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Stellungnahme
der Bundesirztekammer

gem. § 91 Abs. 5 SGB V
zur Anderung der Bedarfsplanungs-Richtlinie:
Fortbestehen von Planungsbereichen bei Gebietsreform

Berlin, 02.09.2008

Bundesarztekammer
Herbert-Lewin-Platz 1
10623 Berlin




Stellungnahme der Bundesarztekammer

Die Bundeséarztekammer wurde mit Schreiben vom 12.08.2008 zur Stellungnahme ge-
méaRk § 91 Abs. 5 SGB V bezuglich einer weiteren Anderung der bestehenden Be-
darfsplanungs-Richtlinie aufgefordert, nachdem die Richtlinie bereits mehrfach Gegenst-
and von Anderungen gewesen ist (vgl. die Stellungnahmen der Bundesarztekammer vom
01.02.07, 31.08.07, 05.12.07, 28.01.08 und 27.03.08). Der Bundeséarztekammer wurde
ein einheitlicher und, laut tragenden Grunden, einvernehmlich getroffener Beschlussent-
wurf des zustandigen Unterausschusses Bedarfsplanung vorgelegt.

Die vorgelegten Anderungen betreffen den 2. Abschnitt der Richtlinie - Bedarfsplanung
und Feststellung der Planungsbereiche — und hier den § 2 Abs. 3:

,Raumliche Grundlage fur die Ermittlungen zum allgemeinen Stand der ver-
tragsarztlichen Versorgung und zum jeweiligen 6rtlichen Stand der vertrags-
arztlichen Versorgung sowie fur die Feststellungen zur Uberversorgung oder
Unterversorgung ist die kreisfreie Stadt, der Landkreis oder die Kreisregion in
der Zuordnung des Bundesamtes fur Bauwesen und Raumordnung, ehemals
Bundesforschungsanstalt fir Landeskunde und Raumordnung, (Planungsbe-
reiche). Die Planungsbereiche sind aus der Anlage 3.1 ersichtlich. Planungs-
bereich fur Berlin ist Gesamtberlin.”

Angefugt werden an diese bestehenden 3 Satze soll folgender Satz 4:

~Abweichend von § 7 kann der Landesausschuss mit 2/3 Mehrheit im Fall ei-
ner Gebietsreform beschlieRen, dass die Planungsbereiche hiervon unberiihrt
bleiben und in ihrer bisherigen Form fortbestehen."

Mit Verweis auf ein aktuelles Beispiel aus dem Bundesland Sachsen wird angefihrt, dass
Gebietsreformen eine Reduzierung der Anzahl von Planungsbereichen (bei gleichzeitiger
Vergréerung der Flache der entstehenden neuen Areale) verursachen kénnen. Dies
wirde eine umfangliche Neuermittlung des allgemeinen Standes der vertragsérztlichen
Versorgung sowie Feststellungen zur Uberversorgung oder Unterversorgung auf Grund-
lage der neuen rdumlichen Strukturen notwendig machen. Um es den zusténdigen Lan-
desausschiissen zu erméglichen, unabhéngig von Gebietsreformen die bisherige Be-
darfsplanung fortzufuhren, soll durch den Beschluss die Option geschaffen werden, an
der vor der Gebietsreform bestehenden Systematik der Planungsbereiche festzuhalten.

Die Bundes&rztekammer nimmt zur Richtlinienédnderung wie folgt Stellung:

Die Bundeséarztekammer betrachtet die Ergénzung der Richtlinie als sinnvolle Méglichkeit,
regionalen Gegebenheiten bei der Bedarfsplanung Rechnung tragen zu kénnen und hat zu
dem vorgelegten Beschlussentwurf keine Anderungshinweise.

Berlin, 02.09.2008

r. med. Regina Klakow-Franck, M.A.
Leiterin Dezernate 3 u. 4




