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Quelle: KVB

Die Region ist noch gut versorgt! DURCHSCHNITTLICH!
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Region 18

Gemeinden
ohne
Hausarzte

Quelle:
Fragebogen
Blirgermeister der Gemeinden
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Region 18

Gemeinden
mit 1 Hausarzt

(Stand: Februar 2013)

Quelle:

KVB Kassenarztliche
Vereinigung Bayern,
http://arztsuche.kvb.de

Stand: 14.02.2013

Gesundheitskonferenzen Bayern
Abschluveranstaltung am 14.7.2015


http://arztsuche.kvb.de/
http://arztsuche.kvb.de/
http://arztsuche.kvb.de/

Region 18

Gemeinden ohne
bzw. mit 1 Hausarzt

(Stand: Februar 2013)

B - ohne Hausarzt
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Quelle: KVB Kassenarztliche
Vereinigung Bayern,
http://arztsuche.kvb.de ;
Stand: 14.02.2013
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Berufsmonitoring Medizinstudenten
Spatere Tatigkeiten

Angestellter Arzt im Krankenhaus %

Facharzt in eigener Praxis 75%
Angestellter Arzt in MVZ
Angestellter Arzt in Praxis 49%
Hausarzt in eigener Praxis + 38%
Angestellter Arzt in der Forschung ) 24%
Angestellter Arzt im OGD 19%

Angestellter Arzt in der Pharmaindustrie 13%

Angestellter Arzt bei einer Krankenkasse ) 6}/0

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Quelle: Kassenarztliche Bundesvereinigung in Zusammenarbeit mit der Universitat Trier
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Planungsbereiche der Hausarztlichen Versorgung - Mittelbereiche

Neue Bedarfsplanung Alte Bedarfsplanung

Kreistyp
Planungsbereiche Bayern 2010
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137 Mittelbereiche 79 Planungsbereiche

Qualle: KVE
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1 Muhldorf am Inn 61.000

2 Altotting / Neuatting 64.000

3 Burghausen 46.000
4 Waldkraiburg 31.000
5 ol B 5 Wasserburg am Inn 53.000

6 Traunreut / Trostberg 61.000

.....

7 Rosenheim 215.000

8 Traunstein 103.000

9 Freilassing 45.000

; : ' : *’ fl(\_':"'- < 10 Bad Reichenhall 31.000

Einwohner in den Mittelbereichen fﬂ 11 Berchtesgaden 24.000
S Ceverabang 201, 12 Bad Aibling 58.000
Gesundheitskonferenzen Bayern Region 18 gesamt 792.000
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Kriterien fur die
Mittelbereiche

 \ersorgungsbereich
ca. 30.000 Einwohner

e Durchmesser
ca. 30 km
etwa kreisformig
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Kriterien fur die Versorgungsgebiete
Modellregion

Versorgungsbereiche mit ca.15.000-20.000 Einwohner
Durchmesser ca. 20-30 km

Hausarzte (Richtwert 1 671 Einwohner pro Hausarzt)
Versorgungsbereiche sollten innerhalb Landkreise gebildet werden

Bisherige, Ubliche Verhalten und gewachsene, raumliche
Verbindungen sollten berticksichtigt werden

Die Altersstruktur der Bevolkerung soll bertcksichtigt werden (1671
Einw./Hausarzt berichtigt mit einem Altersfaktor)

Die Belange von behinderten Menschen sollten beriicksichtigt
werden)

Die Erreichbarkeit mit dem OPNV sollte beriicksichtigt werden.

Weg von standortorientierter Versorgung, hin zu
erreichbarkeitsorientierter Versorgung.



Zuschnitt der Versorgungsbereiche

Alte Bedarfsplanung Bedarfsplanung Modellregion 18
»Mittelbereiche” Vorschlag neu
(5) (12) (31)
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GroRartige Beteiligung zeigt die Bedeutung des Themas fur die Region

Vollversammliung.

Die Vollversammlung setzte sich zusammen aus entscheidungskompetenten Vertretern der
Landkreise und Gemeinden der Region 18, der Krankenkassen, der Kassenarztliche Vereinigung
Bayerns, der Bayerischen Krankenhausgesellschaft, der Arztekammer, der Staatlichen
Gesundheitsamter, der arztlichen Kreisverbande, der Kliniken, der niedergelassenen Arzte, der
Apotheken sowie aus Vertretern des psychotherapeutischen Bereichs.

Arbeitsgruppen fur jeden Landkreis

Arztlicher Kreisverband des jeweiligen Landkreises

Leiter der Staatlichen Gesundheitsamter der jeweiligen Landkreise
Leiter der Kliniken in den jeweiligen Landkreisen

Kreisvorsitzende des Bayer. Gemeindetags der jeweiligen Landkreise
Vertreter der Krankenkassen der jeweiligen Landkreise

Vertreter der Hausarzte

Vertreter der kassenarztlichen Vereinigung Bayerns

Erwartung, dass die Vorschlage auch um gesetzt werden!
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Resolution und Abschlussbericht, mit vielen Details und Anregungen,
Einige Thesen und Themen daraus

> arztliche Versorgung ist ein wesentlicher Teil der Daseinsvorsorge

> fir gleichwertige Lebensbedingungen in ganz Bayern ( Verfassungsrang) ist die Versorgung

mit Hausarzten ein wesentlicher Tell

Gemeinsamkeit von stationarer, ambulanter und facharztlicher Versorgung.

Verknupfung von Bereitschaftsdienst und Notfalldienst,

vorgeschlagene GroRe bietet Platz fur Praxisgemeinschaften und Bereitschaftspraxen

Gemeinden evtl. zustandig fur die ambulante Versorgung wie die Landkreise und kreisfreien

Stadte fur die stationare Krankenhausversorgung

Méglichkeiten fiir kommunale Praxisgemeinschaften , kommunale Arztehduser und

kommunale Bereitschaftspraxen schaffen

» Themen mit Medizinstudenten diskutieren , um ihre Erwartungen an lhrem Beruf zu kennen; um
daraus ebenfalls Schllisse zu ziehen. Deren Erwartungen konnten sicher auch ein Gradmesser fur
die zukinftige Arbeit der Politik und der Kassenarztlichen Vereinigung sein.

> Jetzt ist in vielen Bereichen Bayerns noch die Chance gegeben, richtig zu handeln.
Mittelbereiche bei LEP aktuell betrachten.

YV VY

A\

Eine gute Versorgung mit Hausarzten — der Bayerische Weg.
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Eine gute Versorgung
mit Hausarzten in allen
Landesteilen !

Der Bayerische Weg fur alle
Menschen in Bayern!




