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Pressemitteilung

BARMER und Arztegenossenschaft Nord fordern
Primarversorgungszentren fur Schleswig-Holstein

Kiel, 6. Mai 2022 — Patienten, die in den landlichen Regionen Schleswig-Hol-
steins leben, missen oftmals lange Wege zum Facharzt zurlicklegen. Der
Grund dafir ist, dass sich die ambulante facharztliche Versorgung in den
Stadten und den stadtisch gepragten Regionen konzentriert. Im hausarztli-
chen Bereich ist dieser Effekt weniger stark ausgepragt. Allerdings waren im
Jahr 2020 bereits 33 Prozent der Hausarzte 60 Jahre oder alter und werden in
absehbarer Zeit in den Ruhestand treten, so dass die Praxen nachbesetzt
werden mussen. ,Von einer Unterversorgung kann bislang noch nicht gespro-
chen werden, es mussen aber Konzepte Uberlegt werden, um die Versorgung
im landlichen Raum auch in naher Zukunft sicherzustellen®, sagt Dr. Bernd Hil-
lebrandt, Landesgeschaftsfiihrer der BARMER in Schleswig-Holstein. In eini-
gen Regionen hatten deshalb aus Sorge und bei fehlenden Alternativen Kom-
munen die Tragerschaft von Haus- und Gesundheitszentren Gbernommen.

Primérversorgung neu denken

Die Primarversorgung werde bislang in der Regel von Hauséarzten abgedeckt.
Es musse auch weiterhin erste Anlaufstellen im I&andlichen Bereich geben. Al-
lerdings entspreche die arztliche Selbststandigkeit oftmals nicht den Vorstel-
lungen junger Arztinnen und Arzte, die eher flexible Arbeitszeitmodelle bevor-
zugten. ,Wir missen die regionale Versorgung reformieren, um den Anforde-
rungen der nachsten Jahre und Jahrzehnte gerecht werden zu kénnen. Die
Kommunen sollten aber diese Verantwortung nicht allein schultern. Dazu mus-
sen die Weichen jetzt in Richtung selbststandiger Primarversorgungszentren
gestellt werden®, sagt Dr. Svante Gehring, Vorstandssprecher der Arztegenos-
senschaft Nord (ag Nord). Diese Zentren kénnten von den beteiligten Gesund-
heitsberufen gleichberechtigt und gemeinnitzig z. B. in genossenschaftlicher
Tragerschaft mit Unterstitzung der Kommunen geflhrt werden. Haus- und
grundversorgende Fachérzte kdnnten darin selbststandig oder eben auch an-
gestellt werden wie ein Team aus Pflegekraften, medizinischen Fachangestell-
ten und Versorgungsassistenten. Die Anbindung von Ergo- und Physiothera-
peuten sei daruber hinaus winschenswert, um die Versorgung von chronisch
kranken und multimorbiden Patienten sicherzustellen. So kénnten neben einer
arztlichen Primarversorgung auch praventive, pflegerische, rehabilitative oder
palliative Angebote gemacht werden.
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Gesetzeslage anpassen

,Die Primarversorgungszentren sollten gut in die ortlichen Strukturen einge-
bunden und stark sektorentbergreifend angelegt werden. So ware es ein
Leichtes, einheitliche Versorgungspfade flr haufige Erkrankungen zu definie-
ren und umzusetzen®, erklart Dr. Hillebrandt. Eine strukturierte Zusammenar-
beit der Gesundheitsberufe finde schon heute an mehreren Standorten von
Arzte- und Gesundheitszentren statt, welche durch die g Nord unterstiitzt
bzw. geschéftsfihrend betreut wiirden. Uber den Versorgungssicherungs-
fonds solle ein weiteres Primarversorgungsprojekt, beantragt von der Arzte-
kammer Schleswig-Holstein, finanziert werden. Als Projektregion werde
Blisum favorisiert. Das Arztezentrum Blisum werde bereits als patientenorien-
tiertes Zentrum zur Primar- und Langzeitversorgung (PORT) durch die Robert-
Bosch-Stiftung geférdert. ,In Busum haben wir nun die einmalige Chance eine
Primarversorgungsmodell aufzusetzen®, so Dr. Gehring. ,Wir hoffen daher
auch auf die Unterstitzung der im Mai neu gewahlten Landesregierung.“ Dar-
Uber hinaus gebe es in Schleswig-Holstein bereits erfolgreiche Patientenlot-
sen-Projekte, die die Briicken vom Hausarzt zu Pflegediensten, Krankenhau-
sern sowie kommunalen sozialen Einrichtungen schlagen. ,Als Krankenkas-
sen kénnen wir aber nicht zig Projekte bis zum Sankt-Nimmerleins-Tag paral-
lel zur Regelversorgung finanzieren. Deshalb haben wir im Patientenlotsen-
Projekt RubiN auch eine umfangreiche Rechtsexpertise erstellen lassen, um
den Weg in die Regelversorgung zu forcieren. Wir fordern deshalb von der
Politik die finanzielle Forderung des Aufbaus von interprofessionellen Gesund-
heitszentren als einen Anker der kiinftigen ambulanten landlichen Versor-
gung*, sagt Dr. Hillebrandt.
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