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Wie sichert die Landesregierung eine ausreichende Kinderarzt-Versorgung in Moers?

Vorbemerkung der Kleinen Anfrage

Die NRZ Moers berichtete jiingst Uber die vergebliche Suche einer jungen Mutter, einen
Kinderarzt zu finden. Wahrend die Kassenarztliche Vereinigung Nordrhein-Westfalen von
einer ,entspannten Lage“ in Moers spricht, ist die Versorgungslage aus Sicht eines ortlichen
Kinderarztes untragbar. Insbesondere bei Kleinkindern sind wichtige Vorsorgeuntersuchungen
vorzunehmen, um eine gesunde Kindesentwicklung zu sichern. Dafir mussen ausreichend
Kinderarztinnen und -arzte zur Verfigung stehen. Neben den Schwierigkeiten fur die Eltern
einen Arzttermin vor Ort zu finden, stehen auch die Arztpraxen vor erhéhten Nachfragen und
Belastungen.

Der Minister fur Arbeit, Gesundheit und Soziales hat die Kleine Anfrage 2609 mit Schreiben
vom 9. Juli 2019 namens der Landesregierung beantwortet.

1. Welche MalRnhahmen plant die Landesregierung, um eine ausreichende Kinderarzt-
Versorgung in Moers sicherzustellen?

Keine. Der Titel der Kleinen Anfrage lasst vermuten, dass das Land Nordrhein-Westfalen den
gesetzlichen Auftrag zur Sicherstellung der ambulanten vertragsarztlichen Versorgung
innehat. Dies ist nicht der Fall, da gemal § 75 Sozialgesetzbuch (SGB) V der entsprechende
Sicherstellungsauftrag vom Bundesgesetzgeber den Kassenarztlichen Vereinigungen (KVen)
Ubertragen worden ist. 8§ 72 Abs. 2 SGB V sieht in diesem Zusammenhang zudem vor, dass
die vertragsarztliche Versorgung im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften und der Richtlinien
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des Gemeinsamen Bundesausschusses durch schriftiche Vertrdge der KVen mit den
Verbénden der Krankenkassen so zu regeln ist, dass eine ausreichende, zweckméafRige und
wirtschaftliche Versorgung der Versicherten unter Beriicksichtigung des allgemein
anerkannten Standes der medizinischen Erkenntnisse gewahrleistet ist.

2. Wie hoch ist der Anteil an Kinderarztinnen und -arzten in Moers, die in den
kommenden 10 Jahren in den Ruhestand gehen?

Aktuell sind der Stadt Moers 5,0 Kinderarztinnen/Kinderarzte (in Anrechnungsfaktoren)
vertragsarztlich tatig. Die Altersstruktur dieser funf Kinderarztinnen/Kinderarzte gestaltet
sich wie folgt:

Moers: Anzahl der Kinderéarztinnen / Kinderarzte nach Altersjahren
<50 50-54 55-59 60-64 >65
2 2 0 1 0

Da es keine Altersgrenze fur die Tatigkeit als niedergelassene/r Arztin/Arzt gibt, ist hier nur
eine grobe Prognose moglich, wie viele Arztinnen/Arzte in den kommenden zehn Jahren
altersbedingt aus der ambulanten vertragséarztlichen Versorgung ausscheiden werden.

Die Altersstruktur der niedergelassenen Kinderarzte in Moers zeigt, dass aktuell ein/e
Kinderarztin/Kinderarzt zwischen 60 und 64 Jahre alt ist. Vor diesem Hintergrund ist davon
aus auszugehen, dass diese Kinderarztin/dieser Kinderarzt voraussichtlich in den kommenden
funf bis zehn Jahren aus der ambulanten vertragsarztlichen Versorgung ausscheiden wird.

3. Wiehoch st die Versorgungsquote an Kinderarztinnen und -arzten in Moers?

Fur die allgemeine fachéarztliche Versorgung gelten — im Sinne der ambulanten
Bedarfsplanung geman der Bedarfsplanungs-Richtlinie des Gemeinsamen
Bundesausschusses (nach SGB V) — Kreise bzw. kreis-freie Stadte als raumliche

Planungsebene. Die Bedarfsplanung ist ein wichtiges Instrument fur die KVen zur
Sicherstellung der ambulanten vertragsarztlichen Versorgung.

Fur die Kreise bzw. kreisfreien Stadte als Planungsebene werden Versorgungsgrade ermittelt,
indem zwischen dem Ist-Niveau des tat-sachlichen Einwohner-Arzt-Verhaltnisses und dem
Soll-Niveau der Verhaltniszahl verglichen wird. Der Versorgungsgrad wird in Prozent
ausgedrickt und genutzt, um die Versorgung in einer Region rechnerisch zu bewerten.
Allerdings sagt er nichts dariiber aus, ob die niedergelassenen Arztinnen/Arzte im
Planungsbereich auch gleichmafiig verteilt sind.

Der Versorgungsgrad fur Kinderarztinnen/Kinderarzte im Kreis Wesel betragt aktuell 131,3
Prozent. Ab 110 Prozent gilt ein Planungsbereich als Giberversorgt und ist gesperrt flr weitere
Niederlassungen.

Zu Moers:

Die Stadt Moers selbst ist kein Planungsbereich. Bei 16.386 Einwohnern unter 18 Jahren und
5,0 Kinderarztinnen/Kinderarzte ergibt sich eine Verhaltniszahl von 3.527 minderjahrigen
Einwohner auf einen Arzt und ein ,fiktiver Versorgungsgrad von 107,6 Prozent flir Moers.
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Waren 5,5 Kinderarztinnen / Kinderéarzte in Moers tétig, wirde der Versorgungsgrad bereits
bei ca. 118 Prozent liegen. Der ,fiktive” Versorgungsgrad sagt aus, dass zumindest nach den
Maf3staben der Bedarfsplanungs-Richtlinie flr die Stadt Moers grundsatzlich von einer guten
kinderarztlichen Versorgungslage ausgegangen werden kann.

4.  Wie hat sich die Versorgungsquote an Kinderarztinnen und -arzten in Moers in den
zurtickliegenden zehn Jahren entwickelt?

Zum Ende des Jahres 2012 hat es eine groRere Reform der Bedarfsplanungs-Richtlinie
gegeben. Aus Griunden der Vergleichbarkeit ist es daher sachgerecht, den Zeitraum 2013 bis
2019 heranzuziehen.

In diesem Zeitraum ist die Anzahl der niedergelassenen Kinderarztinnen/Kinderarzte in der
Stadt Moers grundsétzlich relativ konstant bei funf geblieben. Schwankungen im fiktiven
Versorgungsgrad sind im Wesentlichen durch Bewegungen der Einwohnerzahl begrindet.
Hier die Ubersicht der Versorgungsgrade:

Moers: ,Fiktive“ Versorgungsgrade fir den Zeitraum 2013 - 2019
1. Januar 2013 109,5 Prozent
1. Januar 2014 117,9 Prozent
1. Januar 2015 121,5 Prozent
1. Januar 2016 112,8 Prozent
1. Januar 2017 110,0 Prozent
1. Januar 2018 109,0 Prozent
1. Januar 2019 107,6 Prozent

Im Juni 2019 hat es erneut eine grol3ere Reform der Bedarfsplanungs- Richtlinie gegeben. Der
entsprechende Beschluss zur Weiterentwicklung der Bedarfsplanung ist nach
Nichtbeanstandung des Bundes-ministeriums fur Gesundheit mit Wirkung zum 30. Juni 2019
in Kraft treten.

Im Zuge dieser Reform werden in Nordrhein-Westfalen bis Ende dieses Jahres zahlreiche
zusatzliche Arztsitze entstehen, u.a. im Bereich der kinderarztlichen Versorgung. Laut
Prognose der Kassenarztlichen Bundesvereinigung ist damit zu rechnen, dass etwas mehr als
80 zusatzliche Kinderarztsitze in Nordrhein-Westfalen entstehen werden, davon rund 30 in
Nordrhein.

Ob und inwieweit die Stadt Moers bzw. der Kreis Wesel von diesen Auswirkungen der
Bedarfsplanungsreform im Bereich der kinder-arztlichen Versorgung betroffen sein werden,
bleibt abzuwarten.



