Stadt Alfeld (Leine)

- Der Biirgermeister -

Alfeld (Leine), 11.06.2020

Amt: Dezernat |
AZ: 11

Vorlage Nr. 384/XVIIl

Beschlussvorlage Gleichstellungsbeauftragte
Xl beteiligt

offentlich
[] nicht beteiligt

Beratungsfolge Termin
Jugend- und Sozialausschuss 29.06.2020
Verwaltungsausschuss 30.06.2020

Medizinisches Versorgungszentrum Leinebergland

Die urspriinglich aus den Stadten, Samtgemeinden und Gemeinden Alfeld (Leine), Delligsen,
Duingen, Elze, Freden (Leine), Lamspringe, Gronau und Sibbesse gebildete Region Leineberg-
land hat die Themenschwerpunkte Mobilitdt, Tourismus und Hausarztversorgung in den ver-
gangenen Jahren vorangetrieben.

Im Bereich der hausarztlichen Versorgung hat die Region Leinebergland aufgrund ihrer periphe-
ren Lage einen Standortnachteil in Bezug auf die Nachbesetzung von Praxisstandorten. Aktuell
sind im Leinebergland 42 Hausarzte bei einem Versorgunggrad von 100 % beschéaftigt. Durch
den Wunsch nach Angestelltenverhaltnissen wird ein Hausarzt in der inhabergefuhrten Einzel-
praxis zukunftig durch 1,5 Angestellte ersetzt werden. Um eine qualitativ gleichbleibende Ge-
sundheitsversorgung im Hausarztbereich aufrecht zu erhalten, werden ca. 60 Hausarzte be-
notigt.

Der heutige Verein Pro Leinebergland e.V. hat im Rahmen eines vom Amt flr regionale Lan-
desentwicklung Leine-Weser und dem Landkreis Hildesheim geférderten Projekts ein Netzwerk
aus Kommunen, Hausarzten und Kassenarztlicher Vereinigung Niedersachsen ins Leben ge-
rufen. Ziel ist es, die Hausarztversorgung als wesentlichen Baustein kommunaler Daseinsvor-
sorge dauerhaft zukunftsfahig aufzustellen und auszurichten. Dies betrifft sowohl die aktive
Gestaltung von Strukturen (Angebotsplanung und Entwicklung), Marketing-, Vernetzungs- und
Kommunikationsstrategien als auch die Ansprache, BegrifRung und Ansiedelung von Haus-
arzten im Leinebergland.

Konkret wird an einer Website fiir niederlassungsinteressierte Hausarzte gearbeitet, einer Teil-
nahme an Messen fur das Praktische Jahr, der Vernetzung mit den Unistandorten Géttingen
und Hannover, einer Etablierung von Verbundweiterbildungen mit den Krankenhausern in Alfeld
(Leine) und Gronau (Leine) sowie an der Mdglichkeit, ein regionales medizinisches Versor-
gungszentrum (MVZ) in kommunaler Tragerschaft aufzubauen. Medizinische Versorgungszen-
tren sind Einrichtungen der ambulanten Versorgung, in denen mehrere Arzte in Niederlassung
oder Anstellung tatig sind.

Diese Veranderung in der Versorgungsstruktur ist erforderlich, um Arbeitsbedingungen qualita-
tiv zu verbessern und durch Attraktivitatssteigerung die Nachbesetzungsperspektive zu
steigern. Um im Wettbewerb um die ,abnehmende Ressource Arzt‘ bestehen zu kénnen, muss
sich die Region Leinebergland also auch strukturell fir die Zukunft aufstellen und — neben inha-
bergeflhrten Einzelpraxen und Gemeinschaftsmodellen — entsprechende Versorgungsstruk-



turen mit Angestelltenverhaltnissen wie ein MVZ anbieten.

Seit einer Anderung des Sozialgesetzbuches im Jahr 2015 kénnen nun auch Kommunen Medi-
zinische Versorgungszentren grinden (§ 95 SGB V). Vorreiter in Niedersachsen ist hier die
Stadt Werlte. Sie betreibt seit 2018 ein kommunales MVZ mit zwei angestellten Allgemeinarzten
in der Rechtsform einer selbstandigen Anstalt des 6ffentlichen Rechts.

Das Nds. Gesetz Uber die kommunale Zusammenarbeit (NKomZG) lasst ausdricklich die Er-
richtung gemeinsamer kommunaler Anstalten zu. Aus Sicht der Geschaftsstelle und des Vor-
standes kann deshalb das Modell Werlte als Orientierungsbeispiel flr ein MVZ der Leineberg-
landgemeinden dienen. Erste Kontakte zur Stadt Werlte in Person des dortigen allgemeinen
Stellvertreters, Herrn Christian Rlve, haben das bestatigt und kénnten jetzt intensiviert werden.
Auch die Kommunalaufsicht des Landkreises Hildesheim hat in einem ersten Gesprach eine po-
sitive Begleitung des Vorhabens zugesichert.

Daruber hinaus existiert im ndérdlichen Landkreis Hildesheim mit der Praxis Dr. Gerdes/Dr.
Loffler ein sehr gut funktionierendes Zweigpraxenmodell: neben dem Standort Giesen werden
zwei weitere Praxen in Harsum und Emmerke bedient. Die Vorteile hierin liegen in der Aufrecht-
erhaltung der Gesundheitsversorgung in der Flache und dem ,Flexibel-Reagieren-Kénnen*,
wenn einzelne Hausarztpraxen nicht wiederbesetzt werden kénnen.

Ziel im Leinebergland ist es, durch ein kommunales MVZ einen geblindelten Ausgangspunkt zu
schaffen, der flexibler und risikoarmer auf neue Herausforderungen der Gesundheitsversorgung
reagieren kann als Einzelpraxen. Dies bedeutet auch, dass ein MVZ in einem zweiten Schritt
ein oder zwei Hausarztpraxen, die nicht wiederbesetzt werden kénnen, Uber eine Zweigpraxen-
regelung weiter betreiben und so auch die Gesundheitsversorgung in der Flache aufrechterhalt-
en sollte. Als Zielvorstellung kénnen so beide Modelle kombiniert werden, um die Hausarztver-
sorgung im Leinebergland sicherzustellen.

Beschlussvorschlag fiir den Verwaltungsausschuss :

,vorstand und Geschaftsstelle des Vereins Pro Leinebergland e.V. werden beauftragt, ein Kon-
zept fur die mogliche Grindung eines kommunalen medizinischen Versorgungszentrums (MVZ)
der Leineberglandgemeinden zu erarbeiten. Die kassenarztliche Vereinigung und die Kommu-
nalaufsicht des Landkreises Hildesheim sind weiterhin in diesen Prozess einzubinden.”
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