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1 Bayernweite Forderprogramme

1.1 Bayerisches Staatsministerium fur Gesundheit und Pflege

1.1.1 Foérderung der Niederlassung von Arzten und Psychotherapeuten im
landlichen Raum

Der Freistaat Bayern unterstiitzt die Niederlassung von Arzten und Psychotherapeuten im
landlichen Raum. Ziel ist es, eine flachendeckende, mdglichst wohnortnahe und qualitativ
hochwertige medizinische Versorgung der Bevdlkerung aufrechtzuerhalten.
Voraussetzungen:

e Antragsberechtigt sind Hausarzte, Facharzte, Psychotherapeuten und Psychiater,
die sich im Fordergebiet im Rahmen der ambulant vertragsarztlichen Versorgung
niederlassen oder eine Filialpraxis bilden.

o Fordergebiet ist in der Regel jeder Planungsbereich in Bayern, solange fur diesen
vom Landesausschuss keine Zulassungsbeschrankungen angeordnet sind (Haus-
arzte, Facharzte und Psychotherapeuten: Gemeinde mit maximal 20.000 Einwoh-
nern, Kinder- und Jugendpsychiater: Gemeinde mit maximal 40.000 Einwohnern).

o Antragsteller verpflichtet sich, arztliche Tatigkeit innerhalb von sechs Monaten nach
der zulassungsrechtlichen Entscheidung aufzunehmen und die Tatigkeit dort min-
destens funf Jahre auszufuhren.

Art und Hohe der Forderung:
e Die Forderung erfolgt in Form eines Zuschusses.
e Die Hohe der Forderung betragt
- bei Arzten im Fall einer Niederlassung bis zu 60.000 €, bei Bildung einer Filial-
praxis bis zu 15.000 €,
- bei Psychotherapeuten im Fall einer Niederlassung bis zu 20.000 €, bei Bil-
dung einer Filialpraxis 5.000 €.

¢ Unter besonderen Voraussetzungen kann der Freistaat Bayern Zuschiisse auch
neben einer Forderung auf Grundlage der Sicherstellungsrichtlinie der Kassenarzt-
lichen Vereinigung Bayerns gewahren. In diesen Fallen gelten fur die Hohe der
Zuwendung aus den Mitteln des Freistaates Bayern andere Regelungen.

Ansprechpartner:
e Bayerische Gesundheitsagentur am Bayerischen Landesamt fur Gesundheit und
Lebensmittelsicherheit (Sachgebiet GE8)
Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2019.
Quellen:

o https://www.lgl.bayern.de/gesundheit/bayerische gesundheitsagentur/foerderpro-
gramme/niederlassungsfoerderung/index.htm

e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/niederlassung-von-haus-
aerztinnen-und-aerzten/

e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=baee2183cb3271e6496e9f996a36
037d;views;document&doc=11726
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1.1.2 Stipendien zur Verbesserung der medizinischen Versorgung im
landlichen Raum

Der Freistaat Bayern gewahrt Stipendien an Medizinstudierende, die sich verpflichten, nach
dem Studium fir eine Dauer von mindestens 5 Jahren in ausgewiesenen Fordergebieten
landlicher Regionen arztlich tatig zu sein.

Ziel ist es, Medizinstudierende friihzeitig flr eine spatere arztliche Tatigkeit im landlichen
Raum zu motivieren, um die ambulante medizinische Versorgung der bayerischen Bevolke-
rung flachendeckend, moglichst wohnortnah und auf hohem qualitativem Niveau sicherzu-
stellen.

Voraussetzungen:

e Antragsberechtigt sind Studierende der Humanmedizin ab dem 3. Studienjahr, die an
einer Hochschule in Deutschland immatrikuliert sind. Je nach Art des Vorhabens
gelten weitere spezifische Voraussetzungen.

e Fordergebiet ist der [andliche Raum nach der Verordnung Uber das Landesentwick-
lungsprogramm Bayern (LEP).

o Der Studierende muss sich verpflichten,

- das Studium ordnungsgemal durchzuflihren und abzuschlief3en,
- die facharztliche Weiterbildung innerhalb von 6 Monaten nach Beendigung
des Medizinstudiums aufzunehmen sowie die facharztliche Weiterbildung im
Fordergebiet zu absolvieren,
- innerhalb von 6 Monaten nach Abschluss der facharztlichen Weiterbildung
und fur mindestens 5 Jahre im Fordergebiet arztlich tatig zu sein.
Art und Hohe der Forderung:

e Die Foérderung erfolgt in Form eines Stipendiums.

¢ Die Hoéhe des Stipendiums betragt 600 € monatlich und kann bis zum Ende des Me-
dizinstudiums, jedoch langstens fur vier Jahre gewahrt werden.

Ansprechpartner:
e Bayerische Gesundheitsagentur am Bayerischen Landesamt fir Gesundheit und
Lebensmittelsicherheit (Sachgebiet GE8)
Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2020.
Quellen:

o https://www.lgl.bayern.de/gesundheit/bayerische gesundheitsagentur/foerderpro-
gramme/stipendien/index.htm

e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/stipendienprogramm-fuer-
medizinstudierende/

e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=baee2183cb3271e6496e9f996a36
037d;views;document&doc=11728
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1.1.3 Forderung innovativer medizinischer Versorgungskonzepte (IMV)

Der Freistaat Bayern unterstitzt innovative Konzepte, mit denen die medizinische Versor-
gung der bayerischen Bevolkerung flachendeckend, bedarfsgerecht, gut erreichbar und auf
hohem Niveau gesichert und gestarkt werden kann.

Gefordert werden Entwicklung und Erprobung innovativer Konzepte:

der vertragsarztlichen Versorgung im Iandlichen Raum einschlieRlich der Delegation
von Leistungen an Gesundheitsfachberufe,

der vertragsarztlichen Versorgung durch innovative Malnahmen zur Vereinbarkeit
von Familie und Beruf,

der interdisziplindren/sektoreniibergreifenden Zusammenarbeit von Arztinnen und
Arzten, Krankenh&usern und anderen medizinischen sowie pflegerischen Leistungs-
erbringern sowie

der qualitativ hochwertigen Patientenversorgung und Versorgungsstruktur durch Nut-
zen digitaler Medien.

Voraussetzungen:

Antragsberechtigt sind natirliche und juristische Personen, die rechtsfahig und ge-
schaftsfahig sind.

Das Vorhaben muss in Bayern durchgefiihrt werden und mit der arztlichen Bedarfs-
planung und der Krankenhausplanung in Ubereinstimmung stehen.

Das Projekt muss innovativ und geeignet sein, die Versorgungsqualitat und/oder die
Versorgungseffizienz zu verbessern, Versorgungsdefizite zu beheben und/oder die
Zusammenarbeit innerhalb und zwischen verschiedenen Versorgungsbereichen,
Versorgungseinrichtungen und Berufsgruppen zu optimieren.

Das Projekt muss das Potential haben dauerhaft in die Versorgung aufgenommen zu
werden und die Erkenntnisse missen auch auf andere bayerische Regionen Uber-
tragbar sein.

Art und Hohe der Forderung:

Die Forderung erfolgt in Form eines Zuschusses.

Die Héhe der Forderung betragt bis zu 50 % der forderfahigen Ausgaben, héchstens
jedoch 500.000 €. Die Bagatellgrenze liegt bei 25.000 €.

Der Antragsteller hat einen Eigenanteil von mindestens 30 % zu erbringen.

Ansprechpartner:

Foérderstelle IMV am Bayerischen Landesamt fiir Gesundheit und Lebensmittel-
sicherheit (Sachgebiet GE6)

Geltungsdauer:

Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2020.

Quellen:

https://www.Igl.bayern.de/gesundheit/gesundheitsversorgung/imv/index.htm
https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderung-innovativer-ver-
sorgungskonzepte/

http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=baee2183cb3271e6496e9f996a36
037d;views;document&doc=11727
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1.1.4 Forderprogramm fiir die bayerischen hochpradikatisierten Kurorte und
Heilbader, sowie zehn Gemeinden mit Sitz eines anerkannten Heilquel-
len- und Moorkurbetriebs

Ziel des Forderprogramms ist es, die 47 hochpradikatisierten Kurorte und Heilbader sowie
die zehn Gemeinden mit Sitz eines anerkannten Heilquellen- und Moorkurbetriebs in Bayern
zu unterstutzen und das Angebot auf medizinische Zukunftsthemen (wie Burnout, Osteopo-
rose, Allergien, Metabolisches Syndrom und andere) auch im Hinblick auf die demografische
Entwicklung auszurichten und diese neuen Konzepte auf ihre Wirksamkeit zu evaluieren.
Voraussetzungen:

e Gemeinden, die Uber eine Anerkennung gemalf §§ 3 bis 8 der Verordnung Uber die
Anerkennung als Kur- oder Erholungsort und Uber die Errichtung des Bayerischen
Fachausschusses flr Kurorte, Erholungsorte und Heilbrunnen (AnerkV) vom
17. September 1991 (GVBI S. 343, ber. S. 371, BayRS 2024-1-1-1) verfliigen oder die
Sitz eines anerkannten Heilquellen- und Moorkurbetriebs gemal Teil 3 des Amt-
lichen Verzeichnisses der anerkannten Kur- und Erholungsorte in Bayern oder eines
Staatsbads sind

Art und Hohe der Forderung:
o Die Forderung kann maximal drei Jahre in Anspruch genommen werden.
¢ Die Zuwendung betragt bis zu 70 % der férderfahigen Ausgaben, héchstens jedoch

200.000 €.
e Der Zuwendungsempfanger muss einen Eigenanteil vom mindestens 10 % einbrin-
gen.
e Die zuwendungsfahigen Gesamtausgaben mussen mindestens 25.000 € betragen.
Ansprechpartner:

e Institut fur Kurortmedizin und Gesundheitsférderung am Bayerischen Landesamt fir
Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (Sachgebiet GE9)
Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2020.
Quellen:
e https://www.Igl.bayern.de/gesundheit/praevention/kurorte heilbaeder/foerderpro-
gramm/index.htm
e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderprogramm-fuer-die-
bayerischen-kurorte-und-heilbaeder/
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1.1.5 Gesund.Leben.Bayern.

Die Gesundheitsinitiative Gesund.Leben.Bayern. des Bayerischen Staatsministeriums fir
Gesundheit und Pflege ist ein wichtiges Element des Bayerischen Praventionsprogramms.
Im Rahmen dieser Initiative werden Projekte im Bereich der Gesundheitsforderung und ins-
besondere der Primarpravention geférdert. Inhaltlich liegt der Schwerpunkt auf den Themen
Ernahrung und Bewegung, Alkohol, Rauchen, betriebliche Gesundheitsférderung, Gesund-
heit im Alter und psychische Gesundheit.
Gesund.Leben.Bayern. fordert Modellprojekte, die wissensbasiert und qualitdtsgesichert
sind, die das individuelle Verhalten ebenso berlcksichtigen wie Bedingungen in der Lebens-
umwelt und die das Potenzial haben, bayernweit Anwendung zu finden
Ansprechpartner:
o Leitstelle Pravention am Bayerischen Landesamt fur Gesundheit und Lebensmittelsi-
cherheit
Quellen:
o hitps://www.lgl.bayern.de/gesundheit/praevention/bayerisches praeventionspro-
gramm/gesund leben_bayern.htm
o hitps://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/gesund-leben-bayern/
o hitps://www.stmgp.bayern.de/wp-content/uploads/2016/08/glb _hinweise antragstel-
ler_stand august 2016-2.pdf

1.1.6 Forderung telemedizinischer Projekte

Im Fokus der Férderung stehen Projekte, die direkt Patientinnen und Patienten zu Gute kom
men. Ziel ist, die Moglichkeiten der Telemedizin auszuschépfen, starke Netzwerke aufzu-
bauen und eine flachendeckende Nutzung telemedizinischer Anwendungen zu férdern.
Das Hauptaugenmerk der bisherigen Férderung lag darauf, ob die Projekte unmittelbar die
Qualitat der Patientenversorgung erhéhen und die neue Technik direkt dem Patienten zu
Gute kommt. Bei diesen Projekten standen in der Regel klassische telemedizinische Anwen-
dungen (beispielsweise Telekonsultationen oder Telemonitoring) im Mittelpunkt. Die gegen-
wartige Forderung zielt zusatzlich auf flichendeckende Anwendungen, auf eine durchgéan-
gige Nutzung von Standards und eine verstarkte Vernetzung ab. Insbesondere sollen tele-
medizinische Verfahren in der Flache etabliert und medizinische Kompetenzzentren aufge-
baut werden. Mit Hilfe solcher Zentren kann die Telemedizin optimal verbreitet werden, wo-
bei jede Region ihre spezifische Starke zur Geltung bringen kann.
Voraussetzungen:

e Jeder Projekttrager kann formlos eine Forderung beim Bayerischen Staatsministe-

rium fur Gesundheit und Pflege beantragen.

Art und Hohe der Forderung:

e Die Forderung richtet sich nach den Grundsatzen des allgemeinen Haushaltsrechts.
Ansprechpartner:

e Bayerisches Staatsministerium fir Gesundheit und Pflege
Quellen:

e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderung-zum-ausbau-

der-telemedizinnetzwerke/

Bayerisches Landesamt fur Gesundheit und Lebensmittelsicherheit 9
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1.1.7 Forderung der Aufbauphase von Leistungserbringern der Spezialisierten
Ambulanten Palliativversorgung (SAPV)

Die Spezialisierte Ambulante Palliativversorgung (SAPV) hat das Ziel, die Lebensqualitat und
die Selbstbestimmung schwerstkranker Menschen zu erhalten und zu verbessern. Damit soll
diesen Patienten ein menschenwurdiges Leben bis zum Tod in ihrer vertrauten Umgebung
ermdglicht werden. Sie wird grundsatzlich von SAPV-Teams erbracht, mit denen die Kran-
kenkassenverbande einen Versorgungsvertrag geschlossen haben.
Um zugig ein flachendeckendes Angebot der SAPV in Bayern zu erreichen, fordert das Bay-
erische Staatsministerium fir Gesundheit und Pflege die Aufbauphase von SAPV-Teams.
Voraussetzungen:
e Voraussetzung fur die Zuwendung ist die schriftliche Inaussichtstellung eines Versor-
gungsvertrages durch die ARGE oder der Abschluss eines Versorgungsvertrages.
¢ Malnahmen, die bereits begonnen wurden, kénnen nicht geférdert werden. Auf die
Moglichkeit, die Genehmigung des vorzeitigen MalRnahme Beginns zu beantragen,
wird verwiesen.
o Aufbauphase des SAPV-Teams kann nicht auf andere Weise finanziert werden kann.
D. h. die Zuwendung ist subsidiar zu allen anderen Leistungen (vgl. Art. 23 Bayeri-
sche Haushaltsordnung - BayHO).
Art und Umfang der Zuwendung:
o Das StMGP gewahrt einen Zuschuss fir den Aufbau von SAPV-Teams wahrend der
Auf-bauphase in H6he von maximal 15.000,00 € pro Team. Der Zuschuss wird im
Wege der Projektforderung als Fehlbedarfsfinanzierung gewahrt. Ein gesetzlicher An-
spruch auf die Forderung besteht nicht.
e Der Zuwendungsempfanger muss mindestens 10 % der zuwendungsfahigen Ausga-
ben selbst tragen.
Ansprechpartner:
e Bayerisches Staatsministerium fur Gesundheit und Pflege
Quellen:
e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderung-der-aufbau-
phase-von-leistungserbringern-in-der-sapv/
e https://www.eap.bayern.de/informationen/leistungsbeschreibung/815854361744

1.1.8 Forderung der Anfangsphase von Leistungserbringern der mobilen
geriatrischen Rehabilitation (MoGeRe)

Die medizinische Rehabilitation kann stationar oder ambulant durchgefuhrt werden. Die mo-
bile Rehabilitation ist eine Sonderform der ambulanten Rehabilitation.

Bei der mobilen geriatrischen Rehabilitation (MoGeRe) kommt ein interdisziplindres Team
zum Patienten, zum Beispiel in die Wohnung oder ins Seniorenheim. Sie wird von
MoGeRe-Teams erbracht, mit denen Krankenkassenverbande einen Versorgungsvertrag
geschlossen haben.

Bayern strebt ein umfassendes Versorgungskonzept in der Altersmedizin an. Dafir ist auch
das Angebot einer mobilen geriatrischen Rehabilitation notwendig. Das Bayerische Staatsmi-
nisterium fur Gesundheit und Pflege férdert daher die Anfangsphase von MoGeRe-Teams.
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Voraussetzungen:

« Schriftliche Inaussichtstellung eines Versorgungsvertrages bzw. Abschluss eines Ver-
sorgungsvertrages

* Anfangsphase des MoGeRe-Teams kann nicht auf andere Weise finanziert werden
(d.h. der Zuschuss ist subsidiar zu allen anderen Leistungen, vgl. Art. 23 Bayerische
Haushaltsordnung - BayHO).

Art und Hohe der Forderung:

e Das StMGP gewahrt einen Zuschuss fur den Aufbau von MoGeRe-Teams in Héhe
von maximal 25.000,00 € je Team. Der Zuschuss wird im Wege der Projekiférderung
als Fehl-Bedarfsfinanzierung gewahrt. Ein gesetzlicher Anspruch auf die Férderung
besteht nicht.

e Der Zuwendungsempfanger muss mindestens 10 % der zuwendungsfahigen Ausga-
ben selbst tragen.

Ansprechpartner:
e Bayerisches Staatsministerium fir Gesundheit und Pflege
Quellen:

o hitps://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderung-der-anfangs-
phase-von-leistungserbringern-der-mogere/

o hitps://www.eap.bayern.de/informationen/leistungsbeschreibung/939965420745

1.1.9 Forderprogramme zum Auf- und Ausbau ehrenamtlicher Strukturen und
der Selbsthilfe in der Pflege sowie von Modellvorhaben zur Erprobung
neuer Versorgungskonzepte und Versorgungsstrukturen

In Deutschland wird die Gberwiegende Zahl von Pflegebediirftigen zu Hause von Angehoéri-
gen und nahestehenden Personen gepflegt. Hierbei gelangen hauslich Pflegende oft an die
Grenze lhrer physischen und psychischen Belastbarkeit, weshalb Bayern derzeit 560 Ange-
bote zur Unterstltzung im Alltag fordert, um einer Uberforderung entgegenzuwirken. Um un-
terstutzende Angebote weiter auszubauen und neue innovative Konzepte zu entwickeln,
fordert Bayern den Auf- und Ausbau ehrenamtlicher Strukturen und der Selbsthilfe in der
Pflege sowie von Modellvorhaben zur Erprobung neuer Versorgungskonzepte und Versor-
gungsstrukturen (Anerkennung und Forderung niedrigschwelliger Betreuungsangebote).
Voraussetzungen:

e Zuwendungen beziehungsweise Zuschusse kénnen nur fur Ausgaben und Kosten ge-
wahrt werden, die noch nicht beauftragt oder gekauft und fir die noch keine Vertrage
geschlossen wurden. Es empfiehlt sich fir das Antragsverfahren der nachstehenden
Forderungen einen Zeitraum von mindestens sechs bis acht Wochen vor dem Zeit-
punkt, ab dem die beantragten Zuwendungen notwendig werden, einzuplanen.

Ansprechpartner:
e Zentrum Bayern Familie und Soziales (ZBFS)
Quellen:

o hitps://www.zbfs.bayern.de/foerderung/senioren/niedrigschwellige-betreuung/in-
dex.php

e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderprogramm-angebote-
zur-unterstuetzung-im-alltag/
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1.1.10 ,Bayerisches Netzwerk Pflege* — Forderung der Familienpflege und der
Angehorigenarbeit / Fachstellen fiir pflegende Angehorige

Im Rahmen des Foérderprogramms ,Bayerisches Netzwerk Pflege® fordert der Freistaat Bay-
ern Familienpflegestationen und Fachstellen fir pflegende Angehérige. Zweck der Férderung
der Familienpflege ist es, Familien in besonderen Krisensituationen zu unterstitzen. Zweck
der Forderung der Fachstellen fir pflegende Angehdrige ist es, pflegenden Angehdrigen lan-
desweit eine kompetente Beratung zur Verfigung zu stellen.
Familienpflegestationen:
Familienpflegestationen tragen dazu bei, Familien in besonderen Not- und Krisensituationen
zu unterstltzen. Die Familienpflege tritt dann ein, wenn die Person, die bisher einen Haus-
halt mit mindestens einem Kind gefiihrt hat, in der Regel Mutter oder Vater, diesen zum
Beispiel wegen Krankheit, Schwangerschaft, Erholungs- oder Kuraufenthalt nicht mehr selbst
oder nicht mehr alleine fliihren kann. Die qualifizierte Familienpflegerin Gbernimmt die Betreu-
ung und die Erziehung der Kinder sowie die Versorgung des Haushalts.
Kostentrager sind in der Regel die gesetzlichen Krankenkassen. Als weitere Kostentrager
kommen die Rentenversicherungstrager sowie die Sozial- und Jugendhilfeamter in Betracht.
Der Freistaat Bayern fordert die Familienpflegestationen, um dieses Angebot zu erhalten.
Die Forderpauschale betragt fur eine bedarfsgerechte, vollzeitbeschaftigte staatlich aner-
kannte Fachkraft jahrlich bis zu 7.800 Euro, wenn diese mindestens zu 90 Prozent in der
Familienpflege eingesetzt war. Im Ubrigen reduziert sich der Betrag entsprechend dem Um-
fang der Beschaftigung in der Familienpflege, wobei dieser mindestens 50 Prozent betragen
muss.
Fachstellen fur pflegende Angehorige:
Aufgabe der Fachstellen fur pflegende Angehdrige ist es, durch psychosoziale Beratung,
begleitende Unterstlitzung und Entlastung der pflegenden Angehérigen alterer pflegebeduirf-
tiger Menschen zu verhindern, dass die Angehdrigen durch die oft lang andauernde Pflege
selbst erkranken und zum Pflegefall werden.
Bayernweit gibt es derzeit rund 100 Fachstellen fur pflegende Angehdrige. Der Freistaat
Bayern fordert diese jahrlich mit ca. 1,4 Millionen €.
Die Férderpauschale betragt fur eine vollzeitbeschaftigte staatlich anerkannte Fachkraft jahr-
lich bis zu 17.000 €. Bei Teilzeitkraften reduziert sich der Betrag entsprechend.
Ansprechpartner:
e Zentrum Bayern Familie und Soziales (ZBFS)
Quellen:
e https://www.zbfs.bayern.de/foerderung/familie/familienpflege/index.php
o hitps://www.zbfs.bayern.de/foerderung/senioren/niedrigschwellige-betreuung/in-
dex.php
e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderprogramm-bayeri-
sches-netzwerk-pflege-und-richtlinie-netzwerk-pflege-familienpflegefachstellen-pfle-
gende-angehoerige/
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1.1.11 Forderung neuer ambulant betreuter Wohngemeinschaften sowie von
Vorhaben zur Verbesserung der Lebensqualitdt und der Rahmen-
bedingungen in der Pflege (Forderrichtlinie Pflege — WolLeRaF)

Der Freistaat Bayern fordert neue ambulant betreute Wohngemeinschaften fur Senioren
sowie Vorhaben zur Verbesserung der Lebensqualitdt und der Rahmenbedingungen in der
Pflege.
Mitfinanziert werden:
¢ Malnahmen zum weiteren und maoglichst flachendeckenden Auf- und Ausbau neuer
ambulant betreuter Wohngemeinschaften fir Senioren,
¢ Malnahmen der baulichen Innen- und Aufienraumgestaltung fir ein demenzgerech-
tes Umfeld in eigenstandig betriebenen Einrichtungen der Kurzzeit-, Tages- und
Nachtpflege und
o Einzelprojekte zur Verbesserung der Rahmenbedingungen in der Pflege.
Voraussetzungen:
e Antragsberechtigt sind je nach Art des Vorhabens

- Initiatoren neuer ambulant betreuter Wohngemeinschaften in Bayern,

- Vorhabens Trager von eigenstandig betriebenen Kurzzeit-, Tages- und Nacht-
pflegeeinrichtungen,

- Betreiber von Pflegeeinrichtungen sowie Institutionen, die geeignet sind, Pro-
jekte zur Verbesserung der Rahmenbedingungen in der Pflege wissenschaft-
lich zu begleiten.

e Je nach Art des Vorhabens gelten weitere spezifische Voraussetzungen.
Art und Hohe der Forderung:
e Die Forderung erfolgt in Form eines Zuschusses.
e Die Hohe der Forderung betragt bis zu 90 % der forderfahigen Ausgaben, je nach Art
des Vorhabens jedoch zwischen max. 40.000 € und 75.000 € je Projekt.
e Die Bagatellgrenze liegt bei 10.000 €.
Ansprechpartner:
e Zentrum Bayern Familie und Soziales (ZBFS)
e Bayerisches Staatsministerium fur Gesundheit und Pflege
Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2018.
Quellen:
e https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/foerderung-ambulant-be-
treuter-wohngemeinschaften/
e http://www.zbfs.bayern.de
e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=baee2183cb3271e6496e9f996a36
037d;views;document&doc=11629
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1.2 Weitere staatliche Forderprogramme in Bayern

1.2.1 Forderung von Selbsthilfegruppen von Menschen mit Behinderung oder
chronischer Krankheit

Der Freistaat Bayern unterstutzt die Selbsthilfe von Menschen mit Behinderung oder chroni-
scher Krankheit. Geférdert werden der Aufbau und Erhalt von Selbsthilfegruppen von kérper-
lich oder geistig behinderten oder chronisch kranken Menschen und/oder deren Familien-
angehorigen auf ortlicher Ebene.

Ziel ist es, durch Unterstitzung des Willens zur Selbsthilfe eine bestmdgliche Teilhabe, eine
erfolgreiche medizinische und berufliche Rehabilitation sowie die soziale Inklusion der be-
troffenen Menschen zu ermdglichen.

Voraussetzungen:

o Antragsberechtigt sind Selbsthilfegruppen von Menschen mit Behinderung oder
chronischer Krankheit, unabhangig von ihrer Rechtsform.

o Die zu fordernde Selbsthilfegruppe muss auf ein langerfristiges Wirken angelegt sein
und standig mindestens sechs Mitglieder haben.

e Es muss die Bereitschaft bestehen, alle Betroffenen des Einzugsgebiets aufzuneh-
men.

¢ Die zu férdernde Selbsthilfegruppe muss einen regelmafigen Austausch von Infor-
mationen und Erfahrungen sowie gegenseitige Hilfen zur Lebensbewaltigung und
Teilhabe am Leben der Gemeinschaft in eigenstandigen Gruppentreffen bieten.

e Gruppen, die grundsatzlich weniger als acht eigenstandige Gruppentreffen im Jahr
durchflihren, kénnen nur in besonders begrindeten Ausnahmefallen mit Zustimmung
der Bewilligungsbehdrde geférdert werden.

Art und Hohe der Forderung:

e Die Forderung erfolgt in Form eines Zuschusses.

e Die Hohe des Zuschusses betragt maximal 400 € pro Gruppe als jahrliche Forder-
pauschale.

Ansprechpartner:
e Zentrum Bayern Familie und Soziales (ZBFS)
e Bayerisches Staatsministerium fir Arbeit, Familie und Soziales

Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2020.

Quellen:
e https://www.zbfs.bayern.de/foerderung/behinderte-menschen/selbsthilfegruppen/in-
dex.php

e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=baee2183cb3271e6496e9f996a36
037d;views;document&doc=12372
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1.2.2 Forderung des offentlichen Nahverkehrs

Verbesserung der Mobilitat im landlichen Raum
Fordergegenstande:

o Der Freistaat Bayern unterstitzt Verkehrsprojekte des 6ffentlichen Personennahver-
kehrs (OPNV) zur Verbesserung der Mobilitat insbesondere im landlichen Raum.
Gefordert werden insbesondere:

- flexible und bedarfsorientierte Mobilitadtskonzepte,

- landkreisubergreifende Expressbusverbindungen.
Ziel ist es, den Einwohnern einen erstmaligen oder verbesserten Anschluss an den
offentlichen Personennahverkehr zu bieten, um gleichwertige Lebensbedingungen in
allen Landesteilen sichern

Forderhohe:
e Die Forderung erfolgt in Form eines Zuschusses fiir die Dauer von maximal funf
Jahren.

e Die Hoéhe der Forderung ist degressiv gestaffelt und betragt im ersten Jahr 65 %, im
zweiten Jahr 55 %, im dritten Jahr 45 %, im vierten Jahr 40 % und im finften Jahr
35% der entstehenden Ausgaben der OPNV-Aufgabentrager fiir die Ubernahme der
Betriebskostendefizite. Fur Projekte, die sich Gberwiegend in Raumen mit besonde-
rem Handlungsbedarf im Sinne des jeweils geltenden Landesentwicklungspro-
gramms befinden, wird der Férdersatz um flnf Prozentpunkte erhoht.

e Die zuwendungsfahigen jahrlichen Ausgaben missen bei OPNV-Aufgabentragern mit
bis zu 30.000 Einwohnern mindestens 10.000 €, bei den Ubrigen Projekten mindes-
tens 25.000 € betragen (Bagatellgrenze).

Ansprechpartner:
e zustandige Bezirksregierung Bayern
e Bayerisches Staatsministerium des Innern, fur Bau und Verkehr

Bezlige zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:
e Mobilitat
Geltungsdauer
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2020.
Quelle:
e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-

DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views:document&doc=13443
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1.2.3 Férderung des offentlichen Personennahverkehrs (RZOPNV)

Der Freistaat Bayern fordert MaRnahmen zur Verbesserung des 6ffentlichen Personennah-
verkehrs (OPNV).
Gefordert werden der Bau und Ausbau der Infrastruktur, die Beschaffung von Fahrzeugen
sowie Zuweisungen fir Zwecke des allgemeinen OPNV, im Einzelnen:
- Verkehrswege der Strallenbahnen, Hoch- und Untergrundbahnen, Bahnen
besonderer Bauart und nicht bundeseigener Eisenbahnen,
- Umsteigeparkplatze an Haltestellen des OPNV,
— zentrale Omnibusbahnhdfe und Haltestelleneinrichtungen,
- Betriebshofe und zentrale Werkstatten,
- Beschleunigungsmalinahmen,
- KreuzungsmafRnahmen nach dem Eisenbahnkreuzungsgesetz,
— Vorhaben der Deutschen Bahn AG, die zur Verbesserung der Verkehrsver-
haltnisse im OPNV beitragen,
- Linienomnibusse,
- Schienenfahrzeuge sowie
- OPNV-Zuweisungen.
Art und Hohe der Forderung:

e Die Forderung erfolgt in Form eines Zuschusses.

e Die Hohe der Férderung bei Infrastrukturmalinahmen ist abhangig von dem zu for-
dernden Vorhaben, betragt jedoch maximal 90% der zuwendungsfahigen Kosten.

e Die Hoéhe der Forderung flr die Beschaffung von Omnibussen ist abhangig von den
einzelnen Buskategorien. Die Beschaffung neuer Schienenfahrzeuge wird mit bis zu
50% der zuwendungsfahigen Kosten gefordert, bei besonderer landespolitischer
Bedeutung kann der Férdersatz auf 80% erhdht werden.

o Die Héhe der OPNV-Zuweisungen an einzelne Aufgabentrager wird im Haushalt fest-
gesetzt. Die Eigenbeteiligung des Aufgabentragers muss mindestens 33 1/3% betra-
gen.

Ansprechpartner:
e zustandige Bezirksregierung Bayern
e Bayerisches Staatsministerium des Innern, fir Bau und Verkehr

Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

e Mobilitat

Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2021.
Quellen:

e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views;document&doc=10452

e https://www.eap.bayern.de/informationen/leistungsbeschreibung/688528219589
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1.2.4 Stadtebauforderung

MaRnahmen die Stadtebauférderung dienen der Verbesserung der Lebens- und Arbeits-
bedingungen der Menschen sowie der Umwelt in Stadt und Land. Sie umfassen keine Ein-
zelvorhaben, sondern stadtebauliche MaRnahmen flir ein ganzes Gebiet. Mit verschiedenen
Programmen werden kleinere und grofiere Gemeinden und Stadte bei verschiedenen Mal3-
nahmen unterstitzt.
Fordergegenstande, unter anderem:
e Demografischer Wandel
e Landlicher Raum
e Gewerbebrachen
¢ Militdrkonversion
o Energieeffizienz
e Interkommunale MalRnahmen
e Birgerbeteiligung
Ansprechpartner:
e Bayerisches Staatsministerium des Innern, fir Bau und Verkehr
Bezlige zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:
¢ Malnahmen im Kontext der gesundheitlichen Versorgung, ,Generationenquartiere*
mit Ansiedlung von Arzten usw.
e Interkommunale MaRnahmen im Rahmen gesundheitlicher Themen (z.B. Bau von
interkommunalem Arztehaus)
Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2019.
Quellen:
o hitp://www.stmi.bayern.de/buw/staedtebaufoerderung/index.php
o hitp://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=24f44fb3e42e35dd578925e2a0fbd
03e;views;document&doc=10268

1.2.5 StrafBen- und Briickenbau

Férderung des kommunalen Straf3en- und Briickenbaus
Fordergegenstande:

¢ Neu- und Ausbauprojekte

e Verkehrswichtige Kreis- und Gemeindestrafien

e Ortsdurchfahrten von Bundes-, Staats- und Kreisstraflen usw.

Forderhdhe:

e Die Hohe der Férderung bemisst sich nach der Bedeutung des Bauvorhabens, der
finanziellen Lage des Vorhabenstragers, dem Staatsinteresse und der Héhe der
verfugbaren Fordermittel.

e Die Foérderung erfolgt in Form eines Zuschusses.

e Die Hohe der Forderung betragt i.d.R. maximal 80 % der zuwendungsfahigen Kosten.
Die Gesamtférderung darf 90 % der zuwendungsfahigen Kosten nicht tGberschreiten.
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Ansprechpartner:

e Zustandige Stralkenbaubehérde

e Bayerisches Staatsministerium des Innern, fir Bau und Verkehr
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

e Forderung der Zufahrtswege zu einer gesundheitlichen Einrichtung etc.
Geltungsdauer:

¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2018.

Quellen:
e https://www.stmi.bayern.de/vum/strasse/bauunderhalt/finanzierungundfoerderung/in-
dex.php

e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views;document&doc=10448

1.2.6 Wohnraumforderung

Mit der Wohnraumférderung unterstiitzt Bayern die Wohnraumversorgung der Blrger und
fordert u.a. den Bau oder die Modernisierung von Hausern und Wohnungen und gibt finan-
Zielle Zuschusse (Wohngeld) fir Menschen mit geringem Einkommen.

Fordergegenstande:
e Bau von Mietwohnraum in Mehrfamilienhdusern (Neubau, Gebaudeanderung, -erwei-
terung)

e Bau und Erwerb von Eigenwohnraum in der Form von Ein- und Zweifamilienhdusern
(Neubau, Gebaudeanderung, -erweiterung, Erst- und Zweiterwerb)
e Anpassung von Miet- und Eigenwohnraum an die Bedurfnisse von Menschen mit
Behinderung (Bauliche Maf3nahmen im Bestand von Miet- und Eigenwohnraum)
e Bau und Erwerb von Eigenwohnraum im Bayerischen Zinsverbilligungsprogramm
(Neubau, Erst- und Zweiterwerb von Eigenwohnraum)
¢ Modernisierung von Mietwohnraum in Mehrfamilienhdusern und von Pflegeplatzen in
stationaren Altenpflegeeinrichtungen
e Ersatzneubauten von zugelassen stationaren Pflegeeinrichtungen nach SGB Xl
o Wohnraum flr Studierende (Neubau, Umbau, Ersterwerb, Erweiterung)
Forderhdhe:
e Siehe: http://www.stmi.bayern.de/assets/stmi/buw/wohnen/iic1 uebersicht wohn-
raumfoerderung.pdf
e Mittelherkunft: Bayern
Ansprechpartner:
o Kreisverwaltungsbehdrden
e Bayerisches Staatsministerium des Innern, fir Bau und Verkehr
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:
e Zuschusse fur Wohnraum fur Studierende der Medizin im Rahmen der Weiterbildung
e Zuschusse fur den Bau, Umbau, Neubau oder Erwerb von Wohnungen fur
Arzte (-nachwuchs)
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Quellen:
e http://www.stmi.bayern.de/buw/wohnen/foerderung/
e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views;document&doc=9903

1.2.7 Breitband

Eine leistungsfahige, flachendeckende Internetversorgung — vor allem auch in den landlichen
Regionen Bayerns — ist ein zentrales Anliegen der Bayerischen Staatsregierung. Ausbauziel
sind 50 Mbit/s, jeder Anschluss im Erschliefungsgebiet muss zumindest mit 30 Mbit/s ver-
sorgt werden.

Voraussetzungen:

e Antragsberechtigt sind bayerische Kommunen.

e Als ErschlieBungsgebiet kommen Bereiche einer Gemeinde in Frage, die noch nicht
mit einem NGA-Netz versorgt sind (sog. weiler Fleck).

Gegenstand:

o Gefordert werden Ausgaben des Zuwendungsempfangers an private oder kommu-

nale Netzbetreiber.
Art und Hohe:

e Die Zuwendung wird als Projektférderung im Wege der Anteilfinanzierung als nicht
ruckzahlbarer Zuschuss auf Basis der zuwendungsfahigen Ausgaben gewahrt. Der
Forderhéchstbetrag je Gemeinde betragt mindestens 500.000 EUR und maximal
950.000 €, der Fordersatz bis zu 80 %, in Hartefallen bis zu 90 %.

Ansprechpartner:

e zustandigen Bezirksregierung

e Bayerisches Breitbandzentrum am Bayerischen Staatsministerium fir Finanzen,
Landesentwicklung und Heimat

Bezlige zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

e Verbesserung der ,weichen® Standortfaktoren

e Verbesserung der wirtschaftlichen Grundlagen des Standortes
Geltungsdauer:

¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2018.
Quellen:

e hitp://www.schnelles-internet-in-bayern.de/

e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views;document&doc=11799
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1.2.8 Regionalmanagement

Das Regionalmanagement als Instrument der Landesentwicklung leistet durch den Aufbau
regionaler fachibergreifender Netzwerke in den Landkreisen und kreisfreien Stadten einen
wichtigen Beitrag zur Verbesserung der regionalen Wettbewerbsfahigkeit.

Ziele:

¢ Optimale Nutzung des vorhandenen Potenzials in Teilregionen durch die Netzwerke

e nachhaltige Starkung der eigenverantwortlichen Entwicklung der Netzwerke

o Kompensation der Schwachen einer Region und Verbesserung und Sicherung der
vorhandenen Starken

Handlungsfelder:

e Handlungsfeld 1: Demografischer Wandel (insbesondere Daseinsvorsorge, Infra-
strukturanpassung

o Handlungsfeld 2: Innovation & Wettbewerbsfahigkeit (insbesondere Digitalisierung,
Wissenstransfer, Fachkraftesicherung, Vereinbarkeit Familie & Beruf, Bildung & Qua-
lifikation)

e Handlungsfeld 3: Siedlungsentwicklung (insbesondere starke Ortskerne, interkommu-
nales Flachenmanagement, angepasste Mobilitat)

o Handlungsfeld 4: Regionale Identitat (insbesondere Stadt-Land-Partnerschaft,
Themen-Netzwerk, regionale Ressourcen & Produkte, regionale Kultur & Lebens-
qualitat)

e Handlungsfeld 5: Klimawandel und Energie (insbesondere Energie- und Klimaschutz-
konzepte, Beratungs- und Umsetzungsmal3nahmen).

Fordergegenstande:

e Erstellung eines Handlungskonzepts

e Umsetzungsphase des Regionalmanagements (Sach- und Personalkosten)
Forderhdhe:

o Die Fordersatze sind gestaffelt ausgestaltet. Der Basisfordersatz betragt 50 %.

o Der maximale Férderbetrag pro Jahr und Initiative betragt 100.000 €.

e Mittelherkunft: Landesmittel

Ansprechpartner:

e Fachliche Unterstitzung und Begleitung durch die Servicestelle Bayern Regional der
Landesentwicklung am Bayerischen Staatsministerium der Finanzen, fur Landesent-
wicklung und Heimat.

e Ansprechpartner bei den jeweiligen Regierungen sind ,Beauftragte fur Regional-
management und Regionalinitiativen®.

Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

e Aufbau von Netzwerken mit gesundheitlichem Bezug (vgl. Gesundheitsregionenr!“s)
Quelle:

e http://www.landesentwicklung-bayern.de/instrumente/regionalmanagement.html
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1.2.9 Forderung von offentlichen touristischen Infrastruktureinrichtungen
(ROFE)

Der Freistaat Bayern unterstitzt Investitionsvorhaben zur Attraktivitatssteigerung und Quali-
tatsverbesserung der 6ffentlichen Tourismusinfrastruktur.
Gefordert werden:

¢ nicht einnahmeschaffende MaRnahmen an bzw. von Basiseinrichtungen wie Errich-
tung, Erweiterung, Generalinstandsetzung, Umbau und Modernisierung von Kur-
parks, Kur- bzw. Wanderwegen, unentgeltlichen Tourismusamtern und touristischen
Informationszentren sowie entsprechende Erschlieiungsmalnahmen,

e einnahmeschaffende Malinahmen an bzw. von Basiseinrichtungen wie Errichtung,
Erweiterung, Generalinstandsetzung, Umbau und Modernisierung von Tagungs- und
Veranstaltungsrdumen, Veranstaltungszentren, Sole- und Heilwasserleitungen, als
auch Generalinstandsetzung, Umbau und Modernisierung von Hausern des Gasts,
Kurmittel- und Kurhausern sowie Hallen- bzw. Thermalbadern. Die Anschaffung von
Loipenspur- und Wegepflegegeraten ist ebenfalls férderfahig.

Voraussetzungen:

¢ Antragsberechtigt sind kommunale Kérperschaften.

o Forderfahig sind Vorhaben, die in Gebieten des landlichen Raums und in bayerischen
Tourismusregionen im Sinn des tourismuspolitischen Konzepts der Bayerischen
Staatsregierung durchgefiihrt werden. Dabei wird ein besonderer Fokus auf identifi-
kations- und imagebildende Projekte sowie auf Vorhaben mit innovativen Ansatzen
und Okologischer Ausrichtung gelegt.

e Von der Férderung ausgeschlossen sind Kosten fur den Betrieb oder die laufende
Unterhaltung einer Tourismuseinrichtung.

Art und Hohe der Forderung:

e Die Forderung wird als Zuschuss gewahrt.

e Die Forderhdhe betragt bis zu 50 % der zuwendungsfahigen Ausgaben.

o Die Bagatellgrenze liegt in der Regel bei 100.000 €, bei Loipenspur- und Wegepflege-
geraten bei 50.000 €.

e Bei einnahmeschaffenden Vorhaben darf die Hohe der Férderung das zu ermittelnde
Finanzierungsdefizit wahrend der Dauer der Nutzungsbindung nicht tGberschreiten.

Ansprechpartner:
e zustandige Bezirksregierung Bayern
e Staatsministeriums fur Wirtschaft und Medien, Energie und Technologie

Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2018.
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:
¢ Gesundheitstourismus
e Verbesserung der weichen Standortfaktoren
Quellen:
e https://www.stmwi.bayern.de/service/foerderprogramme/tourismusfoerderung/
e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=baee2183cb3271e6496e9f996a36
037d;views;document&doc=7570
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1.210 Dorferneuerung

Die Dorferneuerung dient der nachhaltigen Verbesserung der Lebens-, Wohn-, Arbeits- und
Umweltverhaltnisse auf dem Lande, insbesondere der agrarstrukturellen Verhaltnisse und
stadtebaulich unbefriedigender Zustéande. Durch die Dorferneuerung sollen die Dorfer auf
kiinftige Erfordernisse vorbereitet werden.
Voraussetzungen:
e landlich strukturierte Gemeinden oder Gemeindeteile
Fordergegenstande:
o Offentliche und private Mal3nahmen im baulich-gestalterischen und 6kologischen Be-
reich (Gestaltung von Strallen und Platzen, Begriinung des Ortes etc.)
e Malnahmen im ékonomischen Bereich (Wiederbelebung und Umnutzung von leer-
stehender Bausubstanz etc.)
e Malnahmen im sozialen und kulturellen (Bildung, Information und Motivation von
Burgern, Errichtung und Renovierung von Denkmalern etc.)
Forderhohe:
e Fur offentliche MalRnahmen: bis zu 60 % der forderfahigen Kosten (Férderhdhe
richtet sich nach Finanzkraft der Gemeinde und der demografischen Entwicklung)
e FUr private MalRnahmen: bis zu 30 % der Kosten (Prozentsatz und Férderhdchst-
summe werden je nach Art der Malnhahme festgesetzt)
e Mittelherkunft: EU, Bund, Bayern
Ansprechpartner:
e zustandiges Amt fur Landliche Entwicklung (je nach Regierungsbezirk)
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:
¢ Malnahmen zur Verbesserung der ,weichen“ Standortfaktoren (Bau von Parkplatzen,
Umnutzung von leerstehender Bausubstanz usw.) firr die Ansiedlung von Arzten
Quellen:
e http://www.stmelf.bayern.de/agrarpolitik/foerderung/004011/
o hitp://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views;document&doc=12942

1.211 Flurneuordnung

Die Flurneuordnung hat die Neuordnung des land- und forstwirtschaftlichen Grundbesitzes
zum Ziel. Sie ist ein wichtiges Instrumentarium zur Sicherung und Weiterentwicklung der
landlichen Rdume als Lebens-, Arbeits-, Erholungs- und Naturrdume.
Fordergegenstande:

o gefordert werden die Ausfuhrungskosten der Teilnehmergemeinschaft fir gemein-
schaftliche Anlagen und MafRnahmen (Herstellung landlicher Stralen und Wege,
MaRnahmen, die dem Naturschutz dienen, Landschaftspflege etc.)

Forderhohe:

e hochstens 75 % der forderfahigen Kosten (Férderhohe richtet sich nach der
wirtschaftlichen Leistungsfahigkeit der Teilnehmergemeinschaft)

e Mittelherkunft: Bund, Bayern

22 Bayerisches Landesamt flr Gesundheit und Lebensmittelsicherheit



Uberblick tiber ,Férdermdglichkeiten mit Gesundheitsbezug®

Ansprechpartner:

e zustandiges Amt fiir Landliche Entwicklung (je nach Regierungsbezirk)
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

o \Verbesserung der ,weichen® Standortfaktoren
Quelle:

o hitp://www.stmelf.bayern.de/agrarpolitik/foerderung/004012/

1.2.12 Freiwilliger Landtausch

Der Freiwillige Landtausch ist ein Verfahren, in dem im Einverstandnis der betroffenen
Tauschpartner landliche Grundstiicke getauscht werden (nach § 103 ff. Flurbereinigungs-
gesetz).
Fordergegenstande/-hdhe:
e Vorarbeiten bis zur H6he von 2.000 € bis zu 75 %
e Helfervergltung bis zu 75 %
e der Tauschpartner fur bis zu 75 %
¢ Die Forderung kann fir die Helfervergitung und fir Mallinahmen des Naturschutzes
und der Landschaftspflege erhdht werden.
e Mittelherkunft: Bund, Bayern
Ansprechpartner:
e zustandiges Amt fur Landliche Entwicklung (je nach Regierungsbezirk)
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:
e eher nicht von Bedeutung
Geltungsdauer:
¢ Die Richtlinie gilt bis zum 31. Dezember 2020.
Quelle:
o http://www.stmelf.bayern.de/agrarpolitik/foerderung/004013/

1.2.13 Freiwilliger Nutzungstausch

Der Freiwillige Nutzungstausch ist ein Verfahren, um auf Basis von Pachtvertragen den
Tausch von landwirtschaftlichen Flachen ohne Neuordnung der Eigentumsverhaltnisse zu
ermdglichen. Es soll zur Verbesserung der Bewirtschaftungsverhaltnisse und zur Sicherung
eines nachhaltig leistungsfahigen Naturhaushaltes fuhren.
Fordergegenstande/-hdhe:
e Vorarbeiten bis zur Héhe von 2.000 € bis zu 75 %
e Helfervergltung bis zu 100 % (HOchstbetrag wird vom Staatsministerium fur Ernah-
rung, Landwirtschaft und Forsten festgelegt)
e eine Pachtpramie (Einmalzahlung) in Héhe von 200 € je Hektar
¢ Aufwendungen der Tauschpartner bei MalRnahmen des Naturschutzes und der Land-
schaftspflege bis zu 100 %
e Mittelherkunft: Bund, Bayern
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Ansprechpartner:

o zustandiges Amt fur Landliche Entwicklung (je nach Regierungsbezirk)
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

e eher nicht von Bedeutung
Quelle:

o hitp://www.stmelf.bayern.de/agrarpolitik/foerderung/004014/

1.2.14 Integrierte landliche Entwicklung

Mit Hilfe der Integrierten Landlichen Entwicklung soll die Agrarstruktur verbessert und die
Wirtschaftskraft [andlicher Gemeinden gestarkt werden.
Ziele:

e Starkung der regionalen Wirtschaft durch Einbindung einer nachhaltigen Land- und

Forstwirtschaft
Fordergegenstande:

e Erarbeitung Integrierter Landlicher Entwicklungskonzepte

¢ Umsetzungsbegleitung zur Initiierung, Organisation und Steuerung der landlichen
Entwicklungsprozesse

Forderhdhe:
o fUr die Erarbeitung Integrierter Landlicher Entwicklungskonzepte bis zu 75 % der Kos-
ten, maximal jedoch 70.000 €; eine Fortschreibung ist mit einem Zuschuss von bis zu
35.000 €
o fir die Umsetzungsbegleitung bis zu 75 % der Kosten maximal jedoch 90.000 € jahr-
lich auf maximal 7 Jahre begrenzt
e Mittelherkunft: EU, Bund, Bayern
Ansprechpartner:

e zustandiges Amt fur Landliche Entwicklung (je nach Regierungsbezirk)
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

o \Verbesserung der ,weichen* Standortfaktoren
Quelle:

e http://www.stmelf.bayern.de/agrarpolitik/foerderung/004010/

1.2.15 InfrastrukturmaBnahmen

Zur ErschlieBung der landwirtschaftlichen und touristischen Entwicklungspotenziale im 1and-
lichen Raum kdénnen Infrastrukturmaf3nahmen aufRerhalb von Verfahren nach dem Flurberei-
nigungsgesetz gefordert werden. Ziel ist die Verbesserung der Agrarstruktur und der
Rahmenbedingungen fir Naherholung und Fremdenverkehr.
Fordergegenstande/-hohe:

e bis zu 65 % der Kosten

o Mittelherkunft: EU, Bund, Bayern
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Ansprechpartner:

o zustandiges Amt fur Landliche Entwicklung (je nach Regierungsbezirk)
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

e eher nicht von Bedeutung
Quelle:

o http://www.stmelf.bayern.de/agrarpolitik/foerderung/004015/

1.216 Leader (2014 — 2020)

Leader ist ein Forderprogramm, das auf die Zusammenarbeit und den Zusammenhalt ganzer
Regionen ausgerichtet ist. Es sollen vor allem innovative Vorhaben und MalRhahmen zur ei-
genstandigen Entwicklung der landlichen Regionen unterstutzt werden.
Fordergegenstande:
e Projekte zur Umsetzung der regionalen Entwicklungsstrategie
o Gebietsubergreifende oder transnationale Zusammenarbeit zwischen Lokalen
Aktionsgruppen (LAG) oder mit vergleichbaren regionalen Partnerschaften
o LAG-Management
Forderhdhe:
e Produktive Investitionen: hochstens 30 % bzw. 40 %, wenn mindestens 2/3 im ,Raum
mit besonderem Handlungsbedarf” liegt
e Sonstige Projekte: max. 50 % bzw. 60 %, wenn mindestens 2/3 im ,Raum mit beson-
derem Handlungsbedarf* liegt
o Kooperationsprojekte
o Gebietsubergreifend: max. 60 % (bei produktiven Investitionen aber nur max.
40%)
o Transnational: max. 70 % (bei produktiven Investitionen aber nur max. 40%)
e LAG-Management: 50 % bzw. 60 %, wenn mindestens 2/3 im ,Raum mit besonde-
rem Handlungsbedarf” liegt
Mittelherkunft: EU, Bayern
Ansprechpartner:
e Leader-Manager beim jeweils zustandigen Amt fir Erndhrung, Landwirtschaft und
Forsten mit Fachzentrum Diversifizierung und Strukturentwicklung
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:
e Fodrderung von innovativen Mallnahmen mit Bezug zu gesundheitlichen Themen
¢ Aufbau von regionalen Netzwerken mit Bezug zu gesundheitlichen Themen
Geltungsdauer:
e Der Umsetzungszeitraum endet am 31. Dezember 2023.
Quellen:

o http://www.stmelf.bayern.de/initiative leader/leader/003252/index.php

e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views;document&doc=10912
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1.3 Forderung nach der Landesrahmenvereinbarung Pravention
Bayern

Mit der Unterzeichnung der Landesrahmenvereinbarung Pravention Bayern (LRV) ist es nun
mdglich, kassenlbergreifend Projekte zu férdern, die auf die Verbesserung gesundheitlicher
Chancengleichheit abzielen. Die neu eingerichtete Geschéaftsstelle der LRV beréat Interessen-
ten und Antragsteller rund um das Thema Fdrderantrag, nimmt die Antrage entgegen und
pruft vorab die Méglichkeiten der Férderung.
Die LRV ist ein gemeinsames Abkommen folgender Akteure:

o Bayerisches Staatsministerium fir Gesundheit und Pflege

o Gesetzliche Krankenversicherung

e Deutsche Rentenversicherung

e Gesetzliche Unfallversicherung

o Regionaldirektion Bayern der Bundesagentur fur Arbeit

o Bayerischer Stadtetag

Voraussetzungen:
Forderantrage kdnnen nur von Verantwortlichen nichtbetrieblicher Lebenswelten (z. B. Kom-
munen, (Stadt-)Teile einer Kommune, Bildungseinrichtungen, Trager einer Einrichtung) ge-
stellt werden. Die wesentliche Grundlage fur die Férderung eines Projektes nach § 20a SGB
V ist der Leitfaden Pravention des GKV-Spitzenverbandes. Mallnahmen, welche die Kriterien
des Leitfadens Pravention nicht erflillen, kdnnen von den Krankenkassen nicht geférdert
werden. Eine Ubersicht tiber die allgemeinen
Einschlusskriterien:

- Erkennbarer Bedarf

- Fokus auf sozial benachteiligte Zielgruppen

- Gesundheitsfordernde Gestaltung von Lebenswelten

- Beteiligung der Hauptakteure des Settings (Partizipation)

- Starkung gesundheitsfordernder und —schitzender Rahmenbedingungen

- RegelmaRige Reflexion und Bewertung des Projektverlaufs (Qualitatssicherung)

- Vorhandensein angemessener Qualifikationen des Anbieters/der Anbieterin

- Einbezug der Zielgruppen in alle Projektabschnitte (Empowerment)

- Dauerhafte Verstetigung der Malnahmen auch nach Projektende

- Vernetzungsférderung der Institutionen, konstruktive Zusammenarbeit

- Einbringung eines angemessenen Anteils an Eigen-und/oder Drittmitteln

- Planung und Durchfiihrung der Malinahmen, basierend auf folgenden Schritten:

- Bedarfsermittlung

- Zielformulierung

- Zielkonkretisierung

- Aufgabenverteilung

- Einigung Uber Qualitdtsmanagement

- Durchflihrung der Intervention

- Evaluation
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Ausschlusskriterien:

- Pflichtaufgaben anderer Akteure

- Isolierte Kursangebote externer Anbieter

- Individuumsbezogene Abrechnung von KursmafRnahmen

- Forderantrage, die nicht von der Einrichtung/dem Einrichtungstrager selbst gestellt
werden

- (Forschungs-)Projekte/Screenings mit geringem Anteil von Interventionen

- Aktivitdten politischer Parteien sowie parteinaher Organisationen und Stiftungen

- Aktivitaten, die einseitig zu Werbezwecken fur bestimmte Einrichtungen, Organisa-
tionen und Produkte dienen

- Ausschlieflich &ffentlichkeitsorientierte Aktionen, Informationsstande, Aufklarungs-
kampagnen

- Berufliche Aus-und Weiterbildung (ohne Projektbezug)

- Kosten flir Baumalinahmen, Einrichtungsgegenstande und Mobiliar

- Regelfinanzierung von auf Dauer angelegten Stellen (z. B. in Beratungseinrich-

- tungen)

- Weltanschaulich nicht neutrale Angebote

Eine direkte Zusammenarbeit mit einzelnen Krankenkassen ist — unabhangig von diesem
Antragsverfahren - selbstverstandlich weiterhin méglich.
Ansprechpartner:
e Landeszentrale flir Gesundheit in Bayern e.V., Geschaftsstelle Landesrahmenverein-
barung Pravention Bayern
Quellen:

e https://Izg-bayern.de/geschaeftsstelle-landesranmenvereinbarung-praevention.html
e https://Izg-bayern.de/koordinierungsstelle-gesundheitliche-chancengleichheit.html

1.4 Forderprogramme durch die Kassenarztliche Vereinigung
Bayern

Ziel: Bedarfsgerechte Versorgung sicherstellen und Niederlassung am Land attraktiver ma-
chen (Sicherstellungsrichtlinie)
¢ Planungsbereich-bezogene Férderprogramme
Zur Stabilisierung und Verbesserung der Versorgungssituation in Planungsbereichen,
in denen der Landesausschuss eine Unterversorgung, drohende Unterversorgung
bzw. einen zusatzlichen lokalen Versorgungsbedarf festgestellt hat, kdnnen finanzi-
elle FérdermalRnahmen eingesetzt werden. Die Prifung des Landesausschusses auf
Unterversorgung, drohende Unterversorgung bzw. auf einen zusétzlichen lokalen
Versorgungsbedarf findet zweimal jahrlich statt.
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Forderung anerkannter Praxisnetze

Mit der neugefassten Sicherstellungsrichtlinie der KVB wurde eine weitere Forder-
moglichkeit unabhangig von Feststellungen des Landesausschusses aufgenommen.
Dadurch kénnen anerkannte Praxisnetze durch einen finanziellen Zuschuss geférdert
werden. Adressaten dieser Férdermal®nahme sind anerkannten Praxisnetze, die ge-
maf § 87b Abs. 4 SGB V mindestens die Anerkennung auf der Basis-Stufe erreicht
haben. Nach Erflllen dieser Voraussetzungen kann dem antragstellenden Praxisnetz
ein Betrag - im Hinblick auf die zu Verfigung stehenden Finanzmittel - in Hohe von
40.000 Euro gewahrt werden. Die Auszahlung der Férderung erfolgt in Form einer
Einmalzahlung.

Forderung von Eigeneinrichtungen in unterversorgten Gebieten

Die KVB ist gesetzlich verpflichtet, die vertragsarztliche Versorgung sicherzustellen.
Um eine drohende oder bereits festgestellte Unterversorgung abzuwenden, hat der
Gesetzgeber den KVen explizit die Moglichkeit gegeben, mit Eigeneinrichtungen
nach § 105 Abs. 1 Satz 2 SGB V unmittelbar an der medizinischen Versorgung teilzu-
nehmen. Der Betrieb von KVB-Eigeneinrichtungen kommt nur als ultima ratio in
Frage, d.h., wenn durch finanzielle FordermalRnahmen keine entscheidende Verbes-
serung der Versorgung erreicht werden konnte. KVB-Eigeneinrichtungen sind als
Interimslésung zur unmittelbaren Sicherstellung der Versorgung zu verstehen. Ziel

ist es, die Versorgung so schnell wie méglich wieder durch niedergelassene Arzte
sicherzustellen. Deshalb werden fur die arztliche Tatigkeit in der KVB-Eigenein-
richtung in erster Linie Arzte gesucht, die Interesse haben, die Praxis mittelfristig zu
Uubernehmen.

Forderung von Methadonsubstitution

FuUr die Beantragung der Forderung ist neben dem Erwerb der Abrechnungsgenehmi-
gung auch die Absichtserklarung, in den nachsten zwei Jahren an der substitutions-
gestutzten Behandlung mitzuwirken, notwendig (Fir Weiterbildungsassistenten
gelten die im Fdrderantrag aufgefihrten Voraussetzungen).

Forderung Famulatur

Die KVB férdert gemaf der Neufassung der KVB-Sicherstellungsrichtlinie vom
November 2017 Famulaturen im Rahmen des Studiums der Humanmedizin in den
landlichen Regionen Bayerns. Jeder Famulus erhalt 500 € fir eine erfolgreich absol-
vierte Famulatur.

Wenn sich die gastgebende Praxis in einem Gebiet befindet, in dem fur die jeweilige
Fachgruppe eine drohende Unterversorgung oder Unterversorgung herrscht, kom-
men weitere 100 € bzw. 200 € hinzu. Ist der Praxisstandort mehr als 60 Fahrtkilo-
meter vom nachsten Universitatsstandort fir Humanmedizin (Augsburg zahlt bereits
als Universitatsstandort) entfernt, gibt es zudem einen Entfernungszuschlag von

150 €. Die Gesamtférderung kann sich also auf maximal 850 € addieren.

Quellen:

https://www.kvb.de/praxis/niederlassung/finanzielle-foerdermoeglichkeiten/
http://www.hausaerzte-bayern.de/images/nachwuchs/2017-10-

23 BHAEV foerderprogramme 1017 _final.pdf (Ubersicht zu Férderprogrammen flr
den hausarztlichen Nachwuchs vom Bayerischen Hausarzteverband)
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2 Landesubergreifende Forderprogramme

2.1 Innovationsfonds des GBA — Forderung neuer Versorgungs-
formen und Versorgungsforschung

Der Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) unterstitzt aus
Mitteln des Innovationsfonds neue Versorgungsformen und Versorgungsforschungsprojekte
in der gesetzlichen Krankenversicherung.
Gefordert werden Vorhaben in den Bereichen:

e Versorgungsmodelle in strukturschwachen oder landlichen Gebieten,

o Modellprojekte zur Arzneimitteltherapie sowie Arzneimitteltherapiesicherheit,

o Versorgungsmodelle unter Nutzung von Telemedizin, Telematik und E-Health,

¢ Versorgungsmodelle fur spezielle Patientengruppen sowie

e Versorgungsforschung: themenspezifische sowie themenoffene Versorgungsfor-

schung.

Ziel ist eine qualitative Weiterentwicklung der Versorgung in der gesetzlichen Krankenversi-
cherung in Deutschland.
Voraussetzungen:

e Antragsberechtigt sind je nach Bereich rechtsfahige und unbeschrankt geschafts-
fahige Personen und Personengesellschaften sowie Forschungseinrichtungen und
Vertragsparteien der Versorgungsvertrage.

¢ Die Arbeiten missen Relevanz fir die Versorgungsqualitat und die Behebung von
Versorgungsdefiziten in der gesetzlichen Krankenversicherung besitzen.

¢ Im Bereich neuer Versorgungsformen ist die Optimierung der Zusammenarbeit von
Versorgungsbereichen, Versorgungseinrichtungen und Berufsgruppen zu gewahr-
leisten sowie die Ubertragbarkeit der Erkenntnisse, insbesondere auf andere
Regionen oder Indikationen.

¢ Produktinnovationen sind im Bereich neuer Versorgungsformen von der Férderung
ausgeschlossen.

e Im Bereich der Versorgungsforschung sind wissenschaftliche und methodische
Qualitat zu gewahrleisten und die Antragsteller missen durch Qualifikation und
Vorerfahrungen ausgewiesen sein.

Art und Hohe der Forderung:

e Die Forderung erfolgt in Form eines Zuschusses.

e Die Hohe der Forderung richtet sich nach der Art der Mallnahme und dem Antrag-
steller und kann bis zu 100 % der zuwendungsfahigen Ausgaben betragen.

Ansprechpartner:
e DLR Projekttrager Gesundheit
e Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss
Quellen:
e https://innovationsfonds.g-ba.de
e http://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=baee2183cb3271e6496e9f996a36
037d;views;document&doc=13032
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2.2 Grenziibergreifende Zusammenarbeit/INTERREG V A (EFRE)

Im Rahmen dieser Ausrichtung wird eine verbesserte grenzibergreifende Zusammenarbeit
benachbarter Staaten geférdert um einen gemeinsamen Lebens-, Natur- und Wirtschafts-
raum zu schaffen und die Grenzregionen nachhaltig zu starken.
Fordergegenstande:
e Gemeinsame, grenzibergreifende Kooperationsprojekte
e 5 Forderbereiche:
- Starkung von Forschung, technologischer Entwicklung und Innovation
- Starkung der Wettbewerbsfahigkeit kleiner und mittlerer Unternehmen
- Klimaschutz
- Hochwasserschutz
- Nachhaltige Entwicklung funktionaler Raume.
Forderhdhe:

e Im Forderzeitraum 2014-2020 stehen voraussichtlich EU-Mittel in Hohe von

8.948 Mio. € zur Verfugung.
Ansprechpartner:

e Bayerisches Staatsministerium fur Wirtschaft und Medien, Energie und Technologie

(Europaischer Fonds flr regionale Entwicklung)
Bezlge zur arztlichen/gesundheitlichen Versorgung:

e Potenzial im Rahmen des Forderbereichs Nachhaltige Entwicklung funktionaler
Raume: leerstehende Gebaude im innerstadtischen und -6rtlichen Bereich sollen
wieder einer Nutzung zugefuhrt werden, Ortskerne wiederbelebt werden.

Quellen:

o hitps://www.efre-bayern.de/

o hitp://www.foerderdatenbank.de/Foerder-
DB/Navigation/Foerderrecherche/suche.html?get=c3a4fbe95c02a16caa957861a0d9d
b26;views;document&doc=11582

Fir Verbesserungsvorschlage oder Hinweise auf Anderungen waren wir sehr dankbar.
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3 Quellen

Das Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie hat eine Forderdatenbank im Internet

eingerichtet, die einen umfassenden und aktuellen Uberblick iiber alle Férderprogramme
und Finanzhilfen des Bundes, der Lander und der Europaischen Union bietet. Sie ist

abrufbar unter: http://www.foerderdatenbank.de/ [Letzter Abruf: 07.02.2018].

Bayerisches Staatsministerium der Finanzen, fir Landesentwicklung und Heimat (2017).
Regionalmanagement.

Verflgbar unter: http://www.landesentwicklung-bayern.de/instrumente/regionalmanage-
ment.html [Letzter Abruf: 05.07.2017]

Bayerisches Staatsministerium fur Erndhrung, Landwirtschaft und Forsten (2017).
Verflgbar unter: http://www.stmelf.bayern.de/agrarpolitik/foerderung/130269/index.php
[Letzter Abruf: 06.07.2017]

Und http://www.stmelf.bayern.de/landentwicklung/074255/index.php

[Letzter Abruf: 07.02.2018]

Bayerisches Staatsministerium des Inneren, flir Bau und Verkehr (2018).

Verfligbar unter: http://www.eap.bayern.de/informationen/dienstleistungen/the-
men/564029555162335 [Letzter Abruf: 09.03.2018]

Freistaat Bayern (2017): Férderung — Férderprogramme.

Verfugbar unter: https://www.freistaat.bayern/dokumente/lebenslage/346782554931503
[Letzter Abruf: 06.07.2017]

Landesamt fir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (2018). Verfugbar unter:
https://www.lgl.bayern.de/gesundheit/foerderprogramme gesundheitsversorgung.htm
[Letzter Abruf: 05.02.2018]

Staatsministerium fur Gesundheit und Pflege (2018). Verfugbar unter:
https://www.stmgp.bayern.de/service/foerderprogramme/ [Letzter Abruf: 05.02.2018]

Kassenérztliche Vereinigung Bayern (2018). Verflugbar unter:
https://www.kvb.de/praxis/niederlassung/finanzielle-foerdermoeglichkeiten/
[Letzter Abruf: 01.02.2018]
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