieten nicht mehr zeitgemaR. Der Trend von
Nachwuchsérzten tendiert klar in Richtung Anstellung in Teilzeit, insbesondere unmittelbar nach der
Weiterbildung. Es solite zumindest die Moglichkeit bestehen in Teilzeit arbeiten zu kénnen. Etwa in
Verbindung mit einer anteiligen Erh&hung der Teilnahmepfiicht.

In Verbindung mit der Volizeit erscheint uns die verpflichtende Dauer von zehn Jahren als
unverhdltnismaRig. Mit Blick auf die Pflichten etwa beim Tharingen Stipendium (4 Jahre) oder der
Niederlassungsforderung des Ministerium (5 Jahre) empfehlen wir die Dauer auf min. funf Jahre zu
reduzieren. Zusammen mit der Option zur Teilzeit sehen wir dann einen deutlich vielversprechenderen
Gesetzesentwurf mit einem attraktiven Angebot fur den angehenden Nachwuchs.

Zu § 2 — Besonderer Offentlicher Bedarf, Bedarfsgebiete

Die Feststellung eines besonderen ¢ffentlichen Bedarfs wird gemal § 2 Abs. 1 in dem Entwurf auf die
Planungsbereiche bezogen, fur die der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen gemaR § 90
Abs, 1 Satz 1 SGB V eine Feststellung nach § 100 Abs. 1 Satz 1 oder Abs. 3 SGB V getroffen hat.
Eine Einschatzung, ob auch in Zukunft ein besonderer 6ffentlicher Bedarf an hausarztlicher Versor-
gung besteht, wird durch das Gesundheitsministerium regeimégig auf der Grundlage einer Prognose-
berechnung der KV Thiringen Oberprift. Wir empfehlen fur die Prognoseberechnungen einen Zeitab-
stand zwischen drei und funf Jahren zu veranschlagen. Hintergrund ist die Tatsache, dass sich jahr-
liche Abgange und Zugange auf die Feststellung nach § 100 Abs. 1 Satz 1 oder Abs. 3 SGB V auswir-
ken und somit die Prognoseberechnungen beeinflussen.

Selte 2
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Zu § 3 - Vertragsstrafe

Die Hohe der Vertragsstrafe sollte hinterfragt werden. Vor allem in Hinblick darauf, dass bisher keine
finanziellen Unterstutzungen an die Verpflichtenden wahrend des Studiums gezahlt werden. Dies
solite man dann ins Verhaltnis zur Héhe des gezahlten Stipendiums setzen.

In § 3 Abs. 1 verpflichten sich die Bewerberinnen und Bewerber in einem &ffentlich-rechtliichen Vertrag
zu einer Vertragsstrafe in Hohe von bis zu 250 Tausend Euro. In Abs. 2 kann die zusténdige Stelle im
Falle einer besonderen Harte den Umfang und die Dauer der Verpflichtung abweichend von § 1 Abs. 2
Nr. 2 vereinbaren.

Wir empfehlen in der Bezeichnung des § 3 hinter Vertragsstrafe die Worter ,und besondere Harte" zu
erganzen. Im § 3 Abs. 3 empfehlen wir eine ergénzende Formulierung wie folgt aufzunehmen: ,Eine
besondere Harte liegt insbesondere vor, wenn in der Person der Vertragspartnerinnen oder des
Vertragspartners liegende besondere soziale, gesundheitliche oder familiare Grlnde die Erflllung der
Verpflichtungen unzumutbar machen.*

Wir empfehlen aulerdem zu tberlegen, wie mit einem Wechselwunsch des Téatigkeitsortes der Ver-
pflichteten wahrend der Pflichtzeit umgegangen wird. Der Ortswechsel muss nachvoliziehbar begrtin-
det und von den zusténdigen Stellen genehmigt werden. Grinde kénnten etwa zwischenmenschliche
Probleme mit den Einwohnern, familidre Anderungen oder Umstande ohne Einfluss des Verpflichteten
sein.

Zu § 4 — Auswahlverfahren

Keine Anmerkungen

Zu § 5 - Verordnungserméachtigung

Als Kassenarztliche Vereinigung Thilringen begriiien wir eine aktive Mitwirkung an der Umsetzung
des ThirHSIG. Uber unsere Verwaltungsstrukturen der arztlichen Nachwuchsférderung ist eine Mitar-
beit an der Umsetzung des Gesetzes mdéglich und aus unserer Sicht sehr sinnvoll. Wir betreuen bereits
unter anderem das ,Kompetenzzentrum Weiterbildung Thlringen” gem&R § 75 a Abs. 7 Nr. 3 SGB V
sowie das Projekt ,Arztescout Thirringen” und weisen daher eine langjahrige Erfahrung und Betreuung
von Medizinstudierenden und Arzten in Weiterbildung vor.

Die KV Thiringen ist bei der Erarbeitung der Rechtsverordnung zu beteiligen, insbesondere zu den
konkreten Mitwirkungspflichten und zum Verfahren der Kostenerstattung.

In anderen Bundeslandern liegt zum Teil der komplette Bewerbungsprozess und die Auswah! der
Studierenden tber die Landarztquote bei der Kassenarztlichen Vereinigung. Weiterhin wiinschenswert
und wichtig ware aus unserer Sicht eine aktive Begleitung der ausgewéhiten Medizinstudierenden
wahrend ihrer Studien- und Facharztweiterbildungszeit durch gezielte Fortbildungsangebote aus der
ambulanten Versorgung, Mentoring und einer aktiven Unterstutzung bei dem stetigen Aufbau eines
regionalen beruflichen Netzwerkes. Somit kénnte die Bindung der angehenden Mediziner in Tharingen
schon frilhzeitig auch ,mental" erhdht werden.

Unverzichtbar ist auflerdem eine finanzielle Unterstitzung der Medizinstudierenden durch ein
besonderes Stipendium wéahrend der Studienzeit, welches durch unsere gemeinsame ,Stiftung zur
Férderung der ambulanten arztlichen Versorgung" angeboten und umgesetzt werden kénnte. Eine
Finanzierung durch den Freistaat Thiringen wére allerdings die Voraussetzung. Zudem sollte Uberlegt
werden, ob grundsatzlich weitere Stipendien in Anspruch genommen werden durfen bspw. Thiringen
Stipendium.

Wir empfehlen auflerdem, die Teilnahme wahrend der Weiterbildung zum Facharzt fur Allgemeinmedi-
zin an dem Seminar- und Mentoringprogramm eines Kompetenzzentrum Weiterbildung fir min. ein
Jahr zu verpflichten. Dies férdert sowohl die Qualitat der Weiterbildung und unterstitzt die essentielle
Netzwerkbildung.

Selte 3
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Zu § 6 — Evaluation

Fur die Evaluation sollen Daten erhoben werden, die eine Bewertung der Umsetzung und Wirksamkeit
des Gesetzes erméglichen. Wir empfehlen, im Gesetz eine Konkretisierung zu den Daten vorzu-
nehmen, die eine Bewertung der Umsetzung und Wirksamkeit ermdglichen. Dies kénnte z. B. die Ent-
wicklung der Bedarfsgebiete, die Auswahi der Bewerberinnen und Bewerber, die Einhaltung der ver-
traglichen Verpflichtungen und die Steuerung der Bewerbungen um Vertragsarztsitze sein.

Die Kommentierung zum Gesetzentwurf ergeht auch im Namen der Landesarztekammer Thringen
und der Landeskrankenhausgeselischaft Thuringen.

Bei weiteren Fragen kénnen Sie sich gern an uns wenden.

Frelndlicie GruRe

‘ Hauptgeschaftsfuhrer

Selle 4




Formbilatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede nattrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriflichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz  (ThirBeteildokG)  verpflichtet, die  nachfolgend
erbetenen Angaben — soweit fir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemaR § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentiicht. lhr inhaltlicher Beitrag wird zusétzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thuringer Landtags veréffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leseriich ausfillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf haben Sle sich schriftlich geduRert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Haben Sie sich als Vertreter einer juristlSchen Person geéuRert, d. h. als Vertreter einer
Vereinigung natlrlicher Personen oder Sachen (z. B. Verein, GmbH, AG, eingetragene
1. Genossenschaft oder éffentliche Anstalt, Kérperschaft des ¢ffentlichen Rechts, Stiftung des

6ffentlichen Rechts)?
(§ 5 'Abs. 1 Nr. 1, 2 ThurBeteildokG; Hinwels: Wenn nein, dann weiter mit Frage 2. Wennja, dann weiter mit Frage 3.)

Name Organisationsform

(@I{‘cﬂ aqét\é\rg{(’? VC/CI‘”:;}:‘(:}I /4. C/a{;'f

Geschéifts- oder Dienstadresse

StraRe, Hausnummer (oder Postfach)

| Theo ~tinbuc, ~Sh A4

Postleitzahl, Ort

| Q40 55 Cofusk

,  |Haben Siesich als natiriiche Person gedufiert, d. h. als Privatperson?
) (§ 5 Abs. 1 Nr. 1, 2 ThirBetelldokG)

Name Vorname

| Geschéfts- oder Dienstadresse 1 Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
wird in keinem Fall vertffentiicht.)

Strale, Hausnummer

Postleitzahi, Ort




Was ist der Schwerpunkt lhrer inhaltlichen oder beruflichen Tétigkeit?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 3 ThurBeteildokG)

Berfs verfretany dec ThCroqp
Cabias Atamen _unol Eabagmll

Haben Sie in threm schriftlichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

| befurwortet,
| abgelehnt,
&3<‘ ergénzungs- bzw. &nderungsbediirftig eingeschatzt?

#

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBetelldokG)

- femcia @C/‘%wfm 7/“/ e 7%&#{(:)@ |
g@&mﬁﬂﬂﬂf%ﬁf S2cu Jw/wag [f(mf%ym

Wurden Sie vom Landtag gebeten, einen schriftlichen Beitrag zum Gesetzgebungsvorhaben

einzureichen?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 5 ThurBeteildokG)

| ja (Hinweis: weiter mit Frage 6) ’Q(*‘" nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geéufiert?

- Auff.-aa/ G Y ’ Tl A=

In welcher Form haben Sie sich geduRert?

;:<’ per E-Mail

! per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlei im Auftrag eines Auftraggebers mit schriflichen Beitrigen

am Gesetzgebungsverfahren beteiligt?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThirBeteildokG)

| ja L4~ nein (weiter mit Frage 7)
J &

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benenneﬁ Sie |hren Auftraggeber!




Stimmen Sie einer Verdffentlichung lhres schriftlichen Beitrages in der

7. Beteiligtentransparenzdokumentation zu?
(§ 5 Abs. 1 Satz 2 ThurBeteildokG)

( ja ! nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Volistindigkeit der Angaben,
Anderungen in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss
des Gesetzgebungsverfahrens mitteilen,

ort, Datum Unterschrift

G,(/A\/, Ad.0¢ 203
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THURINGEN

Thiiringer Ministerium fir

Arbeit, Soziales, Gesundheit, Frauen und Familie

Werner-Seelenbinder-Strae 6

99096 Erfurt

Ihr Zeichen, thre Nachricht Unser Zeichen, Unsere Nachricht Ansprechpartner Datum

16.02.2023

Stellungnahme im Anhdrungsverfahren

Entwurf eines Thiiringer Hausérztesicherstellungsgesetzes - ThiirHSiG

Sehr geehrter Herr , sehr geehrter Herr ,

die Landeszahnérztekammer Thiiringen und die Kassenzahnéarztliche
Vereinigung Thiiringen geben folgende gemeinsame Stellungnahme im o. g.
Anhoérungsverfahren ab.

Der vorgelegte Entwurf des ThirHSIG beriicksichtigt die zahnmedizinische
Versorgungssituation nicht. Dies ist aufgrund der als bekannt vorauszusetzenden
kritischen Situation nicht zu akzeptieren.

Die zahnmedizinische Ausbildung an der FSU Jena ist ebenfalls in den
Gesetzentwurf aufzunehmen!

Die Gewinnung approbierten Nachwuchses flir die Versorgung aller Patientinnen und

Patienten Thiiringens ist eine der groBten aktuellen Herausforderungen fir das
Gesundheitswesen in Thiringen. Aufgrund der deutschlandweiten demographischen
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Rahmenbedingungen steht Thiringen dabei in einem immer harter werdenden
Wettbewerb zu den anderen Bundesléndern.

Insoweit sind MaBnahmen, die den in Thiringen ausgebildeten Nachwuchs an den
Freistaat hinsichtlich einer anschlieBenden Berufsausiibung, insbesondere in
versorgungskritischen Gebieten, binden, notwendig und geboten. Hierzu bleibt auch
weiterhin unabdingbar, die Studienplatzkapazitat in Thiringen sofort auszuweiten. In
Anbetracht und Kenntnis der notwendigen zeitlichen und séchlichen
Herausforderungen, die hierflir erforderlich sind, ist die Nutzung in- und ausléndischer
Kapazitaten fur die notwendig schnelle Erhdhung umzusetzen.

Dies vorausgesetzt, unterstitzen wir den mit dem Entwurf vorgenommenen Ansatz,
dass Bewerberinnen und Bewerber, die sich auf einen Studienplatz fur das
Medizinstudium an der Friedrich-Schiller-Universitat Jena (FSU Jena) bewerben, liber
Vorabquoten zugelassen werden, die an ein Vergabesystem gebunden sind, welches
sich an der Versorgungssituation im Freistaat orientiert.

Jedoch muss deutlich darauf hingewiesen werden, dass dies lediglich eine
flankierende, nicht aber eine, die Grundproblematik des Mangels |6sende MaBnahme
darstellt.

Fur uns jedoch véllig unverstandlich ist, dass dieses System flir ein Medizinstudium
eingeflihrt, fir ein Zahnmedizinstudium aber nicht einmal in die Diskussion gebracht
wird.

Grundsétzlich entsteht insoweit der Eindruck, dass der Gesetzgeber nicht zwischen
Medizin und Zahnmedizin unterscheidet und die Zahnmedizin im Begriff der Medizin
inkludiert sieht. Dies ist jedoch nicht zutreffend. Die Hochschulen differenzieren
zwischen beiden Studiengangen. Sollte der Gesetzentwurf die Zahnmedizin bereits als
erfasst betrachten, dann bedarf es in jedem Fall einer Klarstellung durch Aufnahme
des Begriffes Zahnmedizin.

Dies gilt umso mehr, als sich die Ausfiihrungen zu ,Problem und Regelungsbed(rfnis*
im vorliegenden Gesetzentwurf wortgleich auch flr die Skizzierung der zuklnftigen
Entwicklung im zahnéarztlichen Bereich (ibernehmen lassen.

Die Versorgungssituation bei Zahnérztinnen und Zahnarzten wird sich in den néchsten
5 - 10 Jahren einschneidend verschlechtern. Ca. 30 % aller tatigen Zahnarztinnen und
Zahnarzte wird bis dahin in den Ruhestand gehen und ein GrofBteil davon findet keinen
Praxisnachfolger. Diese Situation muss zu vielfaltigen gegensteuernden MaBnahmen
flihren. Eine solche kann die Vergabe von Studienplétzen an Bewerberinnen und
Bewerber sein, welche sich verpflichten, in Gebieten mit absehbarer oder bereits
vorliegender zahnérztlicher Unterversorgung tatig zu sein.

Unsere Auswertungen zeigen, dass aktuell von den jédhrlich ein Zahnmedizinstudium
aufnehmenden Studierenden lediglich ca. 35 - 40 % eine dauerhafte zahnarztliche
Téatigkeit nach ihrem Studium in Thiringen aufnehmen, Bei einer
Studienplatzkapazitat von 60 Studienplatzen pro Studienjahr reicht dies schon jetzt
bei weitem nicht aus, um zuklnftig den Bedarf an Zahnérztinnen und Zahnéarzten zu
sichern. MaBnahmen, um noch mehr Studierende nach ihrem Studium in Thiiringen zu
halten, sind daher kurz- und mittelfristig von zwingender Notwendigkeit. Diesem
vordergriindigen Ziel wére auch durch die MaBnahme einer ,Landzahnarztquote™ ~ wie
im vorliegenden Gesetzentwurf — ndherzukommen. Ergdnzend dazu muissen auch
finanzielle Anreize -wie im Beschluss 7/4628 zu Drucksache 7/1124
(Niederlassungsforderung fir Zahnérzte und Apotheker)- endlich umgesetzt werden.
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Bei der Erarbeitung eines entsprechenden Gesetzentwurfes wie auch bei der
tatsachlichen Umsetzung der Vergabe von Studienplatzen kénnen wir Ihnen die
Unterstlitzung unserer beiden Kérperschaften zusichern,

Freundliche GriiBe

Landeszahnérztekammer Kassenzahnarztliche Vereinigung
Thiringen Thiiringen
Prasident Vorsitzender des Vorstands
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Formbilatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede nattrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriflichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz  (ThirBeteildokG)  verpflichtet, die  nachfolgend
erbetenen Angaben — soweit fir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemaR § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentiicht. lhr inhaltlicher Beitrag wird zusétzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thuringer Landtags veréffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leseriich ausfillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf haben Sle sich schriftlich geduRert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Haben Sie sich als Vertreter einer juristlSchen Person geéuRert, d. h. als Vertreter einer
Vereinigung natlrlicher Personen oder Sachen (z. B. Verein, GmbH, AG, eingetragene
1. Genossenschaft oder éffentliche Anstalt, Kérperschaft des ¢ffentlichen Rechts, Stiftung des

6ffentlichen Rechts)?
(§ 5 'Abs. 1 Nr. 1, 2 ThurBeteildokG; Hinwels: Wenn nein, dann weiter mit Frage 2. Wennja, dann weiter mit Frage 3.)

Name Organisationsform

wdes 1.l Gmwer TR S

voJ
Geschéifts- oder Dienstadresse

BarSare uq'Aq—( A

StraRe, Hausnummer (oder Postfach)

Postleitzahl, Ort | 99092 Efut

,  |Haben Siesich als natiriiche Person gedufiert, d. h. als Privatperson?’
) (§ 5 Abs. 1 Nr. 1, 2 ThirBetelldokG)

Name Vorname

| Geschéfts- oder Dienstadresse 1 Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
wird in keinem Fall vertffentiicht.)

Strale, Hausnummer

Postleitzahi, Ort




Was ist der Schwerpunkt lhrer inhaltlichen oder beruflichen Tétigkeit?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 3 ThurBeteildokG)

Berfs verfretany dec ThCroqp
Cabias Atamen _unol Eabagmll

Haben Sie in threm schriftlichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

| befurwortet,
| abgelehnt,
&3<‘ ergénzungs- bzw. &nderungsbediirftig eingeschatzt?

#

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBetelldokG)

- femcia @C/‘%wfm 7/“/ e 7%&#{(:)@ |
g@&mﬁﬂﬂﬂf%ﬁf S2cu Jw/wag [f(mf%ym

Wurden Sie vom Landtag gebeten, einen schriftlichen Beitrag zum Gesetzgebungsvorhaben

einzureichen?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 5 ThurBeteildokG)

| ja (Hinweis: weiter mit Frage 6) ’Q(*‘" nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geéufiert?

- Auff.-aa/ G Y ’ Tl A=

In welcher Form haben Sie sich geduRert?

;:<’ per E-Mail

! per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlei im Auftrag eines Auftraggebers mit schriflichen Beitrigen

am Gesetzgebungsverfahren beteiligt?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThirBeteildokG)

| ja L4~ nein (weiter mit Frage 7)
J &

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benenneﬁ Sie |hren Auftraggeber!




Stimmen Sie einer Verdffentlichung lhres schriftlichen Beitrages in der

7. Beteiligtentransparenzdokumentation zu?
(§ 5 Abs. 1 Satz 2 ThurBeteildokG)

( ja ! nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Volistindigkeit der Angaben,
Anderungen in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss
des Gesetzgebungsverfahrens mitteilen,

ort, Datum Unterschrift

G,(/A\/, Ad.0¢ 203




zahnirztekammer L sz

Landes-
Kassenzahnarztliche Vereinigung

Thiaringen o
THURINGEN

Thiiringer Ministerium fir

Arbeit, Soziales, Gesundheit, Frauen und Familie

Werner-Seelenbinder-Strae 6

99096 Erfurt

Ihr Zeichen, thre Nachricht Unser Zeichen, Unsere Nachricht Ansprechpartner Datum

16.02.2023

Stellungnahme im Anhdrungsverfahren

Entwurf eines Thiiringer Hausérztesicherstellungsgesetzes - ThiirHSiG

Sehr geehrter Herr , sehr geehrter Herr ,

die Landeszahnérztekammer Thiiringen und die Kassenzahnéarztliche
Vereinigung Thiiringen geben folgende gemeinsame Stellungnahme im o. g.
Anhoérungsverfahren ab.

Der vorgelegte Entwurf des ThirHSIG beriicksichtigt die zahnmedizinische
Versorgungssituation nicht. Dies ist aufgrund der als bekannt vorauszusetzenden
kritischen Situation nicht zu akzeptieren.

Die zahnmedizinische Ausbildung an der FSU Jena ist ebenfalls in den
Gesetzentwurf aufzunehmen!

Die Gewinnung approbierten Nachwuchses flir die Versorgung aller Patientinnen und

Patienten Thiiringens ist eine der groBten aktuellen Herausforderungen fir das
Gesundheitswesen in Thiringen. Aufgrund der deutschlandweiten demographischen
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Rahmenbedingungen steht Thiringen dabei in einem immer harter werdenden
Wettbewerb zu den anderen Bundesléndern.

Insoweit sind MaBnahmen, die den in Thiringen ausgebildeten Nachwuchs an den
Freistaat hinsichtlich einer anschlieBenden Berufsausiibung, insbesondere in
versorgungskritischen Gebieten, binden, notwendig und geboten. Hierzu bleibt auch
weiterhin unabdingbar, die Studienplatzkapazitat in Thiringen sofort auszuweiten. In
Anbetracht und Kenntnis der notwendigen zeitlichen und séchlichen
Herausforderungen, die hierflir erforderlich sind, ist die Nutzung in- und ausléndischer
Kapazitaten fur die notwendig schnelle Erhdhung umzusetzen.

Dies vorausgesetzt, unterstitzen wir den mit dem Entwurf vorgenommenen Ansatz,
dass Bewerberinnen und Bewerber, die sich auf einen Studienplatz fur das
Medizinstudium an der Friedrich-Schiller-Universitat Jena (FSU Jena) bewerben, liber
Vorabquoten zugelassen werden, die an ein Vergabesystem gebunden sind, welches
sich an der Versorgungssituation im Freistaat orientiert.

Jedoch muss deutlich darauf hingewiesen werden, dass dies lediglich eine
flankierende, nicht aber eine, die Grundproblematik des Mangels |6sende MaBnahme
darstellt.

Fur uns jedoch véllig unverstandlich ist, dass dieses System flir ein Medizinstudium
eingeflihrt, fir ein Zahnmedizinstudium aber nicht einmal in die Diskussion gebracht
wird.

Grundsétzlich entsteht insoweit der Eindruck, dass der Gesetzgeber nicht zwischen
Medizin und Zahnmedizin unterscheidet und die Zahnmedizin im Begriff der Medizin
inkludiert sieht. Dies ist jedoch nicht zutreffend. Die Hochschulen differenzieren
zwischen beiden Studiengangen. Sollte der Gesetzentwurf die Zahnmedizin bereits als
erfasst betrachten, dann bedarf es in jedem Fall einer Klarstellung durch Aufnahme
des Begriffes Zahnmedizin.

Dies gilt umso mehr, als sich die Ausfiihrungen zu ,Problem und Regelungsbed(rfnis*
im vorliegenden Gesetzentwurf wortgleich auch flr die Skizzierung der zuklnftigen
Entwicklung im zahnéarztlichen Bereich (ibernehmen lassen.

Die Versorgungssituation bei Zahnérztinnen und Zahnarzten wird sich in den néchsten
5 - 10 Jahren einschneidend verschlechtern. Ca. 30 % aller tatigen Zahnarztinnen und
Zahnarzte wird bis dahin in den Ruhestand gehen und ein GrofBteil davon findet keinen
Praxisnachfolger. Diese Situation muss zu vielfaltigen gegensteuernden MaBnahmen
flihren. Eine solche kann die Vergabe von Studienplétzen an Bewerberinnen und
Bewerber sein, welche sich verpflichten, in Gebieten mit absehbarer oder bereits
vorliegender zahnérztlicher Unterversorgung tatig zu sein.

Unsere Auswertungen zeigen, dass aktuell von den jédhrlich ein Zahnmedizinstudium
aufnehmenden Studierenden lediglich ca. 35 - 40 % eine dauerhafte zahnarztliche
Téatigkeit nach ihrem Studium in Thiringen aufnehmen, Bei einer
Studienplatzkapazitat von 60 Studienplatzen pro Studienjahr reicht dies schon jetzt
bei weitem nicht aus, um zuklnftig den Bedarf an Zahnérztinnen und Zahnéarzten zu
sichern. MaBnahmen, um noch mehr Studierende nach ihrem Studium in Thiiringen zu
halten, sind daher kurz- und mittelfristig von zwingender Notwendigkeit. Diesem
vordergriindigen Ziel wére auch durch die MaBnahme einer ,Landzahnarztquote™ ~ wie
im vorliegenden Gesetzentwurf — ndherzukommen. Ergdnzend dazu muissen auch
finanzielle Anreize -wie im Beschluss 7/4628 zu Drucksache 7/1124
(Niederlassungsforderung fir Zahnérzte und Apotheker)- endlich umgesetzt werden.
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Bei der Erarbeitung eines entsprechenden Gesetzentwurfes wie auch bei der
tatsachlichen Umsetzung der Vergabe von Studienplatzen kénnen wir Ihnen die
Unterstlitzung unserer beiden Kérperschaften zusichern,

Freundliche GriiBe

Landeszahnérztekammer Kassenzahnarztliche Vereinigung
Thiringen Thiiringen
Prasident Vorsitzender des Vorstands
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Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlirliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftlichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweit fiir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen geméaR® § 5 Abs. 1 ThiirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. 1hr inhaltlicher Beitrag wird zusétzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiiringer Landtags veréffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausfiillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf haben Sie sich schriftlich geduRert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Thiringer Hauséarztesicherungsgesetz

Haben Sie sich als Vertreter einer juristischen Person geduflert, d. h. als Verireter einer
Vereinigung nattrlicher Personen oder Sachen (z. B. Verein, GmbH, AG, eingetragene
1. Genossenschaft oder offentliche Anstalt, Korperschaft des offentlichen Rechts, Stiftung des

offentlichen Rechts)?
{§ 5 Abs. 1 Nr. 1, 2 ThiirBeteildokG; Hinweis: Wenn nein, dann weiter mit Frage 2, Wenn ja, dann weiter mit Frage 3.)

Name Organisationsform

Thiiringer Hausérzteverband e.V. Eingetragener Verein

Geschéfts- oder Dienstadresse

Stralle, Hausnummer (oder Postfach) Krusewitzstrasse 12A

Postleitzahl, Ort 99867 Gotha

Haben Sie sich als natiirliche Person geduRert, d. h. als Privatperson?

2 (§ 5 Abs. 1 Nr, 1, 2 ThiirBeteildokG)
Name Vorname
0 Geschafts- oder Dienstadresse O Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird, Die Wohnadresse
wird in keinem Fall verdffentlicht.)

Strafte, Haushummer

Postleitzahl, Ort




Was ist der Schwerpunkt Ihrer inhaltlichen oder beruflichen Tétigkeit?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 3 ThiirBetelldokG)

Hausarzt

Haben Sie in lhrem schriftlichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

0x befiirwortet,
0 abgelehnt,
0x erganzungs- bzw. anderungsbeduirftig eingeschatzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThiirBeteildokG)

Wurden Sie von der Landesregierung gebeten, einen schriftlichen Beitrag zum
Gesetzgebungsvorhaben einzureichen?
(§ 5 Abs. 1 Nr..5 ThiirBeteildokG)

oXx ja (Hinweis; weiter mit Frage 6) 0 nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geauRert?

In welcher Form haben Sie sich geduBert?

O per E-Mail
0 per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlei im Auftrag eines Auftraggebers mit schriftlichen Beitragen

am Gesetzgebungsverfahren beteiligt?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 8 ThurBetelldokG)

] ja oX nein (weiter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie Ihren Auftraggeber!




Stimmen Sie einer Veréffentlichung lhres schriftlichen Beitrages in der
7. Beteiligtentransparenzdokumentation zu?
(§ 5 Abs. 1 Satz 2 ThirBeteildokG)

oXx ja | nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollsténdigkeit der Angaben. Anderungen

in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Ort, Datum Unterschrift

Kranichfeld 17.02.2023




- bg Vorstand, 1. Vorsitzender
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(o THURINGER
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P£90 03 54
Donnerstag, 16, Februar 2023

99106 Erfurt

Anhérung zum ,, Thiiringer Hausérztesicherstellungsgesetz*

Sehr geehrter Herr

der Thuringer Hausérzteverband begriit den Gesetzentwurf der Landesregierung zum
Thiuringer Hausérztesicherstellungsgesetz und bedankt sich fur die Mdglichkeit der
Anhdrung.

In Punkt A, Problem und Reglungsbediirfnis, greifen Sie in Absatz 6 und 8, auf den
Masterplan 2020 vom 31.03.2017 zuriick, zu dem wir anmerken, dass dieser weiterhin
auf die Umsetzung und die Implementierung in das Studium wartet. Der Thuringer
Hauséarzteverband vertritt den Standpunkt, dass dieser Masterplan 2020, mit
verandertem Studium, in die hausérztliche Versorgung der Zukunft sehr positiv wirken
wird. Dies nicht nur durch die Studienplatzvergabe, sondern insbesondere auch durch
Praktika und verpflichtende Prifungen im Fach Allgemeinmedizin.

Die in Absatz 11 beschriebene und vom Thiringer Landtag beschlossene ,Haus-und
Facharztquote“ von 6% der Medizinstudienplatzen begriiRen wir, empfehlen allerdings,
sich alleinig auf zukiinftige hauséarztliche Tatigkeit zu beschrénken. Allein in den letzten
6 Monaten ist die Anzahl der freien Hausarztsitze von 68 auf 78 gestiegen.

In Punkt B, Lésung, bemerken Sie, dass die zukinftig Uber diese Quote ausgebildeten
Arzt*innen einen nicht unbeachtlichen Zeitraum in einem von unterversorgten
betroffenem oder bedrohtem Gebiet tétig sein werden. Wir gehen sogar davon aus,
dass diese Arzt*innen dort ihren Lebensmittelpunkt aufbauen, Familien griinden und
sich dauerhaft dort ansiedeln.

In Punkt D, Kosten, Ansatz 1, kdnnen wir feststellen, dass wir, solite ein von uns
entsandtes hausarztliches Mitglied in die Auswahlkommission aufgenommen werden,
die Kosten fiir Schulung und Entschadigung dieses Mitgliedes als maRgeblicher
Berufsverband libernehmen werden.




unsere Empfehlungen zum Gesetzentwurf
§1 Zulassung

(1)2 ¢) fir die Dauer von mindestens § Jahren eine hausérztliche Tatigkeit in Vollzeit,
oder &dquivalenter Teilzeit mit mindestens 30 Wochenstunden, in einem
Bedarfsgebiet nach § 2 Absatz 1 in Thlringen auszutben. Die Zeiten fiir Mutterschutz
und Elternzeit sind nicht anzurechnen, die Tétigkeit darf hierfiir aber
unterbrochen werden.

Begrindung:

Teilzeit, Mutterschutz und Elternzeit werden nachgefragt werden und sind somit vorab
zu regeln.

In der Weiterbildung zur Fachérztin/ zum Facharzt durchlaufen die Kolleg*innen bereits
stationdre und ambulante Abschnitte (5 Jahre), wovon mindestens 2 Jahre in einer
Hausérzt*innen -Praxis zu absolvieren sind. Dies oft zwischen dem 25.-32. Lebensjahr.
Der hier zur Anhérung beratende Gesetzentwurf bezieht sich auf die verpflichtende Zeit
nach der Facharztprifung.

Werdegang zur Hausérzt*in: Mindestens 6 Jahre Studium, mindestens 5 Jahre
Facharztausbildung, dann Beginn der hier besprochenen Verpflichtung.

Folgen weitere 5 verpflichtende Jahre, so ist der Lebensmittelpunkt oft rdumlich
festgelegt. Eine dauerhafte Ansiedlung somit wahrscheinlich und der von uns
vorgeschlagene Zeitraum von 5 Jahren ausreichend.

(2) Eine Offnung fir weitere Facharztrichtungen, die nicht an der hausérztlichen
Versorgung teilnehmen, beftirworten wir nicht. Hier schlagen wir folgendes vor.

Zusitzlich werden 4% der Medizinstudienpldtze fiir eine Fdérderung der
facharztlichen Niederlassung in fachéarztlich unterversorgten Gebieten nach
einem gesonderten Gesetzentwurf vorgehalten. (Wir besprechen gerade die
Anhérung zum_Hausdrztesicherstellungsgesetz ThiirHSiG)

§ 2 keine Anmerkungen
§ 3 Vertragsstrafe

(1) Die Bewerberinnen und Bewerber verpflichten sich in einem &ffentlich-rechtlichen
Vertrag zu einer Vertragsstrafe in Hohe von bis zu 108.000€, fir den Fall, dass...

Begrindung:

Es sind nicht die gesamten Kosten des Studiums zu zahlen (250.000€), da aus den
jungen Blrgern ja Humanmediziner erwachsen sind, die an der Versorgung in
irgendeiner Weise teilnehmen. Ausreichend, um dem Ziel der dauerhaften Ansiedlung
nahe zu kommen, erscheinen die veranschlagten Studiengebihren der neuen HMU-
Universitat Erfurt (1.500€/pro 72 Monate).




§ 4 Auswahlverfahren

(1)Satz 2: Zur Vorbereitung der Auswahlentscheidung setzt sie eine fachkundig
besetzte Auswahlkommission ein, zu der auch mindestens eine erfahrene
Hausirztin oder ein erfahrener Hausarzt mit aktueller hauséarztlicher Tétigkeit in
Thiiringen gehért. Dieses Mitglied der Auswahlkommission wird vom Thiiringer
Hausérzteverband e.V. entsandt.

Begriindung:

Neben der Kassenarztlichen Vereinigung hat der Thiringer Hausérzteverband e.V. die
groRte Expertise in der hauséarztlichen Versorgung, den Sorgen und Né&ten in den
Regionen Thiringens und verfugt Uber einen Pool von engagierten, thlringenweit
agierenden Kolleg*innen, welche die Landesregierung in lhrem Vorhaben und die
Universitat Jena im Auswahlverfahren unterstiitzen kénnen.

(2)

1. bis zu 30 Punkte fir die in der Hochschulzugangsberechtigung ausgewiesenen
Duchschnittsnote,

2. bis zu 30 Punkte fir das Ergebnis eines standardisierten und strukturierten
fachspezifischen Studierfahigkeitstests,

3. (mit 4 alt) bis zu 20 Punkte fiir eine einschldgige angeschlossene Berufsausbildung
in einem medizinnahen Bereich, oder einer Berufstatigkeit in einem medizinnahen
Bereich, von der maximal 2 Jahre bericksichtigungsféhig sind,

4. (neu) bis zu 10 Punkte fiir gemeinniitziges, ehrenamtliches Engagement.
5. bis zu 10 Punkte....
keine Anderungsvorschlage

Begrindung:

Abiturnote und positives Testergebnis erachten wir als sehr gute Prediktoren, der Test
ist aber nicht Gberzubewerten.

Abgeschlossene Berufsausbildung oder Berufstétigkeit erachten wir als gleichwertig.
Ein abgeschlossenes Studium betrachten wir nicht als auswahlféhig in diesem Rahmen.

Wir gehen davon aus, dass ehrenamtlich engagierte Blrger*innen auch eher in
Thiringen bleiben werden.

§ 5 Verordnungserméchtigung

keine Anderungsvorschlége




§ 6 Evaluation

keine Anderungsvorschlége

§ 7 Gleichstellungsbestimmung
keine Anderungsvorschlége

§ 8 Inkrafttreten

keine Anderungsvorschlége

Mit freundlichen GriiRen

Vorsitzender des Thiringer Hausérzteverbandes e. V.




Mitteilung nach § 5 Abs. 1 ThiirBeteildokG iiber angehorte Stellen auBerhalb der Landesverwaltung zum Gesetzentwurf ...

§ 5 Abs. 1 ThurBeteildokG:

In der Beteiligtentransparenzdokumentation sind folgende Informationen zu vermerken:

1. die Namen der natiirlichen und juristischen Personen unter Angabe ihrer Organisationsform,

2. die Geschaftsadresse juristischer Personen sowie die Geschafts- oder Dienstadresse natlrlicher Personen; Wohnadressen naturlicher Personen werden nur verlangt, wenn
keine andere Adresse vorliegt, und werden nicht veroffentlicht,

Schwerpunkt der inhaltlichen oder beruflichen Tatigkeit der natiirlichen oder juristischen Personen,

Zusammenfassung der wesentlichen Inhalte des Beitrags zum jeweiligen Gesetzgebungsverfahren,

fur den Fall einer Eigeninitiative der natlirlichen oder juristischen Person Angaben zu Anlass, Form und Inhalt der Eigeninitiative,

beteiligte Anwaltskanzleien haben ihren Auftraggeber zu benennen.

o0h®

Mit Angabe der Informationen nach den Nummern 1 bis 6 haben die Beteiligten zu erklaren, ob sie ihre Zustimmung
zur Veréffentlichung ihrer Beitrage im Rahmen des Gesetzgebungsverfahrens geben; auch bei Nichtverdffentlichung
der Beitrdge mangels Zustimmung werden die Informationen entsprechend den Nummern 1 bis 6 als verpflichtende
Mindestinformationen veréffentlicht.

Die Angaben geben die von den Beteiligten Gbermittelten Informationen wieder. Eine Gewahr flr deren Richtigkeit kann von der Landesregierung
nicht Ubernommen werden.

Name und ggf. Organisationsform gem. Zi. 1: Adresse gem. Zi. 2: Tatigkeit gem. Zi. 3:
Landesseniorenrat Thiringen Schillerstralle 36 Gremium der Meinungsbildung, der
Interessenvertretung und des
Gremium im Verein zur Férderung von 99096 Erfurt Erfahrungsaustausches auf dem Gebiet der
Mitwirkung und Teilhabe &lterer Menschen in Seniorenpolitik fur die Seniorinnen und Senioren
- des Landes
Thiringen e V.

Zusammenfassung des Inhaltes gem. Zi. 4:

Der Landesseniorenrat stimmt dem Gesetzentwurf zu

Die Zustimmung zur Veréffentlichung des gesamten Beitrags gem. § 5 Abs. 1 S.2 im Internet:

+ wird erteilt. X wird nicht erteilt.  (Zutreffendes bitte ankreuzen)




Mitteilung nach § 5 Abs. 1 ThiirBeteildokG iiber angehorte Stellen auBerhalb der Landesverwaltung zum Gesetzentwurf ...

§ 5 Abs. 1 ThiirBeteildokG:

In der Beteiligtentransparenzdokumentation sind folgende Informationen zu vermerken:

1. die Namen der natirlichen und juristischen Personen unter Angabe ihrer Organisationsform,

2. die Geschaftsadresse juristischer Personen sowie die Geschafts- oder Dienstadresse naturlicher Personen; Wohnadressen natiirlicher Personen werden nur verlangt, wenn
keine andere Adresse vorliegt, und werden nicht verffentlicht,

Schwerpunkt der inhaltlichen oder beruflichen Tatigkeit der natiirlichen oder juristischen Personen,

Zusammenfassung der wesentlichen Inhalte des Beitrags zum jeweiligen Gesetzgebungsverfahren,

fiir den Fall einer Eigeninitiative der natlirlichen oder juristischen Person Angaben zu Anlass, Form und Inhalt der Eigeninitiative,

beteiligte Anwaltskanzleien haben ihren Auftraggeber zu benennen.

o0 hw

Mit Angabe der Informationen nach den Nummern 1 bis 6 haben die Beteiligten zu erkléren, ob sie ihre Zustimmung
zur Veréffentlichung ihrer Beitrage im Rahmen des Gesetzgebungsverfahrens geben; auch bei Nichtveréffentliichung
der Beitrdge mangels Zustimmung werden die Informationen entsprechend den Nummern 1 bis 6 als verpflichtende
Mindestinformationen verdffentlicht.

Die Angaben geben die von den Beteiligten Gbermittelten Informationen wieder. Eine Gewahr fur deren Richtigkeit kann von der Landesregierung
nicht ibernommen werden.

Name und ggf. Organisationsform gem. Zi. 1: Adresse gem. Zi. 2: Téatigkeit gem. Zi. 3:

Thuringischer Landkreistag Richard-Breslau-Stralte 13 Interessenvertretung der Thiringer Landkreise

Eingetragener Verein

Zusammenfassung des Inhaltes gem. Zi. 4:

Der Gesetzentwurf wird begrufit, es wird eine Erweiterung auf den Bereich des 6ffentlichen Gesundheitsdienstes gefordert

Die Zustimmung zur Veréffentlichung des gesamten Beitrags gem. § 5 Abs. 1 8.2 im Internet:

+ wird erteilt. X wird nicht erteilt.  (Zutreffendes bitte ankreuzen)




THURINGER 1"-
LANDTAG

3. Im Rahmen des parlamentarischen Anhoérungsverfahrens eingebrachte Beitrage

Die folgenden natiirlichen und juristischen Personen haben sich im Rahmen des parlamentarischen
Anhorungsverfahrens beteiligt.

Thiringer Hausarzteverband e.V.

Kassenarztliche Vereinigung Thiringen

Verband der Privatkliniken in Thiringen e.V.
Friedrich-Schiller-Universitat Jena

Berufsverband Deutscher Internistinnen und Internisten
Universitatsklinikum Jena Arztescout Thiiringen

Verband der Ersatzkassen e.V.

Fachschaftsrat Medizin der FSU Jena

Bundesvertretung der Medizinstudierenden in Deutschland e.V. (bvmd)
Stiftung fir Hochschulzulassung

AOK Plus

Landesseniorenrat Thiringen

Universitatsklinikum Jena

Landeskrankenhausgesellschaft Thiringen e.V.

Gemeinde- und Stadtebund Thiringen e.V.

Tharingischer Landkreistag e.V.

Wirtschaftsrat der CDU e.V., Landesverband Thiringen
Landeszahnarztekammer Thiringen, Kassenarztliche Vereinigung Thiringen

Die Beitrage der Beteiligten sind in der Beteiligtentransparenzdokumentation nur enthalten, wenn die
Zustimmung zur Veréffentlichung erteilt wurde.



Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftichen Beitrag an selnem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Betelligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBeteildokG) verpflichtat, die nachfolgend erbetenen
Angaben ~ sowelt fir sie zutreffend — zu machen,

Die Informationen der folgenden Feldsr 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemaR § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Betsliligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. Ihr inhaltlicher Beifrag wird zusatzlich nur dann auf deh internetseiten des
Thuringer Landtags vertffentlicht, wenn Sie Ihre Zustimmung hierzu erteilen,

Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz -ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung
- Drucksache 7/8549 -

Thiringer Hausarzteverband e.V.

Geschafts- oder Dienstadresse

| Strafle, Haushummer (oder Postfach) Krusewitzstrale 12A

ostleitzahi, Ort 99867 Gotha

Vorname

O Geschéfts- oder Dienstadresse 0 Wohnadresse

{Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wann keine andere Adresse benannt wird, Die Wohnadresse
wird In kelnem Fall versffentiicht.)

Straike, Hausnummer




e Sie in Inrem sohiflichen Beitrag die eniworfenen Regelungen insgesamt efier

beflirwortet,
abgelehnt,
0 erganzungs- bzw. anderungshedlrftig eingeschatzt?

| Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) (hres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen|
§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBetelidekG)

Wir sehen konkreten Anderungsbedarfin §§ 1, 3 und 4

ja (Hinwels: welter mit Frage 6) a nein

“{Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geduliert?

| In welcher Form haben Sie sich geaulert?

pear E-Mail

per Brief

nein iweller mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie thren Auftraggebert




ja ] nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstiindigkeit der Angahen. Anderungen
in den mitgeteillen Daten werde ich unverzliglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgabungsverfahrens mitteilen,

-Ort, Datum. Cemn e dR R T
Kranichfeld, 22.11.2023

Das Dokiument wiurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet




Vorstand, 1, Vorsitzender

ol o

B

THURINGER
HAUSARZTEVERBAND ..y,

Mitgliederverwaltung

Krusewitzstr, 125

99867 Gotha
Thtitinger Landtag
Ausschuss fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung
. Mittwoch, 22, November

Jurgen-Fuchs-Strasse 1 2023
99096 E =

tturt Thiringer Landtag

Zuschrift
713066
zu Drs. 7/8549

Anhdrungsverfahren gemdl §79 zum ,Gesetz liber die Unterstiitzung der
Sicherstellung der hausérztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem
Offentlichen Bedarf (Thiiringer Hauséirztesicherungsgesetz ~ThiirHSiG)

Sehr geehrte Frau Balerd,

der Thilringer Haus#rzteverband begriiRt den Gesetzentwurf der Landesregierung zum
» Thiringer Hausérztesicherstellungsgesetz" und bedankt sich fiir die Méglichkeit der
Anhdrung. Gern verweisen wir auch auf unsere Stellungnahme vom 16. Februar 2023,

In Punkt A, Probiem und Reglungsbedﬂrfnis, greifen Sie in Abs. 5 und 7, auf den -
Masterplan 2020 vom 31.03.2017 zuriick, zu dem wir anmerken, dass dieser weiterhin

Hausérzteverband vertritt den Standpunkt, dass dieser Masterplan 2020 in die
hausarztliche Versorgung der Zukunit sehr positiv wirken wird.

In Abs. 2 kann noch die Versorgung in Hospizen hinzugefiigt werden, die ebenfalls
Uberwiegend in hausarztlicher Betreuung liegt.

In Abs. 12 empfehlen wir folgende Formulierung am Ende des Absatzes: Die
Kassenérztliche Vereinigung Thiringen kann sich hierzu der Expertise des Thiringer
Hausérzteverbandes bedienen.

Punkt B, Lésung: Keine Anmerkungen

In Punkt D, Kosten: Aufgrund der -seit Grlndung- guten Zusammenarbeit des
Thlringer Hausarzteverbandes mit der Kassenarztlichen Vereinigung Thiiringen
empfehien wir, die vorgesehene personelle Besetzung fiir die Durchftihrung der
Bewerbungs- und Auswahlverfahren, sowie der administrativen Aufgaben bei der
Umsetzung des Gesetzes, bei der Kassendrztlichen Vereinigung Thilringen
anzusiedeln.




unsere Empfehiungen zum Gesetzentwurf
§1

2 b) ... und fir die Dauer von mindestens zehn Jahren eine hausarztiiche Tétigkeit in
Vollzelt, oder &dquivalenter Teilzeit mit mindestens hilftiger Titigkeit in den
Gebieten auszulben, fir die ....

Die Zeiten fiir Mutterschutz und Elternzeit sind nicht anzurechnen, die Tatigkeit
darf hierfiir aber unferbrochen werden,

Es fehlen generell Regelungen zur Unterbrechung der Tétigkeit.

Begriindung:

Teilzeit, Mutterschutz und Elternzeit werden nachgefragt werden und sind somit vorab
ZU regeln.

In der Weiterbildung zur Fachérztin/ zum Facharzt durchlaufen die Kolleg*innen bereits
stationdre und ambulante Abschnitte (5 Jahre), wovon mindestens 2 Jahre in einer
Hausarzt*innen -Praxis zu absolvieren sind. Dies oft zwischen dem 25,-32, Lebensjahr.
Der hier zur Anhdrung beratende Gesetzentwurf bezieht sich auf die verpflichtende Zsit
nach der Facharztprifung. Es werden Familien gegriindet werden.

(2) Eine Offnung fiir weitere Facharztrichtungen, die nicht an der hausarztlichen
Versorgung teilnehmen, widerspricht der Intention mit dem Gesetz die hausérztliche
Versorgung zu verbessern.

Nach der (im Vergleich zur Berechnungsgrundlage der Kassenarztlichen
Bundesvereinigung abge#nderten Thiringer Berechnung der Bedarfsplanung mit
Starkung der Padiater und vermidertem ,Bedarf” an Allgemeinmediziner*innen)
jahrlichen Bedarfsplanung fehlen immer zahlreiche Hausérzte. (derzeit ca. 90)

Auch die gefdrderten Sicherstellungsmainahmen betreffen nach unserer Kenntnis
ausschlief3lich Haus- und Augenérzte.

Im Gebiet Gera erleben wir bereits, was geschieht, wenn die hausérztliche Versorgung
nur noch von wenigen Kolleg®innen geschultert werden muss, Die Notlage dort ist
sicher auch bis in den Landtag gedrungen.

Solite sich nun zufdllig im ersten Jahr nach der Approbation flr sine beliebte
Facharztgruppe ein kieines Fenster einer voriibergehenden Notlage &ffnen, so kann der
Absolvent oder die Absolventen in das jeweilige Fach wechseln, obwohl bersits nach
wenigen Monaten wieder genligend Bewerber fUr diese Fachrichtung vorhanden ist,

Im augendérztiichen Bereich sehen wir die gleichen Probleme wie in der hausarztlichen
Versorgung. Hier ist es der Kassendarztlichen Vereinigung aber durch sine bereits
erfoigte Entbudgetierung gelungen, die Versorgungszukunft zu verbessern.

§ 2 keine Anmerkungen




§ 3 Vertragsstrafe
(1) Wir beflrworten eine Vertragsstrafe von bis zu 108.000¢€.

Beartindung:

Es sind nicht die gesamten Kosten des Studiums zu zahlen (250.000€), da aus den
jungen Bdrgern ja Humanmediziner erwachsen sind, die an der Versorgung in
irgendeiner Weise teilnehmen. Ausreichend, um dem Ziel der dauerhaften Ansiedlung
nahe zu kommen, erscheinen die veranschlagten Studiengebiihren der neuen HMU-
Universitét Erfurt (1.500€/pro 72 Monate).

§ 4 Auswahlverfahren

(1)Satz 2: ,Zur Vorbereitung der Auswahlentscheidung setzt sie eine fachkundig
besetzte Auswahlkommission ein‘, ist in unseren Augen nicht ausreichend
konkretisiert.

Unser Vorschlag:

Zur Vorbereitung der Auswahlentscheidung setzt die zustandige Stelle eine fachkundig
besetzte Auswahlkommission ein.

Diese besteht aus mindestens drei Personen und setz! sich aus

mindestens einer Hochschullehrerin oder einem Hochschullehrer auf Vorschlag
der medizinischen Fakultit der FSU,

einer Arztin oder einem Arzt aus der hausirztlichen Versorgung
und einem weiteren Mitglied mit drztlicher Sachkunde zusammen,

Die Tatigkeit in der Auswahlkommission ist vertraulich zu behandein, insbesondere
dirfen Inhalte des Auswahiverfahrens nicht an Dritte weitergegeben werden.

Die Berufung erfolgt flr das jeweilige Auswahlverfahren und kann wiederholt
ausgesprochen werden. Flr die Tétigkeit in der Auswahlkommission wird eine
angemessene Vergiitung nach dem Justizvergiitungs- und -entschadigungsgesetz
geleistet. Reisekosten ersetzt.

Begriindung:

Es ist im Gesetz auszuschliefen, dass die Auswahl ohne entsprechende Expertise
erfolgen kann. Die Entschadigung ist zu regeln.




Weiterhin fehlen Regelungen zu den zu machenden Angaben der Bewerberin, des
Bewerbers.

Unser Vorschlag:

Die Bewerbung muss neben den Angaben zur Person der Bewerberin oder des
Bewerbers folgende Unterlagen enthalten:

1. beglaubigte Kopie der flr den Studiengang Humanmedizin berechtigenden
Hochschulzugangsberechtigung,

2. tabellarischer Lebenslauf einschliellich eines Anschreibens mit Darstellung der
perstniichen Beweggriinde fir die Bewerbtung im Rahmen der Vorabquote

3. beglaubigte Kopie des Personalausweises oder Reisepasses und

4. Mittellung, dass der Prifungsanspruch im Studiengang der Humanmedizin nicht
verloren wurde und dass keine sonstigen Immatrikulationshindernisse vorliegen.

§ 5 Verordnungsermachtigung
keine Anderungsvorschlige

§ 6 Evaluation

keine Anderungsvorschlége

§ 7 Gleichstellungsbestimmung
keine Anderungsvorschlige

§ 8 Inkrafttreten

keine Anderungsvorschldge

Zu den Fragen der Fraktion der CDU:
Lfd Nr1: Ja
Ltd Nr 2: Nein

Eine Antwort bedarf einer strukturierten Analyse der Probleme der jeweiligen
Fachbereiche. Zu den Protesttagen der ambulanten Medizin vernahm ich keine
Andeutungen zu Vorabquoten. Es ist mir auch nicht klar, wie in den Bereichen -und ob
iberhaupt- Unterversorgung definiert ist.

Mit freundlichen Griifien

Vorsitzender des Thiringer Hausarzteverbandes e. V,

DAac Dokiiment wiirde 7zitm Zweck der \Veroffentlichiinad in der RTD bearbeitet




Formblatt zur Datenerhebung
nach § & Abs, 1 des Thilringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sioh mit elnem schriftlichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteillgt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThurBetelidokG) verpfiichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweit fiir sle zutreffend — 2u machen.

Dle Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden In jedem Fall als verpfllchtende
Mindestinformationen gemé&R § 5 Abs, 1 ThirBeteildokG in der Betelligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht, Ihr Inhaltlicher Beitrag wird zusétziich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags verdffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausfillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!
Zu welchem Gesetzentwurf haben Sie sich schriftlich gefiuftert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Thiiringer Gesetz Uber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiringer
Hausdrztesichersteilungsgesetz -ThirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

|Haben Sle sich als Vertreter einer juristischen Person gedulert, d. h, als Vertreler alner
Verelnigung natlrlicher Personen ader Sachen (2. B. Verein, GmbH, AG, eingetragene
1. Genossenschaft oder dffentliche Anstalt, Kérperschaft des ffentlichen Rechts, Sliftung des

| 6ffentlichen-Rechts)?
[ (§ 6 Abs. 1 Nr. 1, 2 ThilrBeteildokG; Hinwels: Wenn nieln, danin welter mit Frage 2, Wenn [a, dann welter mit Frage 3.)

1Name Organlsationsform
Kérperschaft des Sffentlichen Rechts

Geschafis- oder Dienstadresse Kassenarztliche Verelnigung Tharingen

StraBe, Hausnummer (oder Postfach) Zum Hospitalgraben 8

| Postleitzahl, O 99425 Weimar

Haben Sle sich ais natUrliche Person getiuliert, d. h. als Privatperson?
186 Abs, 1 Nr. 1, 2 ThirBelelidokG)

Name Vorpame

Geschafts- oder Dienstadresse = Wohnadresse

‘[ (Hinwels: Angaben zur Wohnadressa sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird, Die Wohnadresse
wird In kelnam Fall verdfienillcht.)

Stralte, Hausnummer




Postleitzahl, Ort

Was ist der Schwerpunkt threr Inhalliichen oder berufiichen Tatigkeit?

3 (§ 5 Abs. 1 Nr. 3 ThirBetelldekG)
Hauptgeschaftsfihrer der Kassenarztlichen Vereginigung Thiringen
Haben Sie in lhrem schrlfilichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher
4, X beflrwortet,
abgelehnt,
X ergénzungs- bzw. dnderungsbedlrflig elngeschétzt?
Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Bsitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammeni
(§ 5 Abs. 4 Nr. 4 ThirBetolidokG)
Das ThUrHSIG Ist ein sehr wichtlges Vorhaben, um auch zukinftly die Sicher-
stellung der ambulanten Versorgung inshesondere Im landlichen Raum zu
unterstiitzen. Es stellt eine wertvolle Ergénzung der bereits In Thiringen auf den
Weg gebrachten Instrumente der Nachwuchsgewinnung dar.
Wurden Sle vom Landtag gebeten, elnen schriftlichen Beltrag zum Gesetzgebungsvorhaben
5, ginzureichen?
{§ 5 Abs. 1 Nr. 5 ThilrBeteifdokG)
X |a (Hinwels: weiter mit Frage 6) = nein
Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geguBert?
In welcher Form haben Sia sich gedulert?
B pet E-Mail
X per Brief
Haben Sie sich als Anwaitskanzlei im Auftrag eines Auftraggebers mit schrifllichen Beitrdgen
8, am Geselzgebungsverfahren beteiligt?

(§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThirBeteildokG)

z ja X neln (weller mit Frage 7)

| Wenn Sie die Frage 6 bejaht hahen: Bitte benennen Sle lhren Auftraggeber




Stimmen Sié einer Verdffentlichung threg schriftlichen Beitrdgas In der

7. Betelfigtentransparenzdckumantation zu?
(86 Abe, 1 Salz 2 ThirBatelidak@)

X Ja o nein

Mit meiner Unterschrift versichere Ich die Richtigkeit und Vollsténdigkeit der Angaben. Anderungen

in den mitgeteilten Daten werde fch unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mittellen.

Ort, Datum Untarschrift
Weimar, 21. November 2023

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet.




Kassentczticha Vereliigung Thdugen | Pasifach 2089} 08401 Welar

Thoringer Landtag
Ausschuss fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit i
und Glelchstetiung Thuringer Lan.dtag
Jurgen-Fuchs-Str, 1 Zuschrift
98008 Erfurt 7/3073

zu Drs, 7/8549

per E-Mail; poststelle@thueringer-iandtag.de

Entwurf eines Thiiringer Gesetzes zur Unterstiitzung der Sicherstellung der
hausérztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf
~ Thilringer Hausirztesichersteliu ngsgesetz — Anhérung

Sehr geehrte Damen und Herren,

wir bedanken uns ftr die Ubersendung des Gesetzentwurfes
2ur Unterstutzung der Sicherstellung
mit besonderem &ffentlichen Bedarf
TharHSIG)",

«Thiringer Gesetz
der hausdrziichen Versorgung in Gebleten
(Thiringer Hausdrztesicherstellungsgesetz —

Zundchst mochten wir auf die
die Fraktion der CDU eingehen:

Fragesteilungen zum Beratungsgegenstand durch

1. Halten Sie es fiir richtig, nur Bewerber im Rahmen der Vorabquote zu
akzeptieren, die sich zu einer haustrztichen Tétigkeit verpflichten und
keine Bewerber, die sich eventuell fur elne fachirztliche Niederiassung
entscheiden wiirden?

Die KV Thiringen pladiert weiterhin dafur, dass eine Vorabquote auch fur die
ambulante fachdrztiiche Versorgung zielftihrend ist. Mit Blick auf die Entwicklung
der offenen Vertragsarztsitze im facharztiichen Versorgungsbereich empfehlen wir
neben den Hausdrzten mindestens folgende weitere Fachgruppen in die
Quotenregelung aufzunehmen:

- Facharzt fir Augenhsilkunde

- Facharzt fir Dermatolagie

- Facharzt flr Neurclogle/Psychlatrie

- Facharzt fur Innere Medizin und Rheumatologle

Dar(ber hinaus ist die Aufnahme einer Regelung sinnvoll, wonach bel Bedarf
aufgrund  sich neu ergebender Unterversorgungen weitere Fachgabiete
perspektivisch méglicherweise aufgenommen werden kénnen,

2. Hielten Sie eine Ausweitung des Gesetzentwurfes und der vorliegenden
Regelungen im Rahmen der Vorabquote auch auf die Fachbereiche
Zahnmedizin und Pharmazie fir zielfiihrend? Wire diese Ausweitung im
Rahmen dieses Gesetzes mégiich und wie kdnnte eine Regelung aussehen?

Auch in den Fachbereichen der Zahnmedizin und Pharmazie zeichnet sich ein
Fachkraftemangel ab und gezielte MaRnahmen zur  Sicherung disser
Fachberelche sind notwendig. Wir gehen davon aus, dass die einzelnen
Fachbereiche zum Teil andere Rahmenbedingungen haben und vor anderen
Herausforderungen stehen und daher dieses Geselz nicht ohne Welteres fur die
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Kvi

Knssentizliiche
Varelnigung Thiringen

entsprechenden Fachbereiche Ubertragen werden kann, Um das Gesetz zsithah durchzusetzen und
nicht welter zu verkomplizieren, empfehlen wir davon abzusehen, Regelungen {Ur diesen Fachbereich
hier mitaufzunehmen, sondern diesem Thema gesondert Beachtung zu schenken,

Zu den einzelnen Regelungsinhalten wird im Folgenden kommentlert.
Kommentieruna:
| Aligemeinas

Aus Sicht der KV Thilringen wird der vorliegende Gesetzentwurf bagriit. Aus unserer Sicht ist das
ThurHSIG ein sehr wichtiges Vorhaben, um auch zukiinfig dis Sichersteliung der ambulanten
Versorgung insbescndere im ldndlichen Raum zu untersititzen. Es stellt eine werlvolle Ergéinzung der -
bereits in Thiringen auf den Weg gebrachten Instrumente der Nachwuchsgewinnung dar.

Das Ubergeordnete Ziel ist die Sicherstellung von den unterversorglen landlichen Regionen. Nicht,
dass die Arztinnen und Arzte nach der vertraglichen Verpflichtung den Standort wechseln, oder das
Bundesland verlassen. Aus diesem Grund sehen wir es als essentiell auch die Regionen (Landkreise)
miteinzubazlehen, um den Arztinnen und Arzten die &rztliche Tatigkeit unter gegebenen Umsténden so
angenehm und somit auch moglichst langfristiy zu gestalten. Dies kdnnte etwa in Form von
Beschaftigung des Partners, Kita- und Schulplatze fur die Kinder, Unterstitzung bel Immobllien- oder
Grundstlickssuche sowohl privat als auch beruflich seln,

I Kommentierung im Einzelnen

Zu § 1 - Zulassung

Bei sachs Prozent von darzeit 286 Studienplatzen an der Medizinischen Fakuitat der FSU Jena stehen
fur die Vorabguote ladiglich 17 Studienplétze zur Verfigung. Um die ambulante Versorgung welter zu
stérken empfehlen wir, dass die Maglichkeiten, die der Geselzentwurf bietet, genutzt werden. So sollie
die Vorabguote auf 10 Prozent eines Jahrgangs ausgeweitet warden und deren Gellungsbereich auch
die facharztliche Grundversorgung umfassen,

Weiterhin sehen wir dle verpfiichtende Dauer von mindestens zehn Jahren als unverhaltnismanig, ,Mit
Blick auf dle Pflichten etwa beim Tharingen Stipendium (4 Jahre) oder der Niederlassungsforderung
des Ministeriums (& Jahre) empfehlen wir die Dauer auf fUnf Jahre zu reduzieren. Durch den Trend der
Tellzeitarbeit hel Nachwuchsdrzten kann die Bindung an Thoringen Gber die finf Jahre hinaus
verldngert werden ohne mit einer zu langen zaitlichen Verpflichtung abschreckend auf potentielle
Bewerber zu wirken.

Zu § 2 - Basonderer Offentlicher Bedarf, Bedarfsaebiete

Die Feststellung eines besonderen difentlichen Bedarfs wird geméR § 2 Abs. 1 in dem Entwurf auf die
Planungsbereiche bezogen, fur die der lL.andesausschuss der Arzte und Krankenkassen gemaf § 90
Abs. 1 Satz 1 SGB V aine Feststellung nach § 100 Abs, 1 Satz 1 oder Abs, 3 SGB V getroffen hat,
Eine Einschatzung, ob auch in Zukunit ein besonderar ffentlicher Bedarf an hausérztlicher Versor-
gung besteht, wird durch das Gesundheitsminlsterium regelmaRig auf der Grundlage siner Prognose-
berechnung der KV Thilringen Uberpruft, Wir empfehlen fir die Prognoseberechnungen einen Zsitab-
stand zwischen drei und funf Jahren zu veranschlagen. Hintergrund ist die Tatsache, dass sich jahr-
liche Abgénge und Zugénge auf die Feststellung nach § 100 Abs. 1 Satz 1 oder Abs, 3 SGB V auswir-
ken und somit die Prognoseberechnungen beeinflussen,

Zu § 3 - Veriragssirafe

Die Hthe der Vertragssirafe solite hinterfragt werden. Vor allem in Hinblick darauf, dass bisher kelne
finanziellen Unterstitzungen an die Verpflichtenden wihrend des Studiums gezahlt werden und saollte
dann ins Verhdltnis zur Hohe des gezahiten Stipendiums gesetzt werden.

Salte 2
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Kassentizliche
Varainigung Thilringen

Wir empfehlen aufierdem zu Uberlegen, wie mit einem Wechselwunsch des Tétigkeitsortes der Ver-
pflichteten wahrend der Pflichtzeit umgegangen wird. Der Oriswechsel muss nachvollziehbar begrun-
det und van den zusténdigen Stelien genehmigt werden. Grtinde kénnten etwa zwischenmenschliche
Probleme mit den Einwohnern, familidre Anderungen oder Umstande ohne Einfluss des Verpflichteten
seln,

Zu § 4 - Auswahlverfahren
Keihe Anmerkungen
Zu § 5 - Verordnungserméchtigung

Als Kassendrztliche Verelnigung Thuringen begrifen wir eine aktive Mitwirkung an der Umsetzung

des ThirHSIG. Uber unsere Verwaltungsstrukturen der drzilichen Nachwuchsfdrderung Ist eine Mitar-

beit an der Umsetzung des Gesetzes moglich und aus unserer Sicht sehr sinnvoll, Wir betreuen berelts

unter anderem das ,Kompetenzzentrum Weiterbildung Thiringen" gemaf § 75 a Abs, 7 Nr. 3 SGB V

sowie das Projekt ,Arztescout Thiringen" und welsen daher eine langjahrige Erfahrung und Betreuung
! von Medizinstudierenden und Arzten in Weiterbildung vor.

In anderen Bundesiéindern llegt zum Teil der komplette Bewerbungsprozess und die Auswahl der
Studierenden (ber die Landarztquote bei der Kassenarztlichen Vereinigung. Die KV Thiringen kann
sich vorstellen, als zusténdige Stelle zum Vollzug dieses Gesetzes zu agieren.

Weiterhin wanschenswert und wichtig ware aus unserer Sicht eine aktive Begleltung der ausgewahiten
Medizinstudierenden wahrend ihrer Studien- und Facharziweiterbildungszeit durch gezielte
Forthiidungsangebote aus der ambulanten Versorgung, Mentoring und einer aktiven Unterstiitzung bei
dem stetigen Aufbau elnes reglonalen beruflichen Netzwerkes. Somit kdnnte die Bindung der
angehenden Mediziner in Thiringen schon frithzeltig auch ,mental” erhoht werden.

Unverzichtbar ist auBerdem eine finanzlelie Unterstitzung der Medizinstudierenden durch ein
besonderes Stipendium wahrend der Studienzeil, welches durch unsere gemeinsame ,Stiftung zur
Forderung der ambulanten arzilichen Versorgung' angeboten und umgesetzt werden kénnte. Eine
Finanzierung durch den Freistaat Thiringen wére allerdings die Voraussetzung. Zudem sollte iiberlegt
werden, ob grundsatzlich weitere Stipendien in Anspruch genommen werden dirfen bspw. Thiringen
Stipendium,

Wir empfehlen aulerdem, die Tellnahme wahrend der Weiterbiidung zum Facharzt fur Allgemeinmedi-
zin an dem Seminar- und Mentoringprogramm eines Kompetenzzentrum Welterbildung fur min. ein
Jahr zu verpflichten, Dies fordert sowoh! die Qualitat der Weiterbildung und unterstiitzt die essentlelle
Netzwerkbildung,

Zu § 6 — Evaluation

Fur die Evaluation sollen Daten erhoben werden, die eine Bewertung der Umsetzung und Wirksamkeit
des Gesefzes ermbglichen. Wir empfehlen, Im Geselz eine Konkretisierung zu den Daten vorzu-
nehmen, die eine Bewertung der Umsetzung und Wirksamkeit erméglichen. Dies kénnte z. B. die Ent-
wicklung der Bedarfsgebiete, die Auswahl der Bewerberinnen und Bewerber, die Einhaltung der ver-
traglichen Verpfiichfungen und die Steuerung der Bewerbungen um Vertragsarztsitze seln.

Die Kommentierung zum Gesetzentwurf ergeht auch im Namen der Landesérztekammer Theringen.
Belweiteren Fragen kénnen Sie sich gern an uns wenden,

Frejindliohe Grae

Hauplgeschaftsfiihrer
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Formbiatt zur Datenerhebung
nach § 6 Abs. 1 des Thiiringer Beteillgtentransparenzdokumentatfonsgesetzes

Jede natdrliche oder jurlstische Person, die slch mit elnem schriftichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren betelligt hat, Ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz {ThUrBetelldokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenan
Angaben — sowelt flr sle zutreffend — zu machen.

Die Informalionen der folgenden Felder 1 bls 6 werden In jedem Fall als verpfilchtende
Mihdestinformationen gemaR § 5 Abs. 1 ThiirBetelldokG In der Beteillgteniransparenzdokumentation
vergffentiicht. ihr inhalllicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den Internetselten des
Thiringer Landiags versffentlicht, wenn Sie Ihre Zustimmung hierzu ertellen. -

a Goselzer

Thiringer Gesetz Uber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz -ThirHSIG.)

Gesstzentwurf der Landesregierung
~ Drucksache 7/8548 -

Organisationsform

Verband der Privatkliniken In Thiringen (VPKT) e V.

Geschéfts- oder Dienstadresse ¢/o Helios Fachkliniken Hildburghausen GmbH

| Strafte, Hausnummer (oder Postfach) Elsfelder Strafie 41

ostleltzahl, Ort 98648 Hitdburghausen

Vorname

0] Geschiifts- oder Dienstadrasse O Wohnadresse

{Hinweis; Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderiich, wenn kelne andere Adresse benannt wird, Die Wohnadresse
wird In kelnem Fall verdffentichl.)

Strake, Hausnummer




Postleitzahl, Ort

Interessenvertrelung der Akut- und Rehakliniken in privater Tragerschaft In Thtiringen,
gﬂétwlrlulmg an der Gestaltung guter Prozesse zur gesundhaitl. Versorgung der Thiringer
rgerinhen

beflirwortet,
(0 abgelehnt,
15 ergénzungs- kzw, dnderungsbedlirftig eingeschétzt?

| Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen lnhalte (Kernaussage) ihres schriftlichen Beitrages zum
++ Gesetzgebungsverfahren zusammen|
|| (§ 6 Abs, 1 Nr, 4 ThirBelelldokG)

HWir schlagen var, die konkreten Regelungen zur "zustsindigen Stelle” sowle zum "Auswahl-
1verfahren” nicht im Geselz, sonder In einer oder mehreren Verordnungen entsprechend der In
& des Gesetzentwurfs geregelten VO-Erméachtigung vorzunehmen. Grund: ggf. zuktnftlg not-
wendige Anpassungen dleser Regelungen sind In elner VO lelchter und Insbesondere schneller
(umsetzbar als im Gesstz,

Der Inhalt des Gesetzes sollle auf dle hausrziiiche Versorgung ausgerichiet blelben.

% |3 {Hinwels: weltar mit Frags 6) 0 nelh

Wenn Sle dle Frage 5 vernelnt haben: Aus walchem Anlass haben Sie sich gefufent?

In welcher Form haben Sle slch geduBert?
; per E-Mall
£ per Brief

a ja iy neln (weiler mit Frage 7)

Wenn 8ie die Frage 6 hejaht haben: Bitte benennen Sie Ihren Auftraggeber|




C nein

Mit melner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben, Anderungen
In den mitgeteilten Daten werde Ich unverziiglich und Unaufgefordert bis zum Abschluss des

Gesetzgebungsverfahrens mittelien,
-Ort," Datum.

o Mechand (e
o Unterschidfts, 00

Hildburghausen, den 23.11.2023

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet.




VPKT

Verband der Privatidinilken
in Thilringen eV,

Verband der Privatkliniken in Thiringen e V.

Thiringer Landtag Geschaftsflihrung
Ausschuss flir Soziales, Arbeit, Gesundheit und

Glelchstellung

Frau MRin Baier| Telefon:
Referatsleiterin Telefax:
Jirgen-Fuchs-Strafle 1 Thilringer Landt E-Mail: gf@vpkt.de
a

99096 Erfurt 9 , 9 Internet: www.vpkt.de

Zuschrift

7/3075
zu Drs, 7/8549

21. November 2023

Thiiringer Gesetz iiber die Unterstlitzung der Sicherstellung der hausérztlichen Versorgung in Gehieten
mit  besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiitinger Hausérztesicherstellungsgesetz ~ThiirHSIG-)
Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

Anhdrungsverfahren gemag § 79 der Geschiftsordnung des Thiitinger Landtags

Sehr geehrte Frau MRin Baler|,
sehr geehrte Damen und Herren,

der Verband der Privatkiiniken in Thiringen e.V. (VPKT) bedankt sich fir die Méglichkeit, zu dem Im
Betreff genannten Gesetzentwurf Stellung nehmen und unsere Expertise elnbringen zu kénnen. Dem
kommen wir gern nach.

Unserer Stellungnahme zu einzelnen Regelungen im Gesetzentwurf und/oder den zugehdrigen
Erlduterungen bzw. Begriindungen wollen wir vorausschicken:

Die initiative des Landtags, auf die der vorllegende Gesetzentwurf zuriickgeht, wird von uns ausdrilcklich
begriiRt. Die Sicherung der hausérztlichen Versorgung ist eines der zentralen Themen In der zuklnftigen
Gesundheitsversorgung der Thilringer Bevolkerung. Ohne diese ist nicht nur mit einer deutlichen
Verschlechterung des Versorgungsgrads der Bev8lkerung, sondern auch mit elnem Anwachsen der
Gesundheitsausgaben zu rechnen, well als Auswelchlbsung wieder vermehrt Krankenh#user In Anspruch
genommen werden, deten Strukturen fiir die In Rede stehende fehlende hausérztiiche Versorgung viel zu
teuer sind,

Der Umsetzung im Gesetzestext knnen wir grundsitzlich zustimmen. Im Hinblick auf die lLage der
offentlichen Haushaite, darunter auch des Haushaits des Freistaats Thiiringen, geben wir nachfolgend
Anregungen, deren Ber(cksichtigung zur Einsparung von Ausgaben sowie zur Vereinfachung
btrokratischer Verfahren beitragen kdnnte:

Selten 1von 3

Verband der Privatkiiniken In

Fhiiringen e V.
¢/o Hellos Fachklintken gf@vpkt.de
Hildburghausen GmbH www,vpkt.de

Elsfeldar Str. 43,
98646 Hitdburghausen




1. Der Gesetzentwurf sieht die Einrichtung elner zusténdigen Stelle vor. Wahrend in § 5 geregelt Ist;
»Pas ... zustindige Ministerium bestimmt ... durch Rechtsverordnung
1. Diefur den Vollzug dieses Gesetzes und der aufgrund dieses Gesetzes erlassenen Verordnung

zustindige Stelle ...

Dies [ésst den Schluss zu, dass dle Zuordnung der zustindigen Stelle noch offen ist und durchaus
auch die Beauftragung einer berelts bestehenden Organisation/Institution beinhalten kann. Diese
Maglichkelt scheint eingeschrénkt durch bereits jetzt konkrete Vorstellungen zur Ausstattung und
Besetzung dieser zustdndigen Stelle, Wir schlussfolgern dies aus den Aussagen auf Seite 4 der
Drucksache 7/8549 des Thiiringer Landtags.,
Die Zuordnung der Aufgaben der zustdndigen Stelle zu einer bereits bestehenden
Organisation/institution (Z.B, LAKT, UK!) schlagen wir v.a. deshalb vor, well die prognostizlerten
Kosten fiir die personeile Besetzung mit zunéichst knapp 200 TEUR fiir dle Auswahl von 17
Studlenanfingern pro Jahr sehr hoch erschelnen,

2. Das in § 4 des Gesetzentwurfs geregelte Auswahlverfahren geht aus unserer Sicht In selnem
Detailllerungsgrad an diesert Stelle {also im Gesetz) zu welt. Wir verweisen auch hier auf die in § 5
des Gesetzentwurfs geregelte Verordnungserméchtigung, die unter Pkt. 2. b) auch die ,formellen
und inhaltlichen Ausgestaltung des Auswahlverfahrens nach § 4 Abs. 2 Nr. 17 dem .... zustindigen
Ministerlum ... im Einvernehmen mit ... Minlsterlum anheim gibt.

Die konkrete Regelung des Auswahlverfahrens solite aus unserer Sicht unbedingt in eine
Verordnung verwlesen werden, um notwendige Anpassungen in der Zukunft schneller

vornehmen zu kénhen.

Konkret zum Gesetzestext mochten wir zu § 4 (1) folgenden Hinwels geben:

I Entwurf des Gesetzestextes helfit es:
»Die zusténdige Stelle trifft die Auswahi unter den Bewerberinnen und Bewerbern, falls die Anzahl von
Interessenten die Zahl der Studienplétze, die aufgrund der Quote nach § 1 Abs. 1 zur Verfligung stehen,

lihersteigt.”

Dies heift im Umkehrschluss: Falls die Anzahl der Bewerber glelch oder kleiner der Zahl der Studienplitze
Ist, gilt automatisch jeder dieser Bewerber als geeignet. Ist das gerechtfertigt?

Beantwortung der Fragen des Ausschusses flir Soziales, Arbeit, Gesundheit und Glelchstellung

1. Halten Sie es flr richtig, nur Bewerber im Rahmen der Vorabguote zu akzeptieren, die sich zu
einer hausérztlichen Tatigkeit verpflichten und keine Bewerber, die sich eventueli flir eine
fachérztliche Nlederlassung entschelden wirden?

Ja, die aktueile Orientierung auf Hausarzte halten wir filr richtlg — zumal In § 1 (2) de facto eine
Offnungsklausel hin zu einer anderen Facharztrichtung in den Gesetzentwurf aufgenommen

wurde,

2, Hielten Sie eine Ausweitung des Gesetzentwurfes und der vorliegenden Regelung Im Rahmen der
Vorabguote auch auf die Fachbereiche Zahnmedizin und Pharmazie flir zielfiihrend? Wire diese
Ausweitung im Rahmen dieses Gesetzes mdglich und wie kbnnte eine Regelung aussehen?

Uns llegen keine Daten vor, um zu dieser Frage der Ausweitung auf dle Bereiche Zahnmedizin und
Pharmazle Steilung zu nehmen. Sofern es hierfir Bedarf gibt, wilrden wir dies nicht in dieses

Gesetz aufnehmen, sondern separat regeln.

Selten2von 3
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Wir hoffen, dass wir unsere Gedanken nachvollziehbar darlegen konnten. Erganzend stehen wir gern fir
einen persdnlichen Austausch zur Verfigung.

Freundliche GriiBe

Geschéftsfiihrerin
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Varband der Privatkiiniken In
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Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet.




Anlage 4

Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlirliche oder juristische Person, die sich mit einem schrifffichen Beitrag an einem

Gesetzgebungsverfahren betelligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBetelldolkG) verpflichtet, die nachfolgend arbetenen

Angaben —~ soweit flr sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden ih jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen geman § 5 Abs, 1 ThurBetelldokG in der Betelligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. Ihr inhaltlicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags verdffentlicht, wenn Sie thre Zustimmung hierzu erteilen.

Bu‘te gut lesemch ausfdllen und zusammen mrt der Steﬂungnahme senden!
* ! ,.K:'__ft!'tch geaufsert (Tttel des G ,'etzentwu ‘ s) 7

Thurmger Gesetz Uber die Unterstutzung der Sicherstellung der hausarztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz ~-ThirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung
~ Drucksache 7/8549 -

Organisationsform

Friedrich-Schiller-Universitat Jena Kérperschaft des éffentlichen Rechts

| Geschéfts- oder Dienstadresse

Strafte, Haushummer (oder Postfach) Firstengraben 1

Postleitzahl, Ort ‘07743 Jena

Vorname

O Geschéfts- oder Dienstadresse C Wohnadresse

{Hinweis:; Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn Kelne andere Adresse benannt wird, Dle Wohnadresse
wird in keinem Fall vartffentlicht.)

Straflle, Haushummer




Anlage 4

| Postleitzahl, Ort
| Was:ist hwerpunkt Ihrerinhalt
: UBsleldokG)

i beflirwortet,
0 abgelehat,
0 erganzungs- bzw. énderungsbedirftig eingeschéatzt?

| Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) Ihres schyiftlichen Beitrages zum
| Gesetzgebungsverfahren zusammen!
1 (§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThiirBetelldokG)

~ Zustimmung zum Enfwurf

- Beantwortung der Ausschussfragen

ja (Hinwels: weller mit Frage 8) 0 nein

| Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich gedufiert?

| In welcher Form haben Sie sich ge#uRert?

1M par E-Mail
|o per Brief

ja nein (welter mit Frage 7

[Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie Ihren Auftraggeber|




Anlage 4

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben. Anderungen
in den mitgeteilten Daten werde ich unverziiglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

“Ort; Datum

Jena, den 23. November 2023

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichung in der BTD bearbeitet.
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Den Mitgliedern des

Unlversitét Jena - Rechisamt - 07737 Jona AfSA G G :

Thiringer Landtag

Ausschuss flir Soziales, Arbeit, gg;ﬁﬁ‘;’:e" !

Gesundhelt und Gleichstellung Thiringer Landtag

Jirgen-Fuchs-StraRe 1 Zuschrift Toielon: 03641 9402060

99096 Erfurt 7/3076 Ername waban decin v
ZU Drs. 7/8549

Per E-Mall: poststelle@thueringer-landtag.de
Jena, 23, November 2023

Thiringer Gesetz iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung in
Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf (Thiiringer Hausirztesicherstellungsgesetz -
ThiirHSiG-)

Anhérungsverfahren gemaB § 79 der Geschéftsordnung des Thiiringer Landtags zu Drs, 7/8549

Sehr geehrte Damen und Herren,

flir die Mdglichkeit, zu dem Entwurf eines Thiiringer Hauséirzteslcherstellungsgesetzes sowie den
vom Ausschuss beschlossenen Fragen Steliung zu nehmen, darf ich mich bedanken und fiir die
Friedrich-Schiller-Universitéit Jena dazy folgendes mitteilern:

1. Zu dem Gesetzentwurf hat die Universitit keinen Anmerkungen, Die darin enthaltenen Regularien
sind transparent aufgefuhrt und das vorgesehene besondere Gewicht der Auswahlgespriche wird
mit den ausgewogenen Kriterien der Vorstufe und dem hier besonders berlicksichtigten
strukturierten fachspezifischen Studierfahigkeltstest (sog, Medizinertest) sowie dem reduzierten
Einfluss der Note der Zugangsberechtigung auch dem politisch artikulierten Willen gerecht.

2. Zu den vom Ausschuss beschlossenen Fragen nehmen wir wie folgt Stellung:

Frage 1: Die alleinige Akzeptanz von Bewerbungen fiir eine hausérztliche Tétigkeit wird unter
mehreren Gesichtspunkten als zielftihrend angesehen,

Zum einen ist die Anzahl der Studienplétze, die fm Rahmen dieser Vorabquote fir Medizin verteilt
werden kénnen ~ mit derzeit 17 - begrenzt und JUberschaubar”, Eine fachliche Erweiterung dieses
Kreises wilrde daher wahrschelnlich zu einer Reduzierung von Bewerberinnen und Bewerbern fiir
die hausérztliche Versorgung fithren und damit dem poiltischen Wlllen einer besseren
hausérztlichen Versorgung widersprechen. Zum anderen bestehen Zweifel, ob zu einem Zeitpunkt
vor Studienbeginn seltens der Bewerberinnen und Bewerbern elne Vorab-Festlegung auf eine
Fachrichtung bereits objektiv und serits moglich wére. Der Studienablauf beinhaltet erst Im
klinischen Bereich eine stérker neigungsorientierte Auspréigung. Da neben dem elgentlichen
Studienabschiuss dann auch noch im Anschiuss die fachérztliche Welterbildung erfolgreich
absolviert werden soll/muss, wiirde man hier mdoglicherweise eine Auswahi unter den
Bewerberinnen und Bewerbern anhand efner »Zuordnung” vornehmen, die erst mehrere Jahre
spater {berhaupt erst relevant ist. Es wird daher ein Belassen der Verpflichtung auf eine
hausérztiliche Tatigkeit nachdritcklich empfohlen.




=N\ FRIEDRICH-SCHILLER-

- 2/ UNIVERSITAT

Frage 2: Fine Ausweltung des Gesetzesentwurfs und der Regefung im Rahmen der Vorabguote auf
die Studlengénge Zahnmedizin und Pharmazie (Jewells Abschlussziel Staatexamen) wird als nicht
zielfiihrend eingeschétzt,

Aus Sicht der Universitat stiinde ein hoher finanziefter Aufwand fiir ein solches fachspezifisches
Auswabhlverfahren eine nur sehr begrenzte Anzahl an potentiellen Platzen gegenilber. Unter der
Annahme der gleichen Quotierung wéren dies fur die Zahnmedizin gerade einma! drei bis vier
Studienplétze und fur die Pharmazie ungefahr finf Studienplitze. Hier sollten vielmehr andere
Anreizsysteme geschaffen werden, um Studierende bzw. potentielle Absolventinnen und
Absolventen (friihzeitig) an Thiiringen und einen zahnérztlichen bzw. pharmazeutischen Einsatz
hier vor Ort zu binden.

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichunag in der BTD bearbeitet.




Formbiatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlirliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftlichen Belttag an einem
Gesstzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThiirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben - sowelt fiir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemal § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. Ihr inhaltlicher Beitrag wird zusétziich nur dann auf den Internetseiten des Thringer
Landtags verdffentlicht, wenn Sie thre Zustimmung hierzu erteiten.

Bfﬂ‘e gu( Ieserhch ausfuﬂen und zZusammen mit der Sfeﬂungnahme senden!
__u_llert (Tltel des Gesetzentwurfs)?

Thﬂrmger Gesetz uber d ie Unterstutzung der Sicherstellung der hausarzthchen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausarztesicherstellungsgesetz -ThiirHSIiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

Organisationsform

Berufsverband Deutscher internistinnen und internisten [Eingetragener Verein

) . Berufsverband Deutscher Internistinnen und
Geschafts- oder Dienstadresse Internisten e,V. (BD1)

Schéne Aussicht 5
Strafle, Hausnumimer {oder Postfach)

65193 Wiesbaden

Postieitzahl, Ort

T —

Vornames

o Geschafis-oder Dienstadresse 0 Wohnadresse

)| {Hinwels: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benanni wird, Die Wohnadresse
‘| wird Jn keinem Fall versffanitichl.)

Strafte, Hausnummer




| postleitzanl, Ort

linteressensvertretung der Internistinnen und Internisten In Deutschiand sowie die Férderung der beruflichen
1Aus- und Weiterbildung.

orfenen Regelungen insgesa

hefiirwortet,
[ abgelehnt,
O arganzungs- bzw. nderungsbedirftig eingeschétzt?

Bitte fassen Sle kurz die wesentlichen Inhaite (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum
Geselzgebungsverfahren zusamment!
{§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBetelldokG)

Der BDI stimmt dem Gesetzesentwurf in der Fassung vom 11. August 2023 zu und stellt far
Auswahlgesprache nach §4 Internistinnen und Internisten aus der hausarztiichen Versorgung in
Thiringen als Jurorinnen und Juroren gerne zur Verfligung.

ja {Hinwels: wefler mit Frage 6) o nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geduRert?

in welcher Form haben Sie sich geaubert?

X per E-Mail
O per Brief

nein (welter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bilte benennen Sie thren Auftraggeber!




Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstiindigkeit der Angaben. Anderungen
in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des

Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

“Ort, Datum’

Wiesbaden, 23.11.2023

Das Dokument wurde zum Zweck der Verodffentlichung in der BTD bearbeitet.




Berufsverband Deuischar imernlstinnen und intarnisten &y,
Posliach 1566 « 85005 Wiesbadsn

Thiringer Landtag
Ausschuss fiir Soziales, Arbeit und Gesundheit -
und Gleichstellung Thiringer Landtag
Jurgen-Fuchs-Strafle 1 Zuschrift
99096 Erfurt 7/3079

zu Drs. 7/8549

Wiesbaden, 23.11.2023

Stellungnahme des Berufsverbandes Deutscher Internistinnen und
Internisten (BDI) zum Gesetzentwurf fiir das Thiiringer Gesetz iiber die
Unterstiitzung der Sicherstellung der hausarztiichen Versorgung in Gebieten
mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausdiztesicherstellungsgesetz — Th lirHSiG)

Sehr geehrte Damen und Herren,

der Berufsverband Deutscher Intemistinnen und Internistinnen e.V. (BDY)
den Gesetzesentwurf der Landesregierung fur das ThurHSIG,

begrint

Die Ausgestaltung der Vorabquote, die elne facharzlliche Weiterbildung in allen
Fachgruppen ermaglicht, die gem. § 73 Abs. 1a Satz 1 SGB V an der hausérztiichen
Versorgung teilnehmen, findet die uneingeschrénkte Zustimmung des BD!,

Positiv hervorzuheben st ebenfalls, dass die zehnjéhrige Mindestdauer der
verpflichtenden hausarztlichen Tatigkeit nach § 1 Abs. 1 Nr. 1b ThirHSIG nicht mehr
ausschlieRlich in Vollzeit abzuleisten ist. Des Weiteren enthalt § 3 Abs. 4. ThiirHSIG
eine Erlauterung der ,besonderen Hérte", mit deren Vorliegen es zu einem Verzicht
auf Riickzahlungen der Férderung im Rahmen einer Vertragsstrafe kommen kann.
Damit wurde die Stellungnahme des BD! vom 18. Februar 2023 angemessen
bertcksichtigt,

Gerne stellt der BDI fur die Auswahlgespréche nach § 4 ThurHSIG qualifizierte
Internistinnen und Internisten, die an der hausarztiichen Versorgung in Thiringen
tefinshmen, als Jurorinnen und Juroren zur Verflgung.

Die vom Ausschuss beschlossenen F ragen der CDU-Fraktion beantworten wir, wie
folgt:

1. Halten Sie es fiir richtig, nur Bewerber im Rahmen der Vorabquote zu
akzeptieren, die sich zu einer hausérztlichen Tétigkeit verpflichten und
keine Bewerber, die sich eventuell filir eine fachérztliche Niederlassung
entscheiden wiirden?

BD}

Berufsverband )
Deutscher Internistinnen
und Internisten

Landesverband
Thiiringen

Varsilzende

Kardlologischa Geineinschafispraxis
De-Friedrich-Wolf-Straks 16
07545 Gera

Berufsverband Deutscher
tntemistinnan und Interntstan e.\/,
Schéna Aussicht 5

65193 Wissbaden

Info@bdi.de
Tel: 0614, 181 33-0
Fax: 0811, 181 33 - 50

www.hdl.de
Frdsidentin:




BD{

Mit Blick auf die formulierte Zielsetzung des Gesetzentwurfes halten wir eine
Quotierung ausschliefilich fir Bewetberinnen und Bewerber, die sich fiir eine
hausarztliche Tatigkeit verpflichten, fir angemessen.

Eine Ausweitung der Vorabguote auf Fachgruppen, die die facharztiiche Versorgung

sicherstellen, erschaint im Rahmen des bestehenden Entwurfes nicht zielfithrend,

Daflr bedarf es aus Sicht des BDI einer gesonderten Regelung z.B. im Rahmen

eines ,Thiringer Facharztesicherstellungsgesetzes” odar - alternativ — eine

grundsétzliche Umwidmung des vorliegenden Entwurfes in ein ,Thiringer

Arztesicherstellungsgesetz”. Beide Alternativen mussten jedoch zwingend mit einer
- Erhéhung der Studienplatzkapazitaten einhergehen.

Eine umfassende Quotierung aller Fachgruppen erscheint bei der Bekampfung des
Arztemangels zudem nicht zielfiihrend. Quotierungen im facharztlich ambutanten
Versorgungsbereich sollten eine Ausnahme flr ausgewihite Fachgruppen
darstellen. Stattdessen missen gesetzliche Regelung strukturelle Verbesserungen
arztlicher Arbeitsbedingungen férdern, wie zum Beispiel sine umfassendere
finanzielle Férderung der ambulanten Weiterbildung.

2, Hielten Sie eine Ausweitung des Gesetzentwurfes und der vorliegenden
Regelung im Rahmen der Vorabquote auch auf die Fachbereiche
Zahnmedizin und Pharmazie fiir zielfihrend? Wire diese Ausweitung im
Rahmen dieses Gesetzes mdglich und wie kénnte eine Regelung
aussehen?

Der BDI befurwortet grundsétzlich die Ausweitung der Vorabguoten auf die
Zahnmedizin und die Pharmazie mit Blick auf die gesundheitliche
Versorgungssicherheit der Bevodlkerung in Thiringen, Diesbez(igliche Regelungen
wilrden den vorgegebenen Rahmen des ThirHSIG jedoch deutlich Gherschreiten.

Eine denkbare Lésung wére ein zusétzliches Zahn&rzte- und Pharmazeuten-
Sicherstellungsgesetz oder die Umwidmung des vorliegenden Entwurfes in ein
, Thiiringer Heilberufe-Sicherstellungsgesstz",

Mit Blick auf den akuten Bedarf in der hausérztlichen Versorgung empfiehlt der BDI
das ThirHSIG zunichst in seiner vorliegenden Form zu verabschieden, zu
evaluieren und erst im Anschiuss Uber die Notwendigkeit dhnlicher Vorabquoten in
der Zahnmedizin und Pharmazle zu befinden,

Fur Rickfragen und weitere Erlauterungen stehen wir thnen gerne zur Verfligung.

Varsitzende, Landesverband Thiiringen Stellv. Geschéaftsflihrer

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichunag in der BTD bearbeitet.




Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schiiftlichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiiringer
Betailigtentransparenzdokumentationsgesetz  (ThirBeteildokG)  verpfiichtet, die  nachfolgend
erbetenen Angaben — soweit fiir sie zutreffend —zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen geméR § 5 Abs. 1 ThiirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
veroffentlicht. lhr inhaltlicher Beitrag wird zus#tzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thilringer Landtags verdffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausfiillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf haben S|e sxch schnﬂhch geau&ert (Tltel des Gesetzentwurfs)’P

Thiringer Gesetz {iber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausarztllchen
Versorgung in gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiringer
Hausarztesicherstellungsgesetz - ThirHSIG -)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 718549 -

: Haben S|e snch als Vertreter emer jurlstlschen Person geauf&ert d.h.als Vertreter emer
e Veremlgung natur[tcher Personen oder Sachen (z B. Verem GmbH AG; elngetragene '_ i
1.0 -Genossenschaft oder offenthche Anstalt Korperschaft des offentllchen Rechts Stlftung des_

':offenﬂlchen Rechts) SR . : . :
(8§ 5 Abs.d Nr. 1, 2ThurBete|!dokG Hlnwels Wenn nem dann welter mlt FrageZ Wenn ja, dann welter mlt Frage 3) S

Name Organisationsform

: Studiendekanat der Medizinischen Kooperation KUT und UKJ
o |Fakultat/Arztescout

2| Geschéfts- oder Dienstadresse

Carl-Zeiss-Strafle 12

Stralte, Hausnummer (oder Postfach)

a Postleitzahl, Ort 07743 Jena
2 :Haben Sie sich als natiirliche Person geauf&ert d h als Prwatperson’P S
" (8 5 Abs. 1.Nr. 1, 2 ThirBeteildokG) - D '

' Name Vorname

o =n Geschéfts- oder Dienstadresse 1] Wohnadresse

::" {Hinwais: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
: wird in keinem Fall veroffentlicht.)

: Stralle, Hausnummer

- | Postieitzahl, Ort




*| Was ist der Schwerpunkt Jhrer mhalthchen oder berufi:chen Tatigkelt’? e

(35 Abs. 1 Nr. 3 ThirBeteildokG)

| Haben Sie in Ihrem schriftiichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher .~ =

0 beflirwortet,
e | abgelehnt,

|0 erganzungs- bzw. dnderungsbediirftig eingeschatzt?

. Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) fhres schriftiichen Beitrages zum
-] Gesetzgebungsverfahren zusammen!
"7 | (§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBeteildokG)

[ -._-:: (§5Abs 1 Nr 5ThurBetelIdokG)

. : Wurden Sie vom Landtag gebe’sen emen schnfthchen Beltrag zum Gesetzgebungsvorhaben
: emzurelchen? : o Ry : _ : _

i ja (Hinweis: weiter mit Frage 6) t nein

: ‘| Wenn Sie die Frage 5 vemeint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich gedulert?

. ‘| In welcher Form haben Sie sich geduBert?

|a per E-Mai}

ik a per Biief

e Haben Sie sich als Anwaltskanz[e1 im Auﬁrag emes Auftraggebers m:t schrlﬂhchen Bestragen
“am Gesetzgebungsverfahren betelllgt’) R :

| (§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThirBeteildokG)

a ja O nein (weiter mit Frage 7)

| Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie lhren Auftraggeber!




| stimmen Sie einer Verbffentlichung Ihres schrifthchen Beltrages in der :

[ Beteihgtentransparenzdokumentatlon zu’? PR
S (§ 5 Abs. 1 Satz 2 ThirBetelldokG) - S

I ja | nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Volistindigkeit der Angaben.
Anderungen in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss
des Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Ort, Datum > h ' ' Unterschrift

3

Das Dokument wurde zum Zweck der Verdffentlichung in der BTD bearbeitet.,




Formblatt  zur Datenerhebung
nach § 5 Abs, 1 des Thiringer  Betelligteniransparenzdokumentationsgeselzes

Jede natlOriche oder |urisische Person, die slch mit einem schrifiichen Belirag an elnem

Gesetzgebungsverfahren beleiligt hal, st hach dem Thilringer
Beteiligtenlransparenzdokumentationsgesetz  (ThisBetelldokG) verpflichtet, dle nachfolgend erbetenen

Angaben - sowslt flr sle zulreffend - zu machen,

Die Informationen  der folgenden Felder 1 his 6 werden in Jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen  gemaR § 5 Abs, 1 TharBeteildokG in der Beleiligtentransparenzdokumentation
verbffentlichl.  hr Inhalllicher  Beltrag wird zus#tzlich nur dann  auf den Internetseiten  des
Thiringer Landlags versffentifioht, wenn Sie thre Zusfimmung  hisrzu erteilen.

Bilte gut leserlich ausfiiflen und zusammen mit der Steilungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf  haben Sie sich schrifiich gedluert (Tiel des Geselzentwurfs)?

Thiiringer Gesetz liber die Unterstlitzung der Sicherstellung der hausérztlichen
Versorgung in Gebisten mit besondersm Offentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz ~ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

Haben Sie sich als Vertreter einer jurislischen  Person gesuliert, d. h. als Vertreter esiner
Vereinigung natlificher Personen oder Sachen (z. B. Vereln, GmbH, AG, eingelragene
1. Genossenschaft oder Sffentliche Anstali, Korperschaft des 6ffenllichen Rechts, Stiftung des

offentiichen Rechis)? )
(§ 5 Abs. 1Nr. 1, 2 ThilrBeteildokG; Hinwals: Wenn nein, dann weiler mit Frage 2. Wenn {a, dann welter mit Frage 3.}

Name Organisatlonsform

Vﬂ'\é?@-\(‘)( ofiy E/r&‘zé%o«vom e V. (uaf{%)

Geschafts- oder Dienstadresse

(,J,LCOL - ()ryoLMQ('LL’l“ (Pé[ tﬁ—?- 2

.

Strafle, Hausnummer (oder Postfach)

Postleitzahl, Ort 93033 F~ )

Haben Sle sich als natlidiche  Person gefiufierl, d. h. als Privatperson?

2 (§ 5 Abs. 1 Nr., 1,2 ThirHatelidoka)
Name Vorname
1] Geschéfts- oder Dienstadresse 0 Wohnadresse

{Hinwels: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine anders Adresse benann! wird, Dle Wehnadresse
wird In kelnem Fall verdffanliichi)

Strafle, Hausnummer

fi
4




Postleitzahl, Ont

Was Ist der Schwerpunki  Ihrer Inhalilichen oder beruflichen Tétigkelt?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 3 ThilsBetelldok@)

Szoatfeﬂcﬁ-w\ o terichbms 5/

Haben Slein lhrem schrifichen Beltrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

by beflirwortel,
a abgelehnt,
g/ erginzungs- bzw. Anderungsbedlrftiy eingeschatzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) thres schriftlichen Beltrages zum
Geselzgebungsverfahren  zusammenl
(§ 5 Abs. 1 Nr, 4 ThlrBelelldokG)

Wurden Sle vom Landtag gebeten, einen schiifilichen Beitrag zum Gesetzgebungsvorhaben

einzurelchen?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 5 ThirBaleildok)

3/ Ja (Hinwe]s:weilermitFrageB) a nein

Wenn Sie die Frage 5 vernelnt haben: Aus weichem Anlass habeh Sie sich geduBer?

in welcher Form haben Sie sich geduBert?

0 per. E-Mail

%/ per Brief ol Aﬂv\'o@é{ Sl /(/(e‘-':’( bf)\}((tuj(r

Haben Sle stch als Anwallskanzlel  im Auftrag elnes Aufiraggebers mit schrifilichen Beilrdgen

am Geselzgebungsverfahren  beteiligt?
{§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThivBelslkoka}

. o g/ nein (weitermitFrage7)

Wenn Sie dle Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sle lhren Auftraggeber!

L




Stimmen Sie einer Verdffontlichung Ihres schriflichen Beltrages In der

7. Beteiliglentransparenzdokumentation ~ zu?
(§5 5bs. { Sale 2 ThinBeleldokG)

)1/ ja 0 nein

Mit melner Unterschrift versichere ich die Riohtigkelt und Vollsténdigkelt der Angaben. Anderungen
und tnaufgefordert bis zum Abschluss des

in den mitgetellten Daten werde ich unverzGglich
Geselzgebungsverfahrens  mitteilen,

Unterschrift

Ort, Datum

B, 24M 023 -

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet




Verband der Ersatzkassen e, V. + Postfach 90 04 16 + 99107 Erfurt

Per Mail

Thiringer Landtag

Ausschuss fiir Soziales, Arbeit,
Gesundheit und Gleichstellung
Jargen-Fuchs--Strafe 1

938096 Erfurt

“e

vdek« ;

Die Ersatzkassen

Landesvertretung
Thllringen

Ambutante Versorgting

Lucas-Cranach-Platz 2
99097 Erfurt

Tel: 0361 /44252-0
Fax: 6361 /44252 -28
www.vdel,com

Thiringer Landtag

Zuschrift
7/3081

zu Drs. 7/18549

Ansprechpartner:

24. November 2023

Thuringer Gesetz liber die Unterstitzung der Sicherstellung der hausirztiichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichem Bedarf
(Thiiringer Haus4rztesichersteliungsgesetz -ThirHSIG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung
- Drucksache 7/8549 -

hier: Stellungnahme im Anhérungsverfahren demdl § 79 der GO des Thiringer

Landtags

Sehr geehrte Frau Ministerialritin Balerl,

sehr geehrte Damen und Herren,

wir méchten als Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek) die Gelegenheit nutzen, uns
im Rahmen des Anhérungsverfahren zum Gesetzesentwurf ~Thiringer Gesetz (iber
die Unterstltzung der Sicherstellung der haudrztlichen Versorgung in Gebieten mit
besonderem offentlichem Bedarf (Thiiringer Hausdrztesicherstellungsgesetz -

ThUrHSIG-)" zu duRern.

Der Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek) unterstiitzt die Bestrebungen der Landes-
regierung ausdrlicklich, Hausarzte tiber Vorabquoten fir die Niederlassung in (dro-
hend) unterversorgten Planungshereichen Im Freistaat Thiringen zu steuern. Auf-
grund dessen, dass diese MaRnahme erst in einigen Jahren ihre Wirkung entfalten
kann, ist zu priifen, ob durch den Einsatz bspw. telemedizinischer Leistungen, Dele-
gation, koordinierte sektoreniibergreifende Versorgung kurz- und mittelfristig erste
Schritte zur Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung in Thiiringen umgesetzt

werden kdnnen.

Ehrenamtticher Verbandsvorsitzender: + Hauptamtliche Yorstandsvorsitzende:




Seite 2

Der Hochschulstaatsvertrag erlaubt eine Vorabquote von bis zu 10 Prozent der Stu-—
dienpldtze (=28), die in den Lindern per Landesgesetz fiir Studierende reserviert
werden kénnen, die beispielweise vertraglich eine Pflicht zur Niederlassung im je-
weiligen Bundesland eingehen. Diesen Weg beschreitet Thiiringen nun per Gesetz.
Der Thiiringer Landtag empfiehlt hier allerdings nur eine Quote von 6 Prozent (17
Studienpldtze). Der Gesetzentwurf sollte an dieser Stelle korrigiert werden. Eine Er-
héhung der Vorabquote auf den Maximalwert von 10 Prozent sollte verbindlich im
Gesetz festgelegt werden. Dies ist aufgrund der aktuellen Versorgungslage in Thii-
ringen ebenso notwendig wie im Interesse einer verwaltungstikonomischen Umset-
zung des Gesetzes.

Zu den einzelnen Paragrafen:

§ 1 ~ Voraussetzung fir die Zulassung:

Die Studierenden verpflichtet sich per Vertrag fiir 10 Jahre nach Studium in die
hausdrztliche Niederlassung zu gehen. Eine Anderung der Fachrichtung ist nur
méglich, wenn ein Antrag gestellt wird und entsprechende facharztliche Bedarfsge-
biete bestehen. Andernfalls droht eine empfindliche finanzielle Vertragsstrafe.

U.E. ist die Priorisierung auf die Allgemeinmedizin sinnvoll, da aktuell und auch per-
spektivisch der Bedarf an Hausérztinnen und Hausérzten besonders grof sein wird,
denn Hausdrzte dienen als Lotsen im Gesundheitssystem und kénnen dazu beitra~
gen, die Versorgung effizienter zu gestalten. Mit Rlick auf die zu erwartende Ambu-
lantisierung der Kliniken ist die Problematik in der fachdrztiichen Versorgung weni-
ger akut.

§ 2 - Definition von Bedarfsgebieten:
Diese werden nach § 90 und § 100 SGB V vom Landesausschuss der Arzte und

Krankenkassen festgelegt.

Das Gesetz sieht keine feste Quote vor. Die vom Landtag empfohlene Richtgrofe
(dann 10 Prozent) soll laut Begriindungstext in der Thiringer Studienplatzvergabe-
verordnung festgelegt werden. Auf Basis einer Bedarfsprognose der KV Thiiringen
kann die Hohe jedoch regelmilig angepasst werden.

§ 5 - Verordnungserméchtigung:
Eine ,zustdndige Stelle” fiir das gesamte Verfahren soll erst per Rechtsverordnung

benannt werden.

Davon ausgehend, dass der KV Thiringen die Aufgabe iibertragen werden soll, ist
nicht nachvollziehbar, warum diese Zuordnung nicht bereits im Gesetz verankert
wird.




§ 6 - Fvaluation:
Der Landtag wird alle 3 Jahre Uber die Wirksamkeit des Gesetzes informiert,

Nach unserer Auffassung ist die Evaluation 6ffentlich zuganglich zu machen. Zu-
mindest sollten aber die Krankenkassenverbédnde eingehende Informationen erhal-
ten, da diese fir die Gremien nach § 90a SGB V und dem Zulassungsausschuss
Arzte von wesentlicher Relevanz sind.

Zu den Fragen der Fraktion CDU (Anltage 3);

Ein Umschwenken auf eine fachdrztliche Weiterbildung sowie Niederlassung ist
moglich, sofern der Bedarf besteht. Wichtig bleibt jedoch, dass die10 Prozent Vor-
abquote flr Hausdrzte reserviert werden sollte. Alle anderen Studierenden (90 Pro-
zent) kénnen sich fur jede beliebige Fachrichtung entscheiden. Aus Befragungen
und Erfahrungen st bekannt, dass die meisten Studierenden eine fachérztliche Rich-
tung einschlagen - wodurch der Mangel an Hausdrzten mitbegriindet wurde, Es ist
demnach eine mallvoll lenkende Wirkung des Gesetzes.

Vorabquoten auch fiir Pharmazeuten und Zahndrzte beflirworten wir hingegen nicht.
Diese sind nicht sinnvoll, da in diesen Bereichen (anders als im vertragsarztlichen
Bereich) keine Bedarfsplanung in Kombination mit Zulassungssteuerung erfolgt.
Pharmazeuten konnen sich in jedem Bereich Thiringens niederlassen, auch wenn
diese bereits statistisch Oberversorgt sind. Sofern hierzu Anderungen angestrebt
wird, wiren auch Vorabquoten eine flankierend sinnvolle Mallhahme.

Bei Fragen stehen wir thnen gerne zur Verfligung.

Mit freundlichen GriilRen

Leiter der
Landesvertretung Thuringen

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet.




Formblatt zur Datenerhebung
nach § § Abs. 1 des Thliringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThiirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben ~ soweit fiir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen geman § 5 Abs. 1 ThirBetelldokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. |hr inhaltlicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags verdffentlicht, wenn Sle Ihre Zustimmung hierzu erteilen,

Bitte gut leserfich ausfilllen und

Thaben Sle sich schriflich geéullert (Titel des Gesetzentwiirfs)?

Thiiringer Gesetz iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz -ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

rmit Frage 2, Wenn ja,

[Organisationsform
Fachschaftsrat Medizin der Friedrich-Schiller- Kérpetschaft des ffentiichen
Unlversitét Jena Rechts
:| Geschifts- oder Dienstadresse
| StraBe, Mausnummer (oder Postfach) Nohnenplan 4
| Postleitzahl, Ort 07743 Jana

Vorname

D Geschéfts- oder Dienstadresse [ Wohnadresse

{Hinwels: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Dle Wehnadresse
wird in keinam Fall vertffentlicht,)

Stralle, Hausnummer




.| Postleitzahl, Ort

I8

beflirwortet,
abgelshnt,
ergénzungs- hzw. énderungshed(irftig eingeschatzi?

X

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum
Gessetzgebungsverfahren zusammen)
{§ 5 Abs. 4 Nr. 4 ThirBetelldokG)

Den Gasetzentwurf bewertan wir Insgesamt als posltiv, sehen allerdings elnige Ltcken in den
beschrisbenen Regelungsn der Verirége und Verpfilchtungen flr die Studiaranden,

Welterhin méchten wir betonen, dass neben dem Gesetzeniwuif elne intensive Untersuchung
der Griinde erfolgen sollle, weshalb so wenige Studierende eine Niederlassung in Thiiringen
anstrebsen und wie man dlese Faktoren varbessem kann,

). Ja (Hinweis: welter mit Frage 6) g nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geduRert?

| In welcher Form haben Sie sich geduBert?
1 per E-Mail
' per Brief

nein (weiter mit Frage 7)

X

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bilte benennen Sie lhren Auftraggeber!




Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben, Anderungen
in den mitgetellten Daten werde ich unverzliglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des

Gesetzgebungsverfahrens mitteilen,

| Unterschrift =

Jana, dan 18, November 2023

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in.der BTD bearbeitet.
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Fachechaftsral Medlzln | Nennenplan 4 [ 67743 Jena Fachschaftsrat Medizin
Thlringer Landtag Nonnenplan 4

Ausschuss fir Seziales, Atbeit, Gesundheit und Gleichsteliung 07743 Jena
Jirgen-Fuchs-Straie 1

99096 Erfurt Telefon +49 (3641) 9 396 020
Telefax +49 (3641) 9 386 022

per E-Mall an: Thiiringer Landtag
poststelle@thueringer-landtag.de Zuschrift fachschaftsrat@med, uni-jena.de
7/3082
2u Drs. 7/8549 Jena, 19. November 2023

Stellungnahme zum Gesetzentwurf der Thiiringischen Landesregierung »Thilringer
Gesetz liber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung in
Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz ~ThirHSIG-)

Sehr geehrte Damen und Herren,

gerne méchten wir unseren studentischen Standpunkt zum Gesetzentwurf der Landesregierung zur
Sicherstellung der hausarztlichen Versorgung in Thiringen mit Ihnen teiten.

Insgesamt sehen wir den von lhnen erléuterten Ansatz einer Haus&rzt:innenquote als sinnvolf und
plausibel an, jedach gibt es einige Punkte, die unserer Ansicht nach kritisch betrachtet werden soliten,

Die Idee, junge Medizinerinnen fUr die Tatigkeit in strukturschwachen Regionen zu gewinnen, ist
grundsétzlich verstandlich. Allerdings solite auch generell in Betracht gezogen werden, warum die
ambulante Versorgung, inshesondere auf dem Land, als unattraktiv empfundeh wird, Die
Ursachenforschung, warum junge Mediziner:innen nicht in Thiltingen bleiben mdchten, sollte intensiver
stattfinden und kénnte mit als Hauptansatzpunkt fiir eine bessere ambulante Versorgung gedacht
werden, Eine generelle Verbesserung der Attraktivitat des Standortes Thiiringen, vor allem in landiichen
Regionen, kénnte insgesamt zu einer nachhaltigen Verbesserung der ambulanten Versorgung
beilragen. Eine umfassende Aufklaruhg Gber die Vorteile und Maglichksiten der Unferstitzung zur
Niederlassung in diesen Reglonen wiirde sicheriich sinigen Studierenden den Efnstieg in die ambulante
Versorgung erleichtern und eventuselle Hirden aus dem Weg raumen. Allgemein iEsst sich jedoch
festhalten, dass eine ganzheltliche Attraktivitatssteigerung und Aufwertung des ambuianten Systems -
sowoh! hausérztlich als auch fachérztlich - unvermeldbar scheinen, wenn man die vorliegende
Problematik gesamtheitlich i8sen méchte, Denn insbesondere zu Niederlassungsbeginn stehen jtinge
Arzt:innen oft vor groien Herausforderungen hinsichtlich Kostendeckung, wirtschaftlichem Arbesiten,
Btrokratie und Personaifragen, die den Einstieg und den Arbeitsalltag im ambulanten System oft
erschweren und langfristig ein Arbeiten in diesem System vermshrt unattraktiv gestalten. Nicht zuletzt
sind auch die mit regionalen Unterschieden durchaus schwierige politische Lage seltens starker
Untersttitzung der AfD sowis rechtsextreme politische Einstellungen zu beachtende Punkte: Gerade fur
zuktnftige Kolleg:innen, die teils selbst einen Migrationshintergrund haben oder sich siner Minderheit
zugehdrig fohlen, ist es schwer vorstellbar, sich berhaupt méglicher Anfaindungen bhzw.
Diskriminierungen zu exponieren, was eine Niederlassung im landlichen Gebiet zusitzlich erschwert,

Welterhin  wurden in den uns zur Verfigung gesteliten Unterlagen wiederholt weitere
Studienplatzerhhungen im Fach Medizin der Friedtich-Schiller-Universitat Jena erwahnt. Wir mdchten
dahingehend betonen, dass die Medizinische Fakultdt bereits jetzt groBe organisatorische
Schwierigkeiten mit den erhshten Studienplatzzahlen hat und sich diese bei weiterar Erhéhung immer
mehr auf die Qualitdt der Lehre auswirken wird. Sollte eine solche Erhéhung also vorgesehen ssin,
sollte dabei auch dringend auf die Beibehaltung einer guten Lehre geachtet werden, welche bei
erhdhten Studierendenzahlen auch mehr Mittel fiir Raumlichkeiten, Material und Personal bendstigend
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Auch mdchian wir unsere Bedenken hinsichtlich der 8%-Quote &ulern. Wir kbnnen den Erlauterungen
des Gesetzesentwurfs nicht klar entnehmen, warum die durch den Masterplan zur Verfligung stehende
10%-Quote nicht ausgeraizt wird, Eine genaue Darlegung, auf welchaen Uberlegungen und Rechnungen
dieser Prozentsatz beruht, wére wlinschenswert, Weiterhin méchten wir uns kritisch gegentiber der
Verpfiichtungsdauer von zehn Jahren dulern, da uns diese, zusammen mit der Studiendauer von sechs
Jahren und der Fachérztinnenweiterbildung von weiteren fiinf bis sechs Jahren, als seht lang
erscheint.

Auch haben wir die Sorge, dass es Bewerberinnen gibt, die die Vertragsstrafe von Beginn ihres
Studiums an in Kauf nshimen, um sich einen Studienplatz zu “erkaufen”,

Aus den von [hnen zur Verflgung gesteilten Dokumenten steliten sich uns einige Fragen, die nicht oder
nur wenlg ausfihrilch beantwortet wurden, Dazu gehért zum Beispiel die Frage, ob die
Fachdrzt:innenweiterbildung ebenfalls in Thilringen absolviert werden muss. Eine Verpflichtung zur
Weaitarbildung in Théringen wére auch bereits ein Schritt, um die ambulante Versorgung zu férdern. Als
weitere Unklarheit empfinden wir etwaige Unterbrechungen beziehungsweise \erzégerungeh des
Studiums beispielsweise durch Promotionen, Elternzeit oder Auslandssemester. Sind diese erw(nscht
oder muss das Studium in der Regelstudienzait absolviert werden? Was passiert bei endglltig nicht
bestandenen Staatsexamina und gilt ein Abbruch des Studiums als ein nicht nachkommen der
vertraglichen Verpflichtungen und fGhrt somit zur Vertragsstrafe? Diese Fragen erscheinen uns im
vorlisgenden Gesetzentwurf nicht ausreichend prézise beantwortet.

Die in den beigefiigten Fragen aus Anlage 3 vorgeschlagene Auswsitung der Quote auf Fachérzte
arscheint uns grundsatzlich sinnvoll, da auch im Bereich der ambulanten Facharztversorgung ein grofier
Mangel besteht. Wir sehen hierbei allerdings Probleme in der Umsetzung, da die Facharztaushbildung
als aftraktivere Option der Weiterbildung zum Aligemeinmediziner Konkurrenz machen kéhnte, weshalb
wir uns dafir aussprechen wiirden, bei der Debatte um den aktuellen Gesetzentwurf, die Hausérzt.innan
im Vordergrund zu behalten, Die Einteilung ainer Quote hach Bedarf einzelner Fachrichtungen stelit
eina weitere Schwierigkeit dar. Daher wére hier zu erwdgen, eine separate Fachéarztiinnenquote
sinzurichien, wobei die Studierenden, die auf diese Weise einen Studienplatz erhalten, nach
Studienabschluss nach Bedarf in Fachgebiete zugeteilt werden kénnten.

Beziiglich der zweiten Anfrage nach Ausweitung auf Zahnmedizin- und Pharmaziestudiersnde sehen
wir uns nicht in der Lage adéquat zu beurtailen, ab hier ein Mangel besteht. Solite dies der Fall sein, so
wiirden wir entsprechende Maflnahmen &hnlich denen der Hausdrztiinnenguote fiir sinnvoll halten.
Eine genauere Einschdtzung dieses Themenkomplexes erméglichen vermutlich die Stellungnahmen
der betreffenden Verantwortlichen und Studierenden der Zahnmedizin und Pharmazie,

Schiussendlich begriiBen wir den Ansatz der Thiringer Landesregierung, eine Haus&rzt.innenquote
einzurichten, wirden uns allerdings fiir Uberarbeitungen in Detalls insbesondere der Gréfte der Quote
und der Dauer der Verpflichtung aussprechen. Zudem méchien wir die Wichtigkeit betonen, disse
MaBnahme als Teil einer groferen Strategie zu betrachten, die insbesonders eine Verbessarung der
Ausbildung und Arbeitsbedingungen for Arztinnen auf dem Land vorsehen solite.

Mit freundlichen Griifken

Vertreter des Fachschaftsrates  Vertreter des Fachschaftsrates  Vertreterin des Fachschaftsrates
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Vetreterin des Fachschaftsrates Verﬁ‘eterin des Fachschaftsrates Verireter des Fachschaftsrates

Vertreter des Fachschaftsrates  Vertreterin des Fachschaftsrates Vertreterin des Fachschaftsrates

Vertreter des Fachschaftsrates ~ Vertreter des Fachschaftsrates
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Anlage 4

Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit elnem schriftlichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBetsildokG) verpflichtet, die nachfolgend arbetenen
Angaben — sowsit flir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichlende
Mindestinformationen geman § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Bstailigtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. [hr inhaltlicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags verdffantlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bifte gut lesertfch ausfiillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

S6 ben Sle'sic = (Ti Gasetzentw

Thiiringer Gesetz (iber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hauséarztesicherstellungsgesetz -ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

Bundesvertretung der Medizinstudierenden

in Deutschland (bvmd) Eingetragener Verein

Geschéfts- oder Dienstadresse

Strale, Hausnummer (oder Postfach) Robert-Koch-Platz 7

‘| Postleitzahl, Ort 10115 Berlin

Varname

| Geschéfts- ader Dienstadresse | Wohnadresse

{Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse henannt wird. Die Wohnadresse
wird In keinem Fafl vertiffentiicht.)

Stralle, Haushummer




Anlage 4

befiirwortet,
abgelehnt,
0 erganzungs- bzw. dnderungsbedirftig eingeschétzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentiichen inhalte (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen!
{§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThirBeteildokG)

Wir als bvmd lehnen die Einftihrung einer "Landarztquote”, wle sle im ThirHSIG gefordert wird,

vehement ab. Die Bundesvertretung der Medizinstudlerenden in Deutschland ist Uberzeugt, dass
hochqualifizierte Arzt*innen fiir die Versorgung auf dem Land benétigt werden, die diesen Beruf
bewusst und aus freien Sticken wahlen. Die bvmd sieht in einer Verpflichtung, sich bereits wahrend
des Studiums auf elnen spiteren Lebensort und Beruf festzulegen, eine zu starke Einschrankung
der frelen Entfaltung und persbnlichen Entwicklung wéhrend des sechsjahrigen Medizinstudiums.

B ja (Hinwels: welter mit Frage 6) ] nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich gefufiert?

In welcher Form haben Sie sich gedulert?

B per E-Mail
0 per Brief

hein {welter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie thren Auftraggeber




Anlage 4

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollsténdigkeit der Angaben. Anderungen
in dan mitgeteilten Daten werde ich unverziiglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen,

“Ort; Datum

Mlnchen, 24.11.2023

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichung in der BTD bearbeitet.
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Minchen, den 18. November 2023f

Sehr geehrte Damen und Herren,

A e T i s A

hiermit nehmen wir als Bundesvertretung der Medizinstudierenden;E‘;‘M'f,“‘_;';?__”‘ ‘
in Deutschland e.V. (bvmd) Stellung zum Gesetzentwurf des”
Thiringer Landtages zum Thiiringer Hausérztesicherstellungsgesetz

(ThirHSIG):

Wir als bvmd lehnen die Einfiihrung einer "Landarztquote”, wie sie
Im ThirHSIG gefordert wird, vehement ab. Die Bundesvertretung
der Medizinstudierenden in Deutschland st Uberzeugt, dass
hochqualifizierte Arzt*innen fiir die Versorgung auf dem Land
bendtigt werden, die diesen Beruf bewusst und aus freien Stiicken
wahlen. Die bvmd sieht in einer Verpflichtung, sich bereits wihrend
des Studiums auf einen spiteren Lebensort und Beruf festzulegen,
eine zu starke Einschrénkung der freien Entfaltung und
persénlichen  Entwickiung ~ wahrend  des sechsjéhrigen
Medizihstudiums. S e g

Eine derartige Ve_rpﬂiéhtungj iber einen Zeitraum von mehr als elf
Jahren Im. Voraus begrenzt nicht nur das individuelle
Entscheidungsrecht stark, sondern birgt_\. auch das Risiko, dass

Europdlsche Integration Forschingsaustausch Medizin und Menschenrechte - Public. Heatth
Famulaturaustausch Gesundheitspolltik Medizinische Ausbildung - Sexuvalitdl und Privention
' Projektwesen - Training

Dia bl isk auf intevniilonaler Ehene Teil dor IFMSGA- uind EMSA-Netzwarle
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Studierende ohne authentisches Interesse an der Landarzttatigkeit sich lediglich einen
Studienplatz erkaufen, um dann spéter die Verpflichtung zu umgehen, sei es durch das
Absitzen der Zeit oder durch die Zahlung von Konventionalstrafen.

Die Quote konterkariert die Versuche, ein positives Berufshild zu vermitteln und
erweckt den Eindruck, die landérztliche Versorgung sei so unattraktiv, dass nur noch
ZwangsmaBnahmen helfen.

Wir plidieren stattdessen flir flexible Modelle und Wahimdglichkeiten, die es
Arzt¥innen ermdglichen, ihren Arbeitsplatz in Deutschland auch in Zukunft frei wéhlen
2u konnen. Die bvmd ist davon Uberzeugt, dass eine positive Darstellung des Berufs
des Landarztes, unterstiitzt durch Anreize schaffende MaBnahmen, dazu beitragen
kdnnen, dass Medizinstudierende den Beruf als erflillende Herausforderung sehen und
sich bewusst dafiir entscheiden, ohne erzwungene Verpflichtungen.

Vom Ausschuss beschiossene Fragen der Fraktion der CDU:
Anlage 3
Lfd. Nr.

1.

Halten Sie es fiir richtlg, nur Bewerber im Rahmen der Vorabquote zu akzeptieren, die
sich zu einer hausarztlichen Tétigkeit verpflichten und keine Bewerber, die sich
eventuell fiir eine facharztliche Niederlassung entscheiden wilrden?

Die bvmd hilt es allgemein fiir nicht zielfihrend, Bewerber*innen im Rahmen einer
Vorabquote zu verpflichten,  Die Organisation vertritt die Ansicht, dass die
Entscheidung flir eine bestimmte &rztliche Fachrichtung eine individuelle und
personliche Wahl sein solite, die nicht bereits im Vorfeld des Studiums verbindlich
festgelegt werden sollte. Die bvmd betont die Wichtigkeit von Flexibilitit und
Wahlméglichkeiten flir Medizinstudierende, um ihre berufliche Laufbahn entsprechend
ihren Interessen und Fahigkeiten gestalten zu kdnnen. Eine einseitige Verpflichtung
zur hausérztlichen Tatigkeit schrénkt das Prinzip der freien Berufswahl ein und hélt
Studierende von anderen, mogiicherweise besser zu ihren Neigungen passenden
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Fachrichtungen ab. Stattdessen spricht sich die bvmd dafiir aus, dass MaBnahmen
ergriffen werden, um die Tatigkeit als Land&rzt*in  attraktiver zu gestalten,
unabh&ngig von der spezifischen drztlichen Fachrichtung. Dies kénnte dazu beitragen,
dass Medizinstudierende bewusst und aus freien Stiicken den Weg zum Landarzt
wahlen, ohne durch verbindliche Vorabguoten in ihrer Entscheidungsfreiheit
eingeschréankt zu werden.

2.

Hielten Sie eine Ausweitung des Gesetzentwurfes und der vorfiegenden Regelung im
Rahmen der Vorabgquote auch auf die Fachbereiche Zahnmedizin und Pharmazie fiir
Zielfiihrend? Wére diese Ausweitung im Rahmen dieses Gesetzes méglich und wie
kénnte eine Regelung aussehen?

Nach Riicksprache mit dem Bundesverband der Zahnmedizinstudierenden und dem
Bundesverband der Pharmaziestudierenden ergab sich, dass in keinem der beiden
Studiengénge vergleichbare Quoten oder Verpflichtungen existieren, sich aufs Land zu
begeben. Darliber hinaus gibt es in beiden Studiengéngen keinerlei Bestrebungen,
derartige Quoten einzufiihren. Die Pharmaziestudierenden sehen die Notwendigkeit
der Einfihrung einer solchen Vorabquote bisher nicht. Der Zahnmedizinstudierenden
stehen diesem Vorhaben ebenfalls skeptisch gegentiber.

Mit freundlichen GriBen

Beverd § P asveri rotong dee Bediziosiaclarstafen b Deadechland et | TR0 WED 7k BRSE yowe" 0 NMovemler 2023
Selte PAGE W fooldia 4V MERGIFOREAT 5 MUMBEAGES NV MERGETORMAT 2

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichung in der BTD bearbeitet.




verdffentlicht.

Anlage

Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

beteiligt hat,

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6
Mindestinformationen gemaft § 5 Abs. 1 ThurBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
lhr inhaltlicher Beitrag wird zusatzlich nur dann auf den
Thringer Landtags vertffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftichen Beitrag an einem

Gesetzgebungsverfahren
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen

Angaben — soweit fir sie zutreffend — zu machen.

ist nach dem Thiringer

werden in jedem Fall als verpflichtende

Internetseiten des

Bitte gut leserlich ausfiillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Zu welchem Gesetzentwurf haben Sie sich schriftlich geduliert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Thiiringer Gesetz liber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausarztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz -ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung
- Drucksache 7/8549 -

Haben Sie sich als Vertreter einer juristischen Person geauflert, d. h, als Vertreter einer
Vereinigung nattrlicher Personen oder Sachen (z. B. Verein, GmbH, AG, eingetragene
Genossenschaft oder offentliche Anstalt, Kérperschaft des ¢ffentlichen Rechts, Stiftung des

offentlichen. Rechts)?

(§ 5 Abs. 1.Nr. 1, 2 ThurBeteildokG; Hinweis: Wenn nein, dann weiter mit Frage 2.'Wenn ja, dann weiter mit Frage 3,)

Name

Organisationsform

’fw?ﬂ/\? % yﬂ’fj‘jwﬂt‘f&%
1 /%/%}({’ < "’\Aﬂ@’

L

153

Geschéfts- oder Dienstadresse

VJF’Q/‘M% N%mﬂﬁxﬁﬂuﬂm&% :

Stralle, Hausnummer (oder Postfach)

/

Postleitzahl, Ort

@Q’K}fm,%%

Haben Sie sich als natiirliche Person gedufiert, d. h.als Privatperson?

(§ 5 Abs, 1.Nr. 1, 2 ThlrBeteildokG)

Name

Vorname

0 Geschéfts- oder Dienstadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse

wird in keinem Fall veréffentlicht.)

O Wohnadresse

Stralte, Hausnummer

Postleitzahl, Ort




Was ist der Schwerpunkt Ihrer inhaltlichen oder beruflichen Tatigkeit?
(§ 5 Abs. 1 Nr. 3 ThirBeteildokG)

Q*ﬁ}fv‘,«%jﬂfﬂ )?;nf {z)}\ /ﬂ(pj "fW ‘M/}’\JQ/{%?/LVC(?&; ,QE‘% gf’%g\w\'ﬁ%ﬁ

Haben Sie in'lhrem schriftlichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

,E’f beflirwortet,
0 abgelehnt,
0 erganzungs- bzw. anderungsbedlrftig eingeschatzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum

Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThiirBeteildokG)

{/3 ) @’M@ﬂuﬁ'f; %Qf\}mp (jSi?/%lﬁnw%M\ /?17/@7/ L,
Ay /y/bﬁﬂﬂﬂgﬂn\ Ozw@?ﬂ/(zm § SN

Wurden Sie vom Landtag gebeten, einen schriftlichen Beitrag zum Gesetzgebungsvorhaben

einzureichen?
(§ 5 Abs.1 Nr. 5 ThirBeteildokG)

/)53/’ ja (Hinweis: weiter mit Frage 6) | nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geaufiert?

In welcher Form haben Sie sich geduRert?

W per E-Mail
O per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlei im Auftrag eines Auftraggebers mit schriftlichen Beitragen

am Gesetzgebungsverfahren beteiligt?
(§ 5.Abs. 1.Nr. 6 ThiirBeteildokG)

O ja nein (weiter mit Frage 7)
J

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie Ihren Auftraggeber!




Stimmen Sie einer Veroffentlichung lhres schriftlichen Beitrages in der

7. Beteiligtentransparenzdokumentation zu?
(§ 5 Abs. 1 Satz 2 ThurBeteildokG)

,gf ja 0 nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben. Anderungen

in den mitgeteilten Daten werde ich unverziiglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Ort, Datum Unterschrift

WMWA A3, A7 L oAR3




Landtag

R
Von: @hochschulstart.de>
Gesendet: Freitag, 24. November 2023 16:43
An: Landtag Poststelle
Cc:
Betreff: AW: Entwurf eines Thiringer Hausérztesicherstellungsgesetzes Drs. 7/8549;
Schriftliche Anhérung
36043/WZ3

Sehr geehrte Damen und Herren,
vielen Dank fiir Ihr Schreiben vom 8. November 2023 zum Entwurf des Thiiringer Hausérztesicherstellungsgesetzes.
ich kann lhnen mitteilen, dass der Entwurf aus Perspektive der Stiftung fiir Hochschulzulassung keine

diskussionsbedurftigen Punkte enthélt; von einer Stellungnahme wird daher abgesehen.

Mit freundlichen GriiRen
Im Auftrag

hochschul ,

Leitung Team Grundsatzfragen der Vergabeverfahren
Stiftung fiir Hochschulzulassung

Sonnenstrafle 171

44137 Dortmund




Anilage 4

Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit elnem schriftichen Beitrag an sinem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thiringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBeteildokG) verpflichtel, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweit fir sie zutreffend — zu machen,

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen geméf § 5 Abs. 1 ThiirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
vertffentlicht. Ihr inhaltlicher Beitrag wird zusétzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags verdffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bm‘e gut Iesemch ausfullen und zusammen mit der Stellungnahme sendan!

' ch _"hrlfthch geaur!.ert (Tltei des Gesetzen'.‘w"_:i”‘

Thuringer Gesetz Uber dle Unterstutzung der Sicherstellung der hausirztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thurmger
Hausédrztesicherstellungsgesetz -ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung
- Drucksache 7/8549 -

Organisationsform

AOK PLUS - Die Gesundheitskasse fir | Kérperschaft-des 6ffentlichen Rechts
Sachsen und Thiringen.

Geschifts- oder Dienstadresse

| Stralte, Hausnummer (oder Postfach) Sternplatz 7

01067 Dresden

Vorname

| Geschéfts- oder Dienstadresse 0] Wohnadresse

Hinwels: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird, Dle Wohnadresse
;[ wird in kelnem Fall versffentlicht.)

| Stralke, Hausnummer
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| Postleitzahl, Ort

werpu tlhrer haltl h T R
SThirBelelldokG) .

Gesetzliche Kranken- und Pflegeversicherung

beflirwortet,
0 abgelehnt,
40 ergénzungs- bzw, anderungshedurftig eingeschétzt?

i Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(6 5 Abs, 1 Nr. 4 ThirBetefldokG)

| Die AOK PLUS begrii3t die Intention des Gesetzgebers, zukiinftig eine gewlsse
1 Anzahl der Studienplétze der Humanmedizin an der FSU Jena nach einer

| bestimmten Vorabguote zu vergeben, Die rechtlich mdgliche Quote solite jedoch
| angesichts der Fachkrafteentwicklung ausgeschopft und weitere Mallnahmen

{ gepruft werden. Auch im Bereich Pharmazie und Zahnmedizin sollten weitere

| Mafnahmen zur Erhdhung des Fachkraftepotenzials fir Thiiringen angestrengt

1werden.

ja (Hinwels: weiter mit Frage 6)

| Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich gedufiert?

nt welcher Form haban Sie sich gedubert?

per E-Mail
par Brief

etzgebungsverfahren bteiligt
ThurB"‘ﬂilch)

10 ja b, nein (weiter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie thren Auftraggeber!
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ja f nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben. Anderungen
in den mitgeteilten Daten werde ich unverziglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

-Ort, Datum’
Dresden, 24.11.2023

[ Unterschrift




wr AOKPLUS

3004613623

AOK PLUS - 01058 Dresden Wiéhlen Sie ein Element aus.

Thiringer Landtoag Postanschrift: 01058 Dresden
Ausschuss flr Soziales, Arbeit,
Gesundheit und Gleichstellung

, Telefax: 0800 1059002-104
F[au Baierl E-Mail: service@plus.aok.de
Jurgen-Fuchs-StraBe 1 Internet: plus.aok.de
99096 Erfurt

Servicetelefon: 0800 1059000*

Datum

24.11.2023

Thiiringer Gesetz iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichem Bedarf (Thiiringer
Hausdirztesicherstellungsgesetz -~ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

hier: Anhérungsverfahren gemdanB § 79 der Geschdftsordnung des Thiiringer Landtags

Sehr geehrte Frau Ministerialratin Baierl,

wir bedanken uns fir die Anfrage zur schriftlichen Stellungnahme vom 08.11.2023 und
Ubermitteln Ihnen die Positionierung der AOK PLUS zum oben genannten Gesetzesent-
wurf der Landesregierung sowie zu den vom Ausschuss beschlossenen Fragen der

Fraktion der CDU,

Die AOK PLUS und der ebenfalls angeschriebene Verband der Ersatzkassen e. V.
(vdek), Landesvertretung Thiringen, setzen sich gemeinsam mit den weiteren gesetz-
lichen Krankenkassen in Thiringen seit léingerem fiir die Nachwuchsgewinnung und -
forderung medizinischen Personals in Thiiringen ein. Gemeinsam mit der Kassendrzt-
lichen Vereinigung Thiiringen (KVT) und der Kassenzahnérztlichen Vereinigung (KZV)
Thiringen wurden in der Vergangenheit verschiedene Férdermoglichkeiten im Rahmen
des Strukturfonds nach § 105 Abs. 1a SGB V erarbeitet. Dadurch konnten bereits viel-
z8hlige Férdermdglichkeiten fiir die Arzte- und Zah.ndrzteschaft in Thiringen umge-

setzt werden.

Postanschriften: * deutschlandwelt kostenfrei, und dass
AOK PLUS - 01058 Dresden rund um die Uhr aus atlen Netzen
AOQK PLUS - 99108 Erfurt - Postfach 900261
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Beispielhaft konnten durch die Stiftung fiir Férderung der ambulanten drztlichen Ver-
sorgung im Freistaat Thiringen (SAVTH) in der Vergangenheit 450 Thiiringen-Stipen-
diaten fUr eine Tdtigkeit als Haus- oder Facharzt gewonnen werden, insbesondere in

schlechter versorgten, oftmals L&indlichen Regionen.

Angesichts einer sich verschérfenden demografischen Situation kdnnen die aktuell
bestehenden FérdermaBnahmen den prognostizierten Nachwuchsmangel jedoch
voraussichtlich nicht beheben und greifen zudem nur fiir Studierende bzw., Berufsein-
steigende, die bereits im Ausbildungssystem in Thiringen angekommen sind. Aktuell
beobachten wir eine sprunghafte Entwicklung der offenen Hausarztstellen in Thirin-
gen. Nachdem sich diese Zahl liber Jahre konstant bei ca. 50 offenen Stellen be-
wegte, steigt die Zahl seit Januar 2022 von 60 auf aktuell 87,5 offene Stellen (Stand
08.08.2023) an. Deren Verteilung ist heterogen, betroffen sind insbesondere die durch
das Gesetz adressierten Ldndlichen Gebiete, aber auch weitere Regionen fernab der

Stddtekette Erfurt-Weimar-Jena,

Die grundsdtzliche Ausrichtung des Gesetzesentwurfs der Landesregierung, notwen-
digen drztlichen Nachwuchs durch eine Erhéhung der Wahrscheinlichkeit zum Ver-
bleib in Thiiringen sicherzustellen, wird von uns daher ausdriicklich begriiBt. Die vor-
geschlagene Regelung zur Einflihrung einer Vorabquote wird jedoch auch im Zu-
sammenspiel mit den bereits beschlossenen MaBnahmen, wie z. B. der Kapazittser-
weiterung an der Friedrich-Schiller-Universit&it Jena, voraussichtlich nicht ausreichen,
um den weiter anwachsenden Ersatzbedarf zu decken.

Neben MaBnahmen zur Erhéhung der Studienplatzzahl und mittelfristig verfligbaren
Absolventen in den medizinischen Berufen ist daher perspektivisch ein wesentlich
stérkerer Fokus auf die Potenzialhebung moglicher Delegationsleistungen, telemedi-
zinisch erbrachter Leistungen sowie eine stdrker sektoreniibergreifende Versorgung zu

legen.

Angesichts der Fachkrdafteentwicklung bei ausgewdhlten Facharztgruppen sowie im
Bereich der Zahndrztinnen, Zahndérzte und Pharmazeuten halten wir eine Ausweitung -
der Regelung des Gesetzesentwurfs um diese Berufsgruppen fir folgerichtig. Insbe-
sondere im Hinblick auf den Beschluss des Thiiringer Landtags im Oktober 2020
»Medizinische und pharmazeutische Versorgung in allen Landesteilen gewdhrleisten -

Verteilung sinnvoll steuern, Digitalisierungschancen nutzen, Ausbildungskapazitéten
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erhéhen” und die durch den Thiiringer Landtag Ende 2021 beauftragte Erweiterung
der ,Richtlinie zur Férderung der Niederlassung von Arztinnen und Arzten im Landli-
chen Raum”? um Zahndrztinnen, Zahndirzte sowie Pharmazeuten. Wir schlieBen uns
zudem der Einschdéitzung der KVT an, wonach die Aufnahme einer Regelung sinnvoll
ist, dass bei Bedarf aufgrund sich neu ergebender Unterversorgungen weitere Fachge-

biete perspektivisch aufgenommen werden kénnen.?

Zu Frage 1: Halten Sie es fiir richtig, nur Bewerber im Rahmen der Vorabquote zu
akzeptieren, die sich zu einer hausdrztlichen Tatigkeit verpflichten und keine Be-
werber, die sich eventuell fiir eine fachdrztliche Niederlassung entscheiden wiir-

den?

Die Ausweitung auf andere Facharztgebiete ist laut § 1 Abs. 2 des Gesetzesentwurfs
unseres Erachtens méglich und auch zu begriiBen. Die oder der Verpflichtete kann
nach Erhalt der Approbation und bis zu zwélf Monate nach Beginn der Weiterbildung
einen Antrag auf Anderung der Facharztrichtung bei der zusténdigen Stelle stellen,
wenn ein entsprechendes Bedarfsgebiet in Thiiringen besteht. In diesem Fall gilt die

Verpflichtung nach Abs. 1 Nr. 2 fiir die fachdrztliche Tétigkeit entsprechend.

In diesem Zusammenhang gilt es unseres Erachtens auch zu priifen, ob Bewerberinnen
und Bewerber im Studiengang Humanmedizin an der privaten HMU Health and
Medical University Erfurt parallel zu den bereits benannten Bewerberinnen und Be-
werbern im Studiengang Humanmedizin an der Friedrich-Schiller-Universitat Jena im
Gesetzesentwurf beriicksichtigt werden kdnnen. Grundsétzlich sollten die neu ent-
standenen Studienkapazitéiten in Erfurt zur Absicherung der ambulanten Versorgung
in Thiiringen genutzt werden. Angesichts der anfallenden Gebulihren miisste dies durch

eine entsprechende Férderung des Freistaats Thiringen flankiert werden.

1 Drucksache 7/1829. Beschluss des Thiringer Landtags: Medizinische und pharmazeutische
Versorgung in allen Landesteilen gewahrleisten - Verteilung sinnvoll steuern, Digitalisierungschancen
nutzen, Ausbildungskapazitaten erhéhen vom 02.10.2020, in: hitps://parldok.thueringer-
landtag.de/PariDok/dokument/78080/medizinische und pharmazeutische versorgung in allen lande
steilen gewaehrleisten verteilung sinnvoll steuern digitalisierungschancen nutzen ausbildung.pdf,
Abruf am 20.11.2023. ,
2 Drucksache 7/4628. Beschluss des Thuringer Landtags: Pharmazeutinnen und Pharmazeuten sowie
Zahnarztinnen und Zahnarzte in die Niederlassungsférderung aufnehmen, um die pharmazeutische
und (zahn-)medizinische Versorgung landesweit sicherzustellen vom 17.12.2021, in:
https.//parldok.thueringer-

landtag.de/ParlDok/dokument/84738/pharmazeutinnen _und pharmazeuten sowie zahnaerztinnen u
nd zahnaerzte in die niederlassungsfoerderung aufnehmen um die pharmazeutische und zahn
medizin.pdf, Abruf am 20.11.2023.

3 Stellungnahme der Kassenérztlichen Vereinigung Thiringen vom 09.02.2023, in:
https://beteiligtentransparenzdokumentation.thueringer-
landtag.de/fileadmin/Redaktion/Beteiligtentransparenzdokumentation/Dokumente/7-

8549/2 VVom Einbringer uebers Daten/Kassenaerztliche Vereinigung Thueringen/Kassenaerztl. Ve
reinigung.pdf, Abruf am 20.11.2023.
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Wir halten zudem eine Anpassung der per Vorabguote zu vergebenden Studienplétze
im Gesetz auf den durch den Hochschulstaatsvertrag erlaubten Héchstwert von

10 Prozent (28 Studienplétze) flir geboten. Zwar wurde im Beschluss des Thiiringer
Landtags eine Quote von 6 Prozent (17 Studienpldtze) gefordert, jedoch eine weiterge-
hende Priifung in Auftrag gegeben. Der Gesetzesentwurf sollte daher an dieser Stelle
die vorhandenen Mdéglichkeiten nutzen und angesichts der eingangs geschilderten
Versorgungslage die Erhdhung der Vorabquote auf den méglichen Maximalwert

schon jetzt verbindlich im Gesetz festlegen.

Zu Frage 2: Hielten Sie eine Ausweitung des Gesetzentwurfes und der vorliegenden
Regelung im Rahmen der Vorabquote auch auf die Fachbereiche Zahnmedizin und
Pharmazie fiir zielfiihrend? Wdire diese Ausweitung im Rahmen dieses Gesetzes

moéglich und wie konnte eine Regelung aussehen?

Um eine Ausweitung der Vorabquote auch fiir den Fachbereich Zohnmedizin zu er-
mdglichen, bedarf es der inhaltlich-redaktionellen Anpassung des Gesetzesentwurfs,

in dem die KVT mit aufgenommen und benannt wird.

Eine Ausweitung auf das Studium der Pharmazie wéire im Rahmen dieses Ge-
setzesentwurfs in vorliegender Fassung kaum umsetzbar. Es fehlt fiir den Bereich der
pharmazeutischen Versorgung ein bundesrechtlich geregelter Giquivalenter Landes-
ausschuss (analog § 90 Abs. 1Satz 1SGB V) und folglich eine Méglichkeit der Fest-
stellung von Unterversorgung (analog § 100 Abs. 1 Satz 1 oder Abs. 3 SGB V). Das bun-
desrechtliche Apothekengesetz (ApoG) kennt die Feststellung einer Unterversorgung
in der Arzneimittelversorgung nicht. Der behordliche Eingriff ist erst auf Ebene des
«Notstandes der Arzneimittelversorgung” vorgesehen und in Folge des Apotheken-
urteils von 1958 und der darin entwickelten Drei-Stufen-Theorie des Bundesver-
fassungsgerichts auch erst dann moglich. Nachfolgend kdnnenh Zweig- und Notapo-
theken errichtet werden (§ 16 und 17 ApoG). Auch bezieht sich die Regelung auf das

Fehlen einer Apotheke — und damit nur indirekt auf das Fehlen eines Apothekers.

Der Thiiringer Gesetzgeber misste folglich eine Méglichkeit finden, die Unterversor-
gung mit Arzneimitteln festzustellen, damit auch den Unterschied zum Notstand in
der Arzneimittelversorgung definieren und plausibel begriinden, dass die Vorzugsbe-
handlung bei der Vergabe von Studienpldtzen das passende Mittel zur Behebung der

Unterversorgung ist.

Des Weiteren konnten die fiir die Zulassung zum Pharmaziestudium nach § 2 des vor-

liegenden Gesetzesentwurfes genannten Bedingungen nicht bestehen bleiben - hier
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wdre die verfassungsrechtliche Umsetzung zu priifen. Der Notstand in der Arznei-
mittelversorgung kann hingegen als Bedingung wie in § 2 genutzt werden. Dieser Not-
stand ist in Deutschland bisher zehnmal festgestellt wurden (10 Zweigapotheken,
keine Notapotheke). Seit 2015 gibt es in Thiringen keine Zweigapotheke mehr und es
ist offen, ob der Notstand der Arzneimittelversorgung in Thiiringen mit den vorhande-
nen Mdglichkeiten von Rezeptsammelstellen, Versandhandel, Botendienst oder den
kiinftigen Mdéglichkeiten der Digitalisierung wieder eintreten wird. Die Vertragsstrafe
nach § 3 und das Auswahlverfahren nach § 4 wdre entsprechend der Gesetzesbe-

griindung fir die Pharmazie anzupassen.
Sonstige Anmerkungen:

Die in § 3 ausgewiesene Strafzahlung i. H. v. 250.000 EUR erscheint unseres Erachtens
zu hoch. Zur Einordnung wurden diverse Kostenkalkulationen und Férdersummen fir

Deutschland, Thiiringen und Sachsen recherchiert:

So beliefen sich laut Auskunft des Statistischen Bundesamtes die laufenden Ausgo.-
ben (Grundmittel) fiir ein Studium der Humanmedizin/Gesundheitswissenschaften
(ohne Lehramtspriifungen) auf 170.500 EUR je Studierenden in Deutschland (Stand
2017).4 Ein Medizinstudium an der nichtstaatlichen Universitdt ,Medizinische Hoch-
schule Brandenburg” umfasst beispielsweise Studiengeblhren i. H. v. 125.000 EUR (ge-
samtes Studium).®

Laut Statut der SAVTH zum Thiringen Stipendium ist fiir diese Férderung ebenfalls
eine Riickzahlung bei ,Vertragsbruch” festgelegt. Diese umfasst den gezahlten For-
derbetrag (250 EUR monatlich bei 60 bzw. 72 Monaten Laufzeit = 15.000 EUR bzw.
18.000 EUR).6 In Sachsen existiert ebenfalls ein Hausarztstipendium, bei welchem auf-
grund von Nichteinhalten der Férdervoraussetzungen die Férdersumme zzgl. Verzin-
sung zuriickgezahlt werden muss (1.000 EUR bei maximal 75 Monaten Laufzeit =
75.000 €).7 Auch beim Férderprogramm ,Studieren in Europa — Zukunft in Sachsen”
miissen bei Nichteinhalten der Fordervoraussetzungen die Studiengebiihren zzgl. Ver-

zinsung zuriickgezahlt werden (12 Semester / 6 Jahre)®

4 Wissenschaftliche Dienste des Dt. Bundestages: Einzelfragen zu den Kosten eines Medizinstudiums,
in: https://www.bundestag.de/resource/blob/702380/4582a586f8639¢efal3edf4a949b112¢1f/WD-8-020-
20-pdf-data.pdf, Abruf am 20.11.2023.

5 Kostencheck.de: Traumjob Arzt. Was kostet das Medizinstudium?, in:
https://kostencheck.de/medizinstudium-kosten, Abruf am 20.11.2023.

8 Stiftung zur Forderung der ambulanten arztlichen Versorgung im Freistaat Thiringen: Thilringen-
Stipendium, in: https://savth.de/thueringen-stipendium.html, Abruf am 20.11.2023.

7 Nachwuchsérzte Sachsen: Séchsisches Hausarztstipendium, in: https://www.nachwuchsaerzte-
sachsen.de/fragen-zum-stipendium.html, Abruf am 20.11.2023.

8  Nachwuchsérzte Sachsen: Studieren in Europa ~ Zukunft in Sachsen, in:
hitps://lwww.nachwuchsaerzte-sachsen.de/studieren-fragen.html, Abruf am 20.11.2023.




Seite 6

Andernfalls bringen Laut unserer Erfahrung zu geringe ,Strafzahlungen” die Gefahr
mit sich, dass diese von vornherein in Kauf genommen werden und bei einem Wechsel
des Studienortes oder des Bundeslandes bereitwillig zurlickgezahlt werden, so wurde
beispielsweise das Studium in Pécs oftmals nur als ,Sprungbrett” genutzt. Im Fall be-
sonderer Hdrten halten wir die vorgeschlagene Regelung nach § 3, Abs. 3 flir ange-

messen und hilfreich.

Hinsichtlich der in § 6 geplanten Regeln zur Evaluation sollte diese unserer Auffas-
sung nach &ffentlich zugéinglich gemacht werden. Am Zulassungsgeschehen betei-
ligte Akteure sollten dafiir relevante Informationen zur laufenden Evaluation erhal-

ten.

Das Thiiringer Gesetz Uber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichem Bedarf unter der Berlicksichti-
gung unserer Ergéinzungsbedarfe erachtet die AOK PLUS insgesamt als sinnvoll und
begriiBenswert. Dariiber hinaus méchten wir dafiir werben, flir das Studium der Zahn-
medizin und der Pharmaazie zeitnah flir Regelungen zu sorgen, um die Zahl der Studie-

renden und die in Thiiringen verbleibenden Absolventen zu erhdhen.

Freundliche GriiBe

Leiterin Politische Kommunikation




Formblatt zur Datenerhebung _
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiiig*entransparenztjokumentatlonsgesetzes

Jede natlirliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftlichen Beitrag an elnem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt - hat, st nach dem Thiringer
Betelligtentransparenzdokumentatlonsgesetz (ThirBetelldokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweslt flir sie zutreffend — zy machen,

Dle Infarmationen der folgenden Feider 1 bis & warden in jedem Fall alg verpflichtende
Mindestinformationen geman § 6 Abs, 1 ThiirBeteildokG in der Betelligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. Ih inhaltlicher Beitrag wird zus#tzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thtringer Landtags verstfentlicht, wenn Sie thre Zustimmung hierzu erteilsn,

Bitte gut lesetlich aus

1t (Thel des Gesetzentwurls)?

cherstellung der hausarztlichen
Versorgung in Gebleten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausdrztesicherstellungsgesetz ~ThtirHSiG-) '

Gesetzentwurf der Landesregierung
- Drucksache 7/8549 -

Loncossetebenant
B N (.
’\mwg/r;m

Geschéfts- oder Dienstadresse

Sl 2e

| StraBe, Hausnummer (oder Postfach) . 4
e Crburt

Vorname

0 Geschéfts- oder Dlgnstadresse 0 Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind hur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Dle Wohnadresse
wird In kelnem Fall verdffentlicht,) ’ :

Strafle, Hausnummer




Anlage 4

5 Postleitzahl, Ot

~ beflirwortet,
O °  abgelehnt,
0 ergénzungs- bzw. énderungsbedﬂrﬁig eingeschatzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhaite (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(6 5 Abs, 1 Nr. 4 ThiirBetelldokG)

-- fﬂc\a\sm\\cxs\_cmm\mw\ Yy b ok Galake gt ﬂ(s@@elu atdhnsgen

wvaoreiCine nol ) .

Ot kel & freites cplo Lt E“_)L - ‘Qj) R
NEIEC{ELASEN NNE AN 5«) i T CE AP i'bvu f\ﬁﬁ‘chulr&'{ ¢l

Vel soias b BERR ek Shsclien pldh-e.

0 nein

ja (Hinwels: weiter mit Frage 6)

\Wenn Sle die Frage 6 verneint haben; Aus welchem Anlass haben Sle sich geAulert?

In welcher Form haben Sie sich geduBert?
7 per E-Mail
0 per Brief

-
Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie Ihren Auftraggebetr!

B nain (welter mit Frage 7)




Anlage 4

§i

Mit melner Unterschrift versichers ich dle Richtigkeit und Vollstandigkeit der Angaben, Anderungen

In den mitgeteilten Daten werde Ich unverzliglich und unaufgefordert bis zum Abschiuss des
Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

.Ort, Datum:

etk | 2B 1 003

Das Dokument wurde zum Zweck der Verdffentlichung'in der BTD bearbeitet.
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Den Mitgliedern des
AfSAGG

Erfurt, 24.11.2023

Stellungnahme zum Thiiringer Gesetz liber die Unterstlitzung der Sicherstellung der
hausérztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem 8ffentlichen Bedarf (Thilringer
Hausdrztesicherstellungsgesetz -ThilrHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

Drucksache 7/8549

Beantwortung der Fragen der CDU-Fraktion

Seht geehrte Damen und Herren,

die Erglinzungen, Streichungen und Prézisierungen des Gesetzesentwurf bringen keine
substantiellen inhaltlichen Anderungen mit sich, sodass unsere Stellungnahme vom 10.02.2023
zum Gesetzesentwurf weiter Bestand hat. Wir haben thnen diese Stellungnahme im Anhang
angefligt.

Zu § 1 Abs. 1 Satz 2b ThiirHSIG

Wir begrliRen, dass die hausérztliche Titigkeit nicht mehr in Vollzeit ausgefllhrt werden muss.
Denn auch ein:e Haus#rzt:in, die in Teilzeit t4tlg ist, stelit einen Gewinn fir die lndliche Region
dar. Insbesondere vor dem Hintergrund, dass immer mehr Fratien den Arztinnenberuf austiben
werden und Vollzeitstellen immer weniger dem Zeitgeist entsprechen, scheint es sinnvoll nicht auf
eine Vollzeitaustibung zu beharren. Die Vereinbarkeit von Beruf, familie, Pflege und Freizeit
gewinnt flir alle Menschen eine immer wichtigere Bedeutung.

Allerdings fragen wir uns, warum in der Begrlindung des Gesetzes zy § 1 Absatz 1 weiterhin von
Voltzeit als Grundsatz gesprochen wird.

Grundsatzliches:
Wie wir schon in unserer ersten Stellungnahme geschrieben haben, ist das ThilfHSIG eine von
vielen anderen méglichen und notwendigen MaBnahmen, um die medizinische Versorgung auf
dem Land zu sichern. Um dem Arztemangel zu begegnen, sind zahlreiche und weitreichendere
MaBnahmen notwendig. Im Folgenden mdchten wir nochmal zwel Handlungserfordernisse
ergdnzen bzw. hervorheben:
1. DerVerwaltungsaufwand und die Bilrokratie sollten auf ein notwendiges Minimum
- reduzlert werden. Die stindig steigende Biirokratisierung stellt die Arzte und Arztinnen vor
grofie Herausforderungen und stiehlt lhnen Zeit, die sie fiir dle Versorgungen von
Patient:innen gebrauchen kénnen.

Schlllerstrafie 36, 99006 Erfurt www.landessenlorentat-thueringen.de
Tetefon 0361601138 21 info@landesseniorenrat-thueringen.de



2. Die Attraktivitdt der landlich geprigten Regionen muss erhtht werden. Das betrifft den

Ausbau des OPNVs, gut ausgestattete Betreuungseinrichtungen und vieles, vieles mehr,

Zu den Fragen der CDU-Fraktion: '

1,

Wir kdnnen den Ansatz des Gesefzes, insbesondere Hausérzt:innen an ldndliche Regicnen
zu binden gut nachvollziehen, Hausarztpraxen sind die zentrale Anlaufstelle fiir alle
medizinische Belange und haben filr Patient:innen eine besondere Relevanz,
Nichtsdestotrotz solite der bestehende und weiter anwachsende Fachirztemangel die
gleiche Aufmerksamkeit bekommen und mit entsprechenden MaRnahmen bekdmpft
werden. Die langen Wartezeiten auf einen Arzttermin und die langen Anfahrtswege fllrviele
Menschen aus ldndlichen Regionen sind nicht hinnehmbar. Aber auch hier wiirde ein
entsprechendes Gesetz wahrscheintich nur marginale Verbesserungen mit sich hringen.
Spétestens bei der Evaluation des Gesetzes im Jahr 2026 sollte eine Entscheidung darilber
gefdllt werden, ob auch Bewerber:innen, die eine facharztliche Niedertassung anstreben,
mit einer Vorabgquote angeworben werden sollten. '
Die Beantwortung der Frage, inwiewelt der Gesetzesentwurf auch auf Zahnmedizin und
Pharmazie ausgeweitet werden soll, orlentiert sich wesentlich an der Antwort zur ersten
Frage. Auch in den Fachbereichen Zahnmedizin und Pharmazie sind bereits jetzt eklatante
Missstdnde zu beklagen, die wahr- und ernstgenommen werden mlissen und mit
entsprechenden Regelungen und Mafinahmen begegnet werden miissen. Eine mégliche
Mafinahme wére die Ausweitung des vorliegenden Gesetzes,

Ob und wie das im Rahmen des Gesetzes maglich ist, verm8gen wir nicht zu beantworten.




Landesseniorenrat
Thiiringen
Laptessentorenial Thiningen - Schiteisivalie 36 + go096 Eduil

Trdgervereln: Vereln zur Férderung
von Mitwirkang und Tellhabe dlterer
Thiringer Landtag Menschen in Thilringen e.V,

Freitag, 10. Februar 2023

Stellungnahme des Landesseniorenrates
zum Gesetzentwurf des Thiringer Ministeriums flir Arbeit, Soziales, Gesundheit, Frauen
und Familie Thiiringer Gesetz Uiber die Unterstlitzung der Sicherstellung der
hausérztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf
(Thiringer Hausérztesicherstellungsgesetz — ThiirHSIG)

1, Grundsétzliche

Der Landesseniorenrat stimmt dem Gesetzentwurf zu. Er teili die in der Begriindung zum
Gesetzentwurf getroffene Einschétzung, dass es elne besondere Verantwortung des
Staates zu Absicherung der medizinischen Versorgung und dass es vor dem Hintergrund
des demografischen Wandels, des hohen Altersdurchschnitis von Hausé&rzien und einer
sinkenden Bereitschaft, sich in ldndiichen Gebieten niederzulassen einen besonderen
Handlungs- und Regelungsbedarf gibt,

2. Problembeschreibung, Regelungsbedarf

Der Landesseniorenrat stimmt der Problembeschreibung zum Gesetzentwurf zu,
gleichfalls eines notwendigen Regelungsbedarfs,

Die Situation der haus- und fachérztlichen Versorgung ist in Teilen und in bestimmten
Regionen Thiiringens fiir alte Menschen dramatisch. Wenn Haus- oder Fachérzte in den
Ruhestand treten, ist eine Nachfolge hiufig nicht geklért, Flir alte Menschen bedeutet
das, dass sich die Entfernungen zu Haus- und Fachérzten deutlich vergréfern kinnen und
dass Praxen leine neuen Patienten mehr aufnehmen.

Die haus- und fachirztliche Versorgung in Pflegeeinrichtungen bleibt im Gesetzentwurf
unberticksichtigt. Die Unterversorgung ist hier eklatant. Insofern sollte dle
Problembeschreibung auf die besondere Situation von in Pflegeeinrichtungen lebenden
Menschen eingehen, flir die wir gleichermafien einen Regelungshedarif sehen, Auch die

Schilterstrafle 36, 99096 Erfurt www.iandessenlo:enral—rhtieringen.de
Telefon 0361601 38 21 Info@landessentorenrat-thueringen.de




besondere Situation flirimmobile Menschen und Menschen mit Behinderungen sollte
adédquat beschrieben werden.

In der Problembeschreibung fehlen u. E. Aussagen liber die Motivation und Anzahl der
Studienbewerber flir ein Medizinstudium, Uber Abbrecherquaten und Zugangswege zum
Arztberuf, Solche Aussagen wiirden méglicherweise weltere Losungsanséitze generieren,
um dem Arztemange! im ldndlichen Raum zu begegnen. :

3. §1Zulassung

Die Anwendung einer Vorabquote fiir das Medizinstudium ist sinnvoll. Allenfalls miisste
gepitift werden, inwiefern die Vorabquote in Thlirfingen tatséchlich angewendet wird und
Wirkung entfaltet. Unter Umstinden mlisste im Staatsvertrag eine Priorisierung der
Bewerber*innen erfolgen, die sich verpflichten, ihren Beruf In einem Bereich mit
besonderem &ffentlichen Bedarf auszuliben.

Die Bewerber, die auf der Grundlage einer Vorabguote studieren, sollten dennoch die
Wahl haben, in welchem Bedarfsgebiet sie praktizieren wollen, well es unzweifelhaft auch
Heimatbezlige geben wird.

4. §3Vertragsstrafe

Die Vertragsstrafe wirkt fir viele Altere zun&chst abschreckend und sie kann auf
Studienbewerber ebenfalls abschreckend wirken. Allerdings sehen wir die Notwendigkeit,
bei Vertragsverletzungen adéguat zu intervenieren, Die Anwendung von Hérte- und
Ausnahmeregelungen wirken hier ddmpfend.

5. Weitere Vorschlige

Unseres Erachtens sollten weltere Regelungen und Manahmen zur Absicherung der
haus- und fachdrztlichen Versorgung getroffen werden, die tiber den Gesetzentwurf
hinausgehen. Das betrifft:

- die Uberpriifung und Evaluierung der Vorabquote und unter Umstdnden eine

Verschirfung der Regelungen im Staatsvertrag im Sinne einer Priorisierung von
Studienbewerbern, die Ihre Bereitschaft fiir Bedarfsgebiete in Thlringen erkldren,
d. h. eine wesentliche Erhthung der Vorabguote zugunsten von Bewerbern, die
sich bereiterklzren, in ldndlichen Gebieten Thilringens zu praktizieren,

- eine weitere Erhdhung der Anzahl der Studienplétze flir das Medizinstudium,

- die Lenkung von Fachérzten und der fachdrztlichen Ausbildung,

- die Studienlenkung an Schulen,

- die Studienlenkung fiir den Freistaat Thiiringen,

- den weiteren Ausbau von Anreizen, sich in {dndlichen Rdumen Thiiringens als
Arztin/als Arzt niederzulassen, Das Stipendium flir Medizinstudierende, das der
Lahdkrels Schmalkalden-Meinigen vergibt, ist hier ein Beispiel,




- die Verbesserung von infrastrukturellen Leistungen in den Regionen, die flir
Arzt*innen und deren Familien und andere Berufsgruppen relevant sind, was die
bessere Anbindung an den stddtischen Raum,

- eine besondere Betrachtung der medizinischen Versorgung in stationdren

Einrichtungen der Pflege,
- die Etabllierung alternativer drztlicher Behandlungssettings in Hausarztpraxen,
Ausbau der Telemedizin u. a. m.

6. Schlussbemerkungen
Die zu erwartende breite Zustimmung zum vorliegenden Gesetzentwurf sowie der
Handlungsdruck mégen darliber hinwegtaduschen, dass der Motivierungs- und
Rekrutierungsansatz des Gesetzentwurfes unmodern, um nicht zusagen, antiquiert Ist.
Schulabsolventen, die, aus welchen Griinden auch immer, die hohen Hiirden einer
reguldren Zulassung flir ein Medizinstudium nicht schaffen, erhalten eine
Zulassungschance um den Preis einer Zwangsverpflichtung fiir eine Bedarfsregion bei
Androhung und Anwendung einer hohen Vertragsstrafe bei Vertragsbruch. Die guten und
leistungsstarken Schulabsolventen haben freie Wahl, wahrend den vermeintlich
schlechteren dle Provinz bleibt, Unabhéingig von den grundsétzlich problematischen
ethischen Implikationen dieses Rekrutierungsansatzes verhindert er, sich mit der
Lebenswirklichkeit und den Lebenswlinschen junger Menschen und junger Arzte und
Arztinnen auseinanderzusetzen, Junge Menschen der Gegenwart wollen sich nicht
rekrutieren lassen und Verpflichtungszusammenhéngen dieser Art aussetzen. Stichwaort:
~Work-Life-Blinding.”
Kommunen miissen sich, wenn sie junge Menschen flir Arbeitsfelder gewinnen wollen, mit
deren familldren Lebenszusammenhédngen, mit Wiinschen nach Privatheit und Freizeit,
mit alternativen Arbeitszeit- und Arbeitsortmodellen sowie einer guten
Infrastrukturanbindung beschéftigen.

Fur Fragen stehen wir ihnen gerne zur Verflgung.

Das Dokument wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet.




Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natirliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftlichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, ist nach dem Thuringer
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz  (ThirBeteildokG)  verpflichtet, die  nachfolgend
erbetenen Angaben — soweit flr sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemanl § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. |hr inhaltlicher Beitrag wird zusétzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags veréffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausftillen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Entwurf eines Thiringer Gesetzes tber die Unterstitzung der
Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf (Thiiringer Hausérztesicherstellungsgesetz

|Name Organisationsform

Universitatsklinikum Jena Teilkérperschaft der Friedrich-Schiller-
Medizinische Fakuitat Universitat Jena

| Geschafts- oder Dienstadresse Universitatsklinikum Jena

; Stralle, Hausnummer (oder Postfach) Kastanienstrafie 1

| Postleitzahl, Ort 07747 Jena

Vorname

Name

|{C Geschéfts- oder Dienstadresse C Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
| wird in keinem Fall verdffentlicht.)

Stralle, Hausnummer

| Postleitzahl, Ort




Krankenversorgung; Ausbildung in den Studiengéingen Human- und Zahnmedizin

beflirwortet,

X
C abgelehnt,
C erganzungs- bzw. anderungsbediirftig eingeschatzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen!
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThurBeteildokG)

- §1 Abs. 1 Nr. 2: die.zwingende Verpflichtung auf eine hausérztliche Versorgung erscheint gerechtfertigt, jedoch
ist die Festlegung auf eine Fachrichtung im Bewerbungsverfahren verfriiht und mindert die Flexibilitat auf
gednderte Bedarfe zu reagieren

- die Ausweitung des Gesetzentwurfes auf die Vorabquote der Zahnmedizinstudierenden erscheint aktuell nicht
zielfGhrend

X . ja (Hinweis: weiter mit Frage 6) C nein

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geauRert?

In welcher Form haben Sie sich ge&uflert?
X per E-Mail
per Brief

ja ¢ nein (weiter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie lhren Auftraggeber!




ja C nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Volistindigkeit der Angaben.
Anderungen in den mitgeteilten Daten werde ich unverztglich und unaufgefordeft bis zum Abschluss
des Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Jena, 06.12.2023
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Thoringer Landtag Medizinische Fakultat/ Dekanat
Ausschuss flur Soziales, Arbeit, Gesundheit und Kastanienstralie 1

Gleichstellung 07747 Jena
Jurgen-Fuchs-Stralle 1

99096 Erfurt

Das Universitatsklinikum Jena ist zertifiziert
nach DIN EN ISO 9001.

Jena, 24.11.2023

Stellungnahme der Medizinischen Fakultét der Friedrich-Schiller-Universitat Jena und des
Universitatsklinikums Jena
zur Drucksache 7/8549

Entwurf eines Thiiringer Gesetzes liber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausiérztesicherstellungsgesetz — ThiirHSiG)

Sehr geehrte Damen und Herren,

wir begrufien die Spezifizierung der Kosten im Entwurf und der Kommentierung im Vergleich zum
vorherigen Entwurf. Zum eigentlichen Gesetzestext und in Beantwortung lhrer Fragen nehmen wir wie

folgt Stellung.

Die in §1 Abs. 1 Nr. 2 zwingende Verpflichtung auf eine hauséarztliche Versorgung erscheint gerechtfertigt
und zielfuhrend. Eine Festlegung der Fachrichtung bereits im Bewerbungsverfahren ist aus unserer Sicht
verfriiht. Studierende orientieren sich zumeist fachlich erst wahrend des Studiums. Gleichfalls wiirde eine
Auswahl der Bewerbenden anhand einer Fachdisziplin die Flexibilitédt nehmen, auf geénderte Bedarfe zu

reagieren.

Eine Ausweitung des Gesetzesentwurfs auf die Vorabquote der Zahnmedizinstudierenden erscheint unter
Anbetracht der aktuellen Rahmenbedingungen von Zulassungszahlen und Quotenhdéhe als nicht
zielfihrend. Der Kosten-Nutzenaufwand fir die geringe Anzahl an potenziellen Zahnarztinnen und
Zahnérzten steht nicht im Verhaltnis. Hier méchten wir vorschlagen, anderweitige Férdermdglichkeiten

Kastanienstrale 1 - 07747 Jena - Telefon 03641 93 00
Internet: www.uniklinikum-jena.de




nach dem Studium zu eruieren, um Anreize fir Absolventinnen und Absolventen der Zahnmedizin fur die
Niederlassung im [andlichen Raum zu schaffen.

Mit freundlichen Griifen
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LKHG Thilringen eV, « Frledrich-Ebert-Str, 63 » 99036 Erfurt

Thilringer Landtag

LANDESKRANKENHAUSGE‘SELLSCHAF%(’“ P
THURINGEN e.V. Z/ 7

Den Mitgliedern des

AfSAGG

Ausschuss fiir Soziales, Arbelt, Gesundhelt und Glefchstelly hg

Jirgen-Fuchs-Strake 1
99096 Erfurt

Per E-Mail: goststelle@thueringer—landtag.de

Thiringer Landtag

Zuschrift
713003

zu Drs. 7/8549

Datum
27.11,2023

c
I W

Verband der Krankenhaustriger
In Thiringen

Friedrich-Ebert-5trafe 653
89095 Erfurt
Tetefon:

+45 (0) 361 558300

Telefax:
+49 (0} 361 5583019

www.lkhg-thieringen.de

post@ikhg-thueringen.de

Stellungnahme zum Gesetzentwurf zum Thiiringer Gesetz iiber die Unterstiltzung der Sicherstellung
der hausérztiichen Versorgung in Gebieten mit besonderem offentlichen Bedarf (Thiiringer

Haus#rztesicherstellungsgesetz ~ThirHSiG-)

Anhérungsverfahren gemadn § 79 der Geschéftsordnung des Thilringer Landtags

vielen Dank fir thr Schreiben vom 8. November 2023, eingegangen bei uns am 13.11.2023, mit dem Sie

uns im Rahmen des o.g, Anhdrungsverfahrens Gelegenhelt geben, Stellung zu nehmen.

Die Landeskrankenhausgesellschaft Thiirlngen schlieRt sich der gemeinsamen Stellungnahme von der
Kassendérzilichen Verelnigung Thiltingen und der Landesérztekammer Thiringen in der Fassung vom

22.11.2023 ap,

Die Landeskrankenhausgesellschaft Thiiringen bittet darum, die vorgenannten Punkte in die Beratung
des Gesundheitsausschusses am 30.11.2023 einzubezichen.

Flr Rickfragen stehen wir ihnen gerne zur Verfiigung,

Mit freundllichen Griifen




Kansenkirztichs Verelnigung Thiringen | Pastfach 2040 | 62401 Welmar

Thitringer Landtag

Ausschuss fir Soziales, Arbeit, Gesundheit
und Gleichstellung

Jiirgen-Fuchs-Str, 1

990986 Erfurt

per E-Mail; poststelle@thueringer-landtag.de

Entwurf eines Thitringer Gesetzes zur Unterstiitzung der Sicherstellung der
hausérztlichen Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentiichen Bedarf
-~ Thiringer Hausirztesicherstellungsgesetz — Anhérung

Sehr geehrte Damen und Herren,

wir bedanken uns fir die Ubersendung des Gesetzentwurfes ,Thilringer Gesetz
zur Unterstitzung der Sicherstellung der hausarztliichen Versorgung in Gebieten
mit besonderem Bifentlichen Bedarf (Thlringsr Haus#rztesicherstellungsgeseatz —
ThiurHSIG)".

Zunichst mbchten wir auf die Fragestellungen zum Beratungsgegensiand durch
die Fraktion der CDU eingehen:

1. Halten Sie es flir vichtlg, hur Bewerber im Rahmen der Vorabquote zu
akzeptleren, die sich zu einer hausérztlichen Titigkeit verpflichten und
keine Bewsrber, die sich eventuell filr elne fachérztliche Nlederiassung
entscheiden wiirden?

Die KV Thilringen pladiert weiterhin dafir, dass eine Vorabquote auch fir die
ambulante facharziliche Versorgung zielfithrend ist. Mit Blick auf die Entwicklung
der offenen Vertragsarztsitze im facharztlichen Versorgungsberelch empfahlen wir
neben den Hausérzten mindestens folgende weitere Fachgruppen in die
Quotenregelung aufzunehmen:

- Facharzt fur Augenheilkunde

- Facharzt fir Dermatologie

- Facharzt fiir Neurologie/Psychiatrie

-~ Facharzt fir Innere Medizin und Rheumalologie

Darliber hinaus ist die Aufnahme einer Regelung sinnvoll, wonach bei Bedarf
aufgrund sich neu ergebender Unterversorgungen weilere Fachgeblete
perspektivisch méglicherweise aufgenommen werden kénnen.

2. Hielten Sie gine Ausweitung des Gesetzentwurfes und der varliegenden
Regelungen im Rahmen der Vorabguote auch auf die Fachbereiche
Zahnmedizin und Pharmazie fiir zielfiihrend? Ware diese Ausweitung im
Rahmen dieses Gesetzes moéglich und wie kénnte eine Regelung aussehen?

Auch in den Fachbereichen der Zahnmedizin und Pharmazie zeichnet sich ein
Fachkriftamangel ab und gezielte Malhahmen zur Sicherung disser
Fachbhereiche sind notwendig. Wir gehen davon aus, dass die einzelnen
Fachbereiche zum Tell andera Rahmenbedingungen haben und vor anderen
Herausforderungen stehen und daher dieses Gesetz nicht chne Weiteres fiir die
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entsprachenden Fachbereiche (ihertragen werden kann, Um das Gesetz zeitnah durchzusetzen und
nicht weiter zu verkomplizieren, empfehlen wir davon abzusshen, Regelungen fur diesen Fachbereich
hier mitaufzunehmen, sondern diesem Thema gesondert Beachiung zu schenken,

Zu den einzelnen Regelungsinhalten wird im Folgenden kommentiert.
Kommentierung:
I Allgemeines

Aus Sicht der KV Thiringen wird der vorliegende Gesetzentwurf bagriitt, Aus unserer Sicht ist das
ThirHSIG ein sehr wichtiges Vorhaben, um auch zuklinftig die Sicherstellung der ambulanten
Versorgung insbesondere im [andlichen Raum zu unterstlitzen. Es stelit eine wertvolle Ergénzung der
bereits in Thilringen auf den Weg gebrachten Instrumente der Nachwuchsgewinnung dar.

Das (bergeordnete Ziel ist die Sicherstellung von den unterversorgten landlichen Regionen. Nicht,
dass die Arztinnen und Arzte nach der vertraglichen Verpflichtung den Standort wechseln, oder das
Bundesland vetlassen. Aus diesem Grund sehen wir es als essentiell auch die Regionen (Landkreise)
miteinzubeziehen, um den Arztinhen und Arzten die arztliche Tatigkeit unter gegebenen Umstanden so
angenehm und somit auch maglichst langfristig zu gestalten. Dies kénnte etwa in Form von
Beschiftigung des Partners, Kita- und Schulplatze fur die Kinder, UnterstGtzung bei Immobilien- oder
Grundstickssuche sowoh] privat als auch beruflich sein,

il Kommentierung im Einzelhen

Zu§ 1 Zulassung

Bei sechs Prozent von derzeit 286 Studienplatzen an der Medizinischen Fakultat der FSU Jena stehen
ftr die Vorabguote lediglich 17 Studienplétze zur Verfligung. Um die ambulante Versorgung weiter zu
starken empfehlen wir, dass die Maglichkeiten, die der Gesetzentwurf bietet, genutzt werden. So sollte
die Vorabquote auf 10 Prozent eines Jahrgangs ausgeweitet werden und deren Geltungsbereich auch
die facharztliche Grundversorgung umfassen.

Weaiterhin sehen wir die verpflichtende Dauer von mindestens zehn Jahren als unverh@ltnismatig. ,Mit
Blick auf die Pflichten etwa belm Thilringen Stipendium (4 Jahre) oder der Niederlassungsférderung
des Ministeriurns (5 Jahre) empfehlen wir die Dauer auf funf Jahre zu reduzieren. Durch den Trend der
Teilzeitarbeit bei Machwuchsérzten kann die Bindung an Thlrngen Gber die finf Jahre hihaus
verlingert werden chne mit einer zu langen zeillichen Verpflichtung abschreckend auf potentielle

Bewerber zu wirken,

Zu § 2 — Besondsrer éffentlicher Bedarf, Bedarfsgebiete

Die Feststellung eines besonderen Sffentlichen Bedarfs wird gemaR § 2 Abs. 1 in dem Entwurf auf die
Planungsbereiche bezogen, fur die der Landesausschuss der Arzte und Krankenkassen gemafs § 90
Abs. 1 Satz 1 SGB V eine Feststellung nach § 100 Abs. 1 Satz 1 oder Abs. 3 SGB V getroffen hat.
Eine Einschatzung, ob auch In Zukunft ein besonderer Sffentlicher Bedarf an hausérztlicher Versor-
gung besteht, wird durch das Gesundheitsministerium regelmatig auf der Grundiage einer Prognose-
baerechnung der KV Thuringen Uberpriift. Wir empfehien fiir die Prognoseberechnungen einen Zeitab-
stand zwischen drei und flnf Jahren zu veranschlagen. Hintergrund ist die Tatsache, dass sich j&hr-
liche Abgange und Zugénge auf die Feststellung nach § 100 Abs. 1 Satz 1 oder Abs. 3 SGB V auswir-
ken und somit die Prognoseberechnungen beelnflussen.

Zu § 3 - Vertragsstrafe

Die Hohe der Vertragsstrafe sollte hinterfragt werden, Vor allem in Hinblick darauf, dass bisher keine
finanziellen Unterstiitzungen an die Verpflichtenden wahrend des Studiums gezahlt werden und sollie
dann ins Verhaltnis zur Hohe des gezahiten Stipandiums gesetzt werden.

Seila 2
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Wir empfehlen auBerdem zu Uberlegen, wie mit einem Weachselwunsch des Tatigkeitsortes der Ver-
pflichteten wahrend der Pflichtzeit umgegangen wird. Der Ortswechsal muss nachvoliziehbar hegriin-
def und von den zusténdigen Stellen genehmigt werden, Griinde kénnten etwa zwischenmenschiiche
Probleme mit den Einwohnern, familigre Anderungen oder Umstande ohne Einfluss des Verpflichteten
sain.

Zu § 4 — Auswahlverfahren
Keine Anmerkungen
Zu § 5 - Verordnungsermichtigung

Als Kassendrztliche Vereinigung Thiringen begriiften wir eine akfive Mitwirkung an der Umsetzung
des ThirHSiG. Uber unsere Verwaltungsstrukturen der arztlichen Nachwuchsférderung ist eine Mitar-
beit an der Umsetzung des Gesetzes méglich und aus unserer Sicht sehr sinnvoll, Wir betreuen bereits
unter anderem das ,Kompetenzzentrum Weiterbildung Thiltingen" geman §75aAbs. 7 Nr. 3SGB YV
sowie das Projekt ,Arztescout Thitringen" und weisen daher eine iangjahrige Erfahrung und Betreuung
von Medizinstudierenden und Arzten in Weiterbildung vor.

In anderen Bundesléndern liegt zum Teil der komplette Bewerbungsprozess und die Auswahi der
Studierenden Uber die Landarztquote bei der Kassen&rztlichen Vereinigung. Die KV Thiiringen kann
sich vorstellen, als zusténdige Stelle zum Volizug dieses Gesetzes zu agieren,

Weiterhin wiinschenswert und wichtig ware aus unserer Sicht eine aktive Begleitung der ausgewahlten
Medizinstudisrenden wahrend Ihrer Studien- und Facharziweiterbildungszeit durch gezielte
Fortbildungsangebote aus der ambulanten Versorgung, Mentoring und elner aktiven Unterstitzung bei
dem stefigen Aufbau eines regionalen beruflichen Netzwerkes. Somit kénnte die Bindung der
angehenden Mediziner in Thiringen schon frithzeitig auch ,mental* erhdht werden.

Unvarzichtbar ist auBerdem eine finanzielle Unterstitzung der Medizinstudierenden durch ein
besonderes Siipendium wahrend der Studienzeit, welches durch unsere demeinsame ,Stiftung zur
Férderung der ambulanten &rztlichen Versorgung" angeboten und umgesetzt werden kénnte. Eine
Finanzierung durch den Freistaat Thilringen whre allerdings die Voraussetztung. Zudem sollte (berlegt
warden, ob grundsétzlich weitere Stipendien in Anspruch genommen werden dirfen bspw. Thiringen
Stipendium.

Wir empfehlen auBerdem, die Teilnahme wahrend der Weiterbildung zum Facharzt fir Allgemeinmedi-
zin an dem Seminar- und Mentoringprogramm eines Kompetenzzentrum Weltetbildung fUr min. ein

Jahr zu verpflichten. Dies fardert sowohl die Qualitat der Weiterbildung und unterstitzt die essentielle
Netzwerkhbildung.

Zu § 6 — Evaluation

FUr die Evaluation sollent Daten erhoben werden, die eine Bewertung der Umsetzung und Wirksamkeit
des Gesetzes ermdglichen. Wir empfehlen, im Gesetz eine Konkretisierung zu den Daten vorzu-
nehmen, die eine Bewertung der Umsetzung und Wirksamkeit erméglichen. Dies kénnte z. B, die Ent-
wicklung der Bedarfsgabiete, die Auswahi der Bewerberinnen und Bewaerber, die Einhaltung der ver-
traglichen Verpflichtungen und die Steuerung der Bewerbungen um Veriragsarztsitze sein.

Die Kommentietung zum Gesetzentwurf ergeht auch im Namen der Landesérztekammer Thiringen.
Bei weiteren Fragen kénnen Sie sich gern an uns wenden.

Fretindliche GriiRe

Selte 3

Das Dokument wurde zum Zweck der Verdffentlichung in der BTD bearbeitet.




Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schrifichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, Ist nach dem Tharinger
Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetz  (ThUrBetelldokG)  verpflichtet, die  nachfolgend
erbetenen Angaben — sowaelt fir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemaB § 5 Abs. 1 ThurBeteitldokG In der Beteiligtentransparenzdokumentation
veréffentiicht. thr Inhaltlicher Beltrag wird zusatzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags ver&ffentlicht, wenn Sle Ihre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte qut leserlich ausfiifen und zusammen mit der Steflungnahme senden!

Thiiringer Gesetz tber die Unterstitzung der Sicherstellung der hausérztlichen Versorgung in

Gebleten mit besonderem éffentlichen Bedarf (Thiiringer Hausérztesicherungsgesetz =ThilrHSIG)
Gesetzentwurf der Landesregierung

— Drucksache 7/8549 —

Organisationsform

Gemeinde- und Stadtebund Thuringen Eingetragener Verein

Geschéfts- oder Dienstadresse

Strale, Hausnummer (oder Postfach} Richard-Breslau-Strafte 14

Postleitzahl, Ort 99094 Erfurt

Vorname

O Geschafis- oder Dienstadresse 0 Wohnadresse

{Hinwels: Angaben zur Wohnadrasse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Dle Wohnadresse
wird In kelnem Fall verdffentiicht.)

Strafte, Hausnummer




| Postleitzah!, Ort

1X befurwortet,
10 ahgelehnt,
10 erg4nzungs- bzw. nderungsbedUrftig eingeschatzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum
| Gesetzgebungsverfahren zusammen|
(§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThtrBetelldokG)

; Zustimmung zu dem Gesetzentwurf

X ja (Hinwels: welter mit Frage 6) O nein

1 Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geaufert?

1 In welcher Form haben Sie sich geduBert?

10 per E-Mall

per Brief

0 ja X neln (welter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sie lhren Auftraggeber




Mit meiner Unterschrift versichere Ich die Richtigkeit und Vollstindigkeit der Angaben.
Anderungen in den mitgeteilten Daten werde ich unverzlglich und unaufgefordert bis zum Abschiuss
des Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Das Dokument wurde zum Zweck der Verdffentlichung in der BTD bearbeitet.
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Formblatt zur Datenerhebung

nach § 5 Abs. 1 des Thiiringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natlrliche oder juristische Person, die sich mit einem schriftlichen Beitrag an einem
Gesetzgebungsverfahren beteiligt hat, st nach dem Tharinger
Betelligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThurBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — soweit fir sie zutreffend — zu machen.

Die Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gema® § 5 Abs. 1 ThilrBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
verdffentlicht. thr inhaltlicher Beitrag wird zuséatzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thtringer Landtags veréffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hierzu erteilen.

Bitte gut leserlich ausfilifen und zusammen mit der Stellungnahme senden!

Thtringer Haus#rztesicherstellungsgesetz/ Drs, 7/8549

Organisationsform

Thiringischer Landkreistag eV,

Geschafts- oder Dienstadresse

Strale, Haushummer (oder Postfach) Richard-Breslau-Str. 13

Postleitzahl, Ort 99094 Erfurt

Vorhame

Geschéfts- oder Dienstadresse O Wohnadresse

(Hinweis: Angaben zur Wohnadresse sind nur erforderlich, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
wird in keinem Fall veroffentlicht.)

Stralle, Hausnummer

Postleitzahl, Ort




beflrwortet,
abgelehnt,
X ergénzungs- bzw. anderungsbedUrftlg eingeschétzt?

Bitte fassen Sie kurz die wesentlichen Inhalte (Kernaussage) lhres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen
§ 5 Abs. 1 Nr. 4 ThurBeleildokG)

Bewertung des (ERGANZEN bzw. AUSWAHLEN: Gesetzentwurfes / Verordnungsentwurfes /
Antrags / ...) aus kreislicher Perspektive

ja (Hinweis: weiter mit Frage 6)

Wenn Sie die Frage 5 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sie sich geauRert?

n welcher Form haben Sle sich geduert?

per E-Mail

per Brief

nein (welter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben; Bitte benennen Sie Ihren Aufiraggeber|




7. Beteiligtentransparenzdokumentation zu?
(§.5 Abs. 1 Satz 2 ThirBetelldokG)

Stimmen Sie einer Verdffentlichung lhres schriftlichen Beitrages. in der

0 ja

M nein

Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit und Vollsténdigkeit der Angaben. Anderungen
in den mitgeteilten Daten werde ich unverzlglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des

Gesetzgebungsverfahrens mitteilen.

Ort, Datum

Unterschrift

Erfurt, den 12.12.2023




Formblatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thiitinger Betelligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natiirliche oder Juristische Person, dle sich mit einem schriftlichen Beitrag an einem

Geselzgebungsverfahren beteiligl hat, ist nach dem Thiidnger
Betelligtentransparenzdokumentationsgesetz {ThirBetalldokG) verpfiichtet, dle nachfolgend erbetenen

Angaben — sowell flir sle zutreffend — zu machen.

Dle Informationen der folgenden Felder 1 bis 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen gemén § 5 Abs. 1 ThirBetelidok® in der Beteiliglentransparenzdokumentation
verOffentlicht. thr Inhaltficher Beltrag wird zusétziich nur dann auf den Internetseiten des
Thiiringer Landtags vertffentlicht, wenn Sle lhre Zustimmung hierzu erteflen,

Bilte gut leserlich ausfiilfen und zusammen mit der Stelfungnahme senden!
Zu welchem Gesetzentwurf haben Sle sich schriftlich ge#uert (Titel des Gesetzentwurfs)? .

Thiiringer Gesetz liber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausirztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem &ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz -ThiirHSiG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung

- Drucksache 7/8549 -

- Haben Sle sich als Verireter alner jurlsﬁschan Person geauf&ert d. h. als Vertreter einer
L Verelnlgung natiirlicher Personen oder Sachen (z. B, Vereln, GmbH, AG, elngetfagene
1. Genossenschaft oder offentllche Ans!all Korperschaﬂ des offemlichen Rechts Stzftung des S

| éffentlichen Rechis)? - :
(85 Abs. TN 1,2 ThurBelel!dokG, Hinwsls: Wenn naln, dann weller mit Fraga 2 Wenn Ja, dann welter mil Frage 3)

" {Name Organisationsform

WIRTSCHAPTSRAT DER Cht EAL
. : L ANDESVERBAND TH[‘JRINGI N
) Geschits- oder Dlenstadresse Juit-Oagarin. -Rivg 152, 9408y Yefrire

Fetedion » AR SN

(R d ey VAUSOTIT Y EG [ 11

' Strafle, Hausnummer (oder Postfach)

' Postlei{zahl, Ort

| Haben Sle sich als natiirliche Person gesufert, d. h. als Privatperson?

. (§5Abs 1N 1, ZThi]rBetelldokGJ o
- |Name Vorname
1o Geschéfis- oder Dlenstadresse 0 Wohnadresse

B (Hinweis: Angaben zur Wohnadrasse sind nur erforderlich, wenn kelne andere Adresse benannt wird, Die Wohnadrssse
7t wird In kelnem Fall verdtfantiicht.)

| strafe, Hausnummer




‘[ Postleitzahl, Ort

Was ist der Schwerpunkt threr inhalllichen oder beruffichen Tatigkelt?
|46 6 Abs. 1 Nr. 3 ThirBetelidokG)

: czzﬁ/(g/z.pr G %4;” 7/ <

HaEgn Sie in threm schriffichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

o XC befinwortet,
e abgelehnt,
0 ergénzungs- bzw. Anderungsbedtirftig eingeschatzt?

‘| Bltte fassen Sie kurz die wesentlichen {nhalte {Kernaussage) ihres schriftlichen Beitrages zum
Geselzgebungsverfahren zusammen|
{§ 5 Abs. 1 Nr, 4 ThinBetelldokG)

1Waurden Ste vom Landtag gebeten, einen schriftlichen Beitrag zum Gesetzgebungsvorhaben

.- Jelnzureichen?

{§ 5 Abs. 1 Nr. & ThiliBetelldokG}

' W j& {Hinwels: welter mil Frage 8) ] nein

/ Wenn Sie die Frage 5 vernelnt haben: Aus welchem Anlass haben Sle slch gedufert?

"|in welcher Form haben Sie sich geduflert?

o per E-Mail
T per Brief

Haben Sle slch als Anwaltskanzlei im Auftrag elnes Auftraggebers mit schriftllchen Beltragen

- Jam. Gesetzgebungsverfahren betelligt?
1 (§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThilrBelelidokG) .

o ja ¢ neln (weller mit Frage 7)

. Wenn Sle die Frage 6 bejaht haben: Bitte benefinen Sie lhren Auftraggeber!




Stimmen Sie elner Verdffentlichung Ihres schriftlichen Beitrages in der

7.  |Betelligtentransparanzdokumentation zu?
14§ 5 Abs. 1 Salz 2 ThirBetelldokG)

" W ja a nein
Mit méiner Unterschrift versichere ich die Richtigkelt und Volistindigkelt der Angaben, Anderungen
in den mitgeteiitan Daten werde ich unverzilghich und unaufgefordert bis zum Abschluss des

Geselzgebungsverfahrens mitteilen,
Ort, Datum Unterecherifi

.l

Exple ISPy E

Gogcrli-Ring 152, Y9034 Vi firs

Teloton ;{03610 £ 68 LEELAM, Fov o (0261 7 i

Da<s Dokiiment wiirde 7ziim Zweck der Veroffentlichiuina in der BTD bearbeitet
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Wirtschaftsrat der CDU &, V., Landesverband Thilrlngen

Juri-Gagarin-Ring 152, 99084 Erfurt

Thiringer Landtag

Ausschuss flr Soziales, Arbeit, Gesundhelt und Gleichstellung

lirgen-Fuchs-StraRe 1,
99056 Erfurt

Thiiringer Gesetz iiher die Unterstiitzun
besonderem &ffentlichen Bedarf {Thiiri

Landesregierung
- Drucksache 7/854¢ -

Thiringer Landtag

Zuschrift
7/3098

zu Drs, 7/8540

WIRTSCHAFTSRAT

Wirtschaftsrat der CDU e, V.
tandesverband Thiiringen
Landesgeschiiftsstelle
Juri-Gagarin-Ring 152, 95084 Erfurt
Telafon:

Telefax:

E-Mali:

Landesgeschiftsfiihrar

27. November 2023

g der Sicherstellung der hausirztlichen Versorgung in Gebieten mit
nger Hauséirztesicherstellungsgesetz ~ThiirHSiG-) Gesetzentwurf der

Anhdrungsverfahren gemiR § 79 der Geschéftsordnung des Thitringer Landtags

Sehr geehrte Mitglieder 0.8. Ausschusses,

Der Landesverband Thiiringen des Wirtschaftsra

Angelegenheit sachlich Stellung beziehen zu kénnen,

Die Initiative des Landtags,
begrliRt, wenngleich wir die
bewerten,

lhrem Entwurf des Gesetzestextes stimmen wir prinzipiell gerhe zu,

Gestatten Sie uns einige wenige Anmerkungen,

1. Der Gesetzentwurf sieht die Einrichtung einer z
kdnnen, schldgt der Wirtschaftrat die Ansiedlun
{LAK) vor. Hier kénnen ggf. bereits bestehende

L. Im Gesetzentwurf wird ein Auswahlverfahren mit hohem Detaillierungsgrad beschriehen. Wir zwei-
fefn an dieser Stelle an, ob dies bereits Im Gesetz so beschrieben werden muss, Der Wirtschaftsrat
sleht die Beschrelbung eines Detaillierungsgrades auRerhalb de

a. Zurvereinfachten Anpassung der Gewlchtun

Rahmenparameter als optimaler an

b. Dleser Detalllierungsgrad kann durch ein Fach
zustdndigen Ministerium iberwacht werden,

Landesvorstand:

tes der CDU e.V. bedankt sich fiir die Mdglichkeit, in o.g.

auf die der vorliegende Gesetzentwurf zurlickgeht, wird von uns ausdriicklich
se Initiative im Kontext zu Aktivititen anderer Bundesiinder als tdngst Uberf4lllg

ustdndigen Stelle vor. Um Kosten gezielt sparen zu
g dleser Stelle hei der Landesarztekammer Thiiringen
Strukturen genutzt werden.

r Gesetzesfassung,
g der einzelnen Grade bej Verinderung der

gremium bel der LAK oder alternativ vom




WIRTSCHAFTSRAT

Deutschiand

Beantwortung der Fragen des Ausschusses fiir Sozlales, Arbelt, Gesundheit und Glelchstellung

Zu 1. Da berelts eine Offnungsklausel hin zu eiher anderen Facharztrichtung in den Gesetzentwurf
aufgenommen wurde, hewerten wir dies als véllig ausreichend. Die aktuelle Orientierung auf Haus-
drzte halten wir filr richtig,

Zu2.  Fine Ausweitung auf die Fachbereiche Zahnmedizin und Pharmazie ist nicht zielfihrend}

Mifglied im Landesvorstand

Mit freundlichen Griiten

Landesgeschéfisflihrer

Wirtschaftsrat der CDU eV,

Landesverband Thiiringen - Juri-Gagarin-Ring 1562 - 99084 Erfurt
Telefon:

Mobil:

: 5
%,}_

i

WERTE
WOHLSTAND

ZUSAMMENHALT
http://wintschaftstag. wirtschaftsrat.de/http://wirtschaftstag wirtschaftsrat.de/Diskutieren Sie mit uns und

bleiben Sie informiert: linktr ee/wirtschaftsrat

Der Wirtschafisrat ist unter der Registernummer R001795 belm Deutschen Bundestag reglsirert,

Dar Wirtschaftsrat der CDU e.V. Ist die Stimme der Sozialen Markiwirischaft In Deuischland und Europa. Uniernehmen und Unternsh-
mem bistet er eine brancheniibergreifende Platiform, Wirlschafts- und Gesslischaftspolitlk im Slnne Ludwig Erhards ftir Fortschritt durch
Wellbewerh, Chancen durch Freiheit und Wohlstand durch Letstung mitzugestalten. Erfahiren Sie mehr und engagieren auch Sie slch

ftr die Sozlale Markiwlrtschaft unter www wintschafisrat.de.
Bilte beachten Sie unsera Datenschutzhinwelse unter wyww. wirtschaftsrat de.

Das Dokiuiment wurde zum Zweck der Veroffentlichuna in der BTD bearbeitet



Anlage 4

Formbliatt zur Datenerhebung
nach § 5 Abs. 1 des Thilringer Beteiligtentransparenzdokumentationsgesetzes

Jede natiirliche oder jurlstische Person, die sich mit elnem schriftichen Belrag an elnem
(Geselzgebungsverfahren hetailigt hat, ist nach dem Thiringer
Betelligtentransparenzdokumentationsgesetz (ThirBeteildokG) verpflichtet, die nachfolgend erbetenen
Angaben — sowaelt ftir sle zutreffend — zu machen,

Dle Informationen der folgenden Felder 1 bls 6 werden in jedem Fall als verpflichtende
Mindestinformationen geméR § 5 Abs. 1 ThirBeteildokG in der Beteiligtentransparenzdokumentation
veroffentiicht. Ihr inhalilicher Beitrag wird zusé#tzlich nur dann auf den Internetseiten des
Thiringer Landtags veréffentlicht, wenn Sie lhre Zustimmung hlerzu efteilen,

Bitte gut leserllch ausfillen und zusammen mif der Stellungnahme sendean/

ZU welchem Gesetzentwurf haben Sie sich schriftlich geduRert (Titel des Gesetzentwurfs)?

Thiiringer Gesetz iiber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausarztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem 6ffentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausérztesicherstellungsgesetz ~ThiirHSIG-)

Gesetzentwurf der Landesregierung
- Drucksache 7/8549 -

Haben Sie sich als Verlreter einer juristischen Person ge&uBlert, d. h. als Vertreter einer
Vereinigung natlirlicher Personen oder Sachen (z. B. Verein, GmbH, AG, eingetragehe
1. Genossenschaft oder dffentliche Anstalt, Kérperschaft des 6ffentichen Rechts, Stiffung des

offentlichen Rechts)?
{§ 5 Abs. 1 Nr. 1, 2 ThiirBstelidokG; Hinwels: Wenn neln, dann weller mil Frage 2, Wenn Ja, dann welter mit Frage 3.)

Name Organlsationsform

C2lTh WA

Geschéits- oder Dienstadresse ?a‘émr ‘a 40 / P {g

Strafte, Hausnummer (oder Postiach)

Postleitzahl, Ort ??@?2 6/ )éu /

Haben Sie sich als natiirliche Person gedulert, d. h. als Prlvatperson:?

2 (§ 5 Abs. 1 Nr. 1, 2 ThiirBetelldokG)
Name Vorname
] Geschéfts- oder Disnstadresse 0 Wohnadresse

(Hinwels: Angaben zur Wohnadresse sind nur erferderilch, wenn keine andere Adresse benannt wird. Die Wohnadresse
wird in kelnem Fall verdffentlicht.)

Stralte, Hausnummer




Anlage 4

Pastleltzahl, Ort

Was Ist der Schwerpunkt lhrer inhaltilchen oder berufiichen Tatigkeit?
{§ & Abs. 1 Nr, 3 ThirBetelldok@)

?5/‘4‘(5"@1/2‘/”3 /~cz~_,/,r.‘v5?( /l?d."n‘(tj’c, &Qgc}}?ﬂﬁ,@/\(ﬂ

Haben Sie in lhrem schriftlichen Beitrag die entworfenen Regelungen insgesamt eher

( befiirwortet,
G abgelshnt,
i ergénzungs- bzw. dnderungsbedlrftig eingeschatzt?

Bitte fassen Sle kurz die wesentlichan Inhalte (Kernaussage) Ihres schriftlichen Beitrages zum
Gesetzgebungsverfahren zusammen
(§ 5 Abs. 1 Nr, 4 ThilBetelldokG)

o dasegeilug @l Thirige GnludrRés S
hot W)

Wurden Sie vom Landtag gebeten, elnen schriftiichen Beltrag zum Gesetzgebungsvorhaben

elnzureichen?
(§ 5 Abs. 1 Nr, 5 ThirBetelidokG)

,tq’ ja (Hinwals: weller mil Fraga 6) O nein

Wenn Sle die Frage b6 verneint haben: Aus welchem Anlass haben Sle sich gedufiert?

In welcher Form haben Sle sich geduleri?

i per E-Mail
I"g per Brief

Haben Sie sich als Anwaltskanzlel im Auftrag sines Auftraggebers mit schriftlichen Beltragen

am Geselzgebungsverfahren betelligt?
{§ 5 Abs. 1 Nr. 6 ThirBetelldokG)

) ja L neln (waiter mit Frage 7)

Wenn Sie die Frage 6 bejaht haben: Bitte benennen Sle thren Auftraggebert




Anlage 4

Stimmen Sle einer Veroffentlichung lhres schriftlichen Beltrages in der
7. Beteiligtentransparenzdokumentation zu?
(§ G Abs, 1 Salz 2 ThirBetelldokG)
N Ja g neln

Mit meiner Unterschrift versichere lch dle Richtigkelt und Vollstindigkeit der Angaben. Anderungen

in den mitgeteliten Daten werde ich unverzliglich und unaufgefordert bis zum Abschluss des
Gesetzgebungsverfahrens mittailen,

Crt, Datum Unterschrift

Cuf/a\/ A2 .20 23

Landessabui stahbiaa
Thurngen
Kérperschaft des dffentlichien Rechts
Rarbarossahof 16 - 99092 Erfurt




Landes-
zahnirztekammer

Tharingen

Kassenzahnérztliche Vereinigung

THURINGEN

Thiringer Landtag
Ausschuss flr Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung
Jirgen-Fuchs-StraBe 1
99096 Erfurt
Vorab per Mail an:
poststelle@landtag,thueringen.de

Datum

29.11.2023

Stellungnahme im Anhorungsverfahren

Thiiringer Gesetz liber die Unterstiitzung der Sicherstellung der hausérztlichen
Versorgung in Gebieten mit besonderem offentlichen Bedarf (Thiiringer
Hausé&rztesicherstellungsgesetz ~-ThiirHSiG-)

Sehr geehrte Frau Baierl, sehr geehrter Herr Linse,
sehr geehrte Damen, sehr geehrte Herren,

die Landeszahnarztekammer Thiringen und die Kassenzahnérztliche
Vereinigung Thiringen geben folgende gemeinsame Stellungnahme im o. g.
Anhoérungsverfahren ab.

Der vorgelegte Entwurf des ThirHSIG berlcksichtigt die zahnmedizinische
Versorgungssituation nicht. Dies ist aufgrund der als bekannt vorauszusetzenden
kritischen Situation nicht zu akzeptieren.

Die zahnmedizinische Ausbildung an der FSU Jena ist ebenfalls in den
Gesetzentwurf aufzunehmen!

Die Gewinnung approbierten Nachwuchses flir die Versorgung aller Patientinnen und

Patienten Thiringens ist eine der gréBten aktuellen Herausforderungen fiir das
Gesundheitswesen in Thiringen. Aufgrund der deutschlandweiten demographischen
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Rahmenbedingungen steht Thiringen dabei in einem immer harter werdenden
Wettbewerb zu den anderen Bundesléandern.

Insoweit sind MaBnahmen, die den in Thiringen ausgebildeten Nachwuchs an den
Freistaat hinsichtlich einer anschlieBenden Berufsaus(ibung, insbesondere in
versorgungskritischen Gebieten, binden, notwendig und geboten. Hierzu bleibt auch
weiterhin unabdingbar, die Studienplatzkapazitat in Thiringen sofort auszuweiten. In
Anbetracht und Kenntnis der notwendigen zeitlichen und s&chlichen
Herausforderungen, die hierflir erforderlich sind, ist die Nutzung in- und ausléndischer
Kapazitaten flir die notwendig schnelle Erhéhung umzusetzen.

Dies vorausgesetzt, unterstitzen wir den mit dem Entwurf vorgenommenen Ansatz,
dass Bewerberinnen und Bewerber, die sich auf einen Studienplatz fiir das
Medizinstudium an der Friedrich-Schiller-Universitét Jena (FSU Jena) bewerben, iber
Vorabguoten zugelassen werden, die an ein Vergabesystem gebunden sind, welches
sich an der Versorgungssituation im Freistaat orientiert. Jedoch muss deutlich darauf
hingewiesen werden, dass dies lediglich eine flankierende, nicht aber eine, die
Grundproblematik des Mangels l6sende MaBnahme darstellt.

Fir uns jedoch véllig unversténdlich ist, dass dieses System flir ein Medizinstudium
eingefuhrt, flr ein Zahnmedizinstudium aber nicht einmal in die Diskussion gebracht
wird.

Grundsatzlich entsteht insoweit der Eindruck, dass der Gesetzgeber nicht zwischen
Medizin und Zahnmedizin unterscheidet und die Zahnmedizin im Begriff der Medizin
inkludiert sieht. Dies ist jedoch nicht zutreffend. Die Hochschulen differenzieren
zwischen beiden Studiengangen. Sollte der Gesetzentwurf die Zahnmedizin bereits als
erfasst betrachten, dann bedarf es in jedem Fall einer Klarstellung durch Aufnahme
des Begriffes Zahnmedizin.

Dies gilt umso mehr, als sich die Ausfihrungen zu ,Problem und Regelungsbediirfnis®
im vortiegenden Gesetzentwurf wortgleich auch fur die Skizzierung der zukiinftigen
Entwicklung im zahndrztlichen Bereich (ibernehmen lassen.

Die Versorgungssituation bei Zahnéarztinnen und Zahnérzten wird sich in den néchsten
5 - 10 Jahren einschneidend verschlechtern. Ca. 30 % aller tatigen Zahnarztinnen und
Zahndarzte wird bis dahin in den Ruhestand gehen und ein GroBteil davon findet keinen
Praxisnachfolger. Diese Situation muss zu vielfaltigen gegensteuernden MaBnahmen
fihren. Eine solche kann die Vergabe von Studienplatzen an Bewerberinnen und
Bewerber sein, welche sich verpflichten, in Gebieten mit absehbarer oder bereits
vorliegender zahndrztlicher Unterversorgung tatig zu sein.

Unsere Auswertungen zeigen, dass aktuell von den jéhrlich ein Zahnmedizinstudium
aufnehmenden Studierenden lediglich ca. 35 - 40 % eine dauerhafte zahndarztliche
Tétigkeit nach ihrem Studium in Thiringen aufnehmen. Bei einer
Studienplatzkapazitédt von 60 Studienplédtzen pro Studienjahr reicht dies schon jetzt
bei weitem nicht aus, um zukiinftig den Bedarf an Zahné&rztinnen und Zahnérzten zu
sichern. MaBnahmen, um noch mehr Studierende nach ihrem Studium in Thiringen zu
halten, sind daher kurz- und mittelfristig von zwingender Notwendigkeit. Diesem
vordergrindigen Ziel ware auch durch die MaBnahme einer ,Landzahnarztquote* - wie
im vorliegenden Gesetzentwurf — ndherzukommen. Ergédnzend dazu miissen auch
finanzielle Anreize -wie im Beschluss 7/4628 zu Drucksache 7/1124
(Niederlassungsférderung flir Zahnarzte und Apotheker)- endlich umgesetzt werden.
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Bei der Erarbeitung eines entsprechenden Gesetzentwurfes wie auch bei der
tatsachlichen Umsetzung der Vergabe von Studienpldtzen kénnen wir Ihnen die
Unterstitzung unserer beiden Kérperschaften zusichern.

Freundliche GriBe

Landeszahnarztekammer Kassenzahnarztliche Vereinigung
Thiringen Thiringen
Prasident 7 Vorstandsvorsitzender

Seite 3 von 3




. b

THURINGER @
LANDTAG

4. Eigeninitiativ eingebrachte Beitrage

(Keine Dokumente vorhanden)



THURINGER @

LANDTAG

5. Weitere Beitrage

(Keine Dokumente vorhanden)
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6. Diskussionsforum

(Keine Dokumente vorhanden)
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