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Abbildung 1: Blicken gemeinsam auf fünf Jahre erfolgreicher Arbeit des Kommunalbüros für ärztliche 
Versorgung im LGL zurück: Prof. Dr. Manfred Wildner (Leiter des Landesinstituts Gesundheit, LGL), 
Dr. Thomas Ewert (Sachbereichsleiter Gesundheitsökonomie, Gesundheitswissenschaften, Gesund-
heitsrecht, LGL), Frau Staatsministerin Melanie Huml (StMGP) und Gunnar Geuter (Leiter des Kom-
munalbüros für ärztliche Versorgung, LGL) (von rechts nach links). 
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1 Einleitung 
Die ambulante Gesundheitsversorgung ist in Bayern auf einem sehr hohen Niveau. 
Oberstes Ziel bayerischer Gesundheitspolitik ist es, diese hochwertige medizinische 
Versorgung wohnortnah in allen Regionen im Freistaat auch zukünftig zu erhalten 
und weiterzuentwickeln. Dazu bedarf es der Zusammenarbeit vieler Akteure. Die 
Kommunen können dabei insbesondere notwendige Entwicklungen vor Ort initiieren 
und strategisch begleiten. Und sie können über die Schaffung geeigneter Rahmen-
bedingungen zur flächendeckend bedarfsgerechten Versorgung beitragen. 
 
Um die kommunalen Mandats- und Verantwortungsträger hierbei zu unterstützen, 
hat das Staatsministerium für Gesundheit und Pflege (StMGP) im Jahr 2012 das 
Kommunalbüro für ärztliche Versorgung im Bayerischen Landesamt für Gesundheit 
und Lebensmittelsicherheit (LGL) eingerichtet. Mit der kostenfreien Fachberatung 
begleitet das Kommunalbüro als Kompetenzzentrum seitdem auf Ebene der Märkte, 
Gemeinden, Städte und Landkreise zahlreiche Verantwortungsträger bei der Ent-
wicklung und Umsetzung individueller Strategien zur Weiterentwicklung der Gesund-
heitsversorgung. Darüber hinaus unterstützt es Kooperationsprojekte und -initiativen 
sowie Aktivitäten des Regionalmanagements und -marketings, zum Beispiel inter-
kommunaler Allianzen oder der Gesundheitsregionenplus. Damit trägt es auch dazu 
bei, die Akteure im Gesundheitswesen vor Ort noch besser zu vernetzen. 
 
Im nunmehr fünften Jahr des Beratungs- und Unterstützungsangebotes des Kommu-
nalbüros für ärztliche Versorgung veranstaltete das LGL am 8. Februar 2017 im 
Wasserwirtschaftsamt Nürnberg unter Beteiligung von Frau Staatsministerin 
Melanie Huml die Fachtagung „Ambulante ärztliche Versorgung auf kommunaler 
Ebene weiterentwickeln“. Es wurden zentrale Rahmenbedingungen, Herausforde-
rungen und zielführende Lösungsmöglichkeiten für die Weiterentwicklung der ambu-
lanten Gesundheitsversorgung vorgestellt und diskutiert. Im Zentrum stand die haus-
ärztliche Versorgung. Die Fachtagung richtete sich vorrangig an Landrätinnen und 
Landräte, Bürgermeisterinnen und Bürgermeister sowie Verantwortliche in den Ver-
waltungen auf kommunaler Ebene in Bayern und sie zog eine Zwischenbilanz der 
Arbeit des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung. Ziele der Veranstaltung waren  
unter anderem ein Erfahrungsaustausch und die Diskussion zentraler Ergebnisse 
und Erkenntnisse aus der Arbeit des Kommunalbüros, aber auch anderer wichtiger 
Akteure im Gesundheitswesen zur zukünftigen medizinischen Versorgung in Bayern. 
Die Veranstaltung fand in Kooperation mit der Arbeitsgemeinschaft der Krankenkas-
senverbände in Bayern, dem Bayerischen Hausärzteverband sowie den Kommuna-
len Spitzenverbänden Bayerns statt. Mit 180 Teilnehmern war die Fachtagung aus-
gebucht. 
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Die vorliegende Veröffentlichung dient – verbunden mit herzlichem Dank an alle Mit-
wirkenden – der Dokumentation der Fachtagung. 
 

 
 

 
Abbildung 2: Prof. Dr. Manfred Wildner (Leiter des Landesinstituts Gesundheit, LGL) bei der Begrü-
ßung der Teilnehmerinnen und Teilnehmer der Fachtagung „Ambulante ärztliche Versorgung auf 
kommunaler Ebene weiterentwickeln“. 
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2 Begrüßung durch Herrn Dr. med. Andreas Zapf 
vertreten von Prof. Dr. Manfred Wildner (Leiter des Landesinstituts Gesundheit, LGL) 
 

Sehr geehrte Frau Staatsministerin Huml, 
sehr geehrte Herren Landräte, 
sehr geehrte Frauen Bürgermeisterinnen, 
sehr geehrte Herren Bürgermeister, 
meine sehr geehrten Damen und Herren, 
liebe Kolleginnen und Kollegen, 
liebe Gäste, 
 
ich begrüße Sie herzlich zur heutigen Fachtagung des Bayerischen Landesamtes für 
Gesundheit und Lebensmittelsicherheit. Ich freue mich sehr, dass Sie so zahlreich 
unserer Einladung gefolgt sind! Die Veranstaltung ist bis auf den letzten Platz ausge-
bucht. Dies zeigt auch, dass wir mit dem heutigen Tagungsthema „Ambulante ärztli-
che Versorgung auf kommunaler Ebene weiterentwickeln“ ein relevantes Thema auf-
gegriffen haben. 
 
Häufig werden in diesem Zusammenhang Herausforderungen bei der Nachbeset-
zung von Arztpraxen benannt – insbesondere in Bezug auf die hausärztliche Versor-
gung in einigen ländlichen Räumen. Deshalb bildet die hausärztliche Versorgung am 
heutigen Tag auch den Schwerpunkt. 
 
Die Ursachen für die Herausforderungen sind vielfältig und vielschichtig. Ich möchte 
an dieser Stelle nur zwei Aspekte benennen, die im Verlauf der Fachtagung noch 
ausführlicher dargestellt werden: So haben veränderte berufliche Erwartungen in der 
Ärzteschaft dazu geführt, dass kooperative Formen der Berufsausübung, wie Ge-
meinschaftspraxen zunehmend an Bedeutung gewonnen haben. Auch ist eine stei-
gende Nachfrage nach Anstellungsverhältnissen von Ärzten im ambulanten Bereich 
zu verzeichnen. 
 
Es findet also aktuell ein Strukturwandel in der ambulanten Gesundheitsversorgung 
statt. Und dieser Strukturwandel erfordert vor Ort tatkräftiges Engagement und neue 
Strategien und Wege, um die sehr gute Versorgungssituation der Bevölkerung auch 
zukünftig zu sichern. Kurzum – die regionalen Versorgungsstrukturen müssen wei-
terentwickelt werden. 
 
Kommunen können dabei vorrangig notwendige Entwicklungen vor Ort initiieren, 
moderieren und strategisch begleiten. Kommunalpolitik und -verwaltung können zu-
dem Standortfaktoren positiv gestalten und beeinflussen. 
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Das Bayerische Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit berät und un-
terstützt mit dem Kommunalbüro für ärztliche Versorgung die Kommunen bei ihren 
Aktivitäten im Gesundheitsmanagement. Die heutige Fachtagung dient auch dazu, 
zentrale Ergebnisse und Erkenntnisse aus der Arbeit des Kommunalbüros mit Ihnen, 
meine sehr geehrten Damen und Herren, zu diskutieren und zu vertiefen. Es freut 
mich deshalb, dass heute auch vom Kommunalbüro bereits begleitete Kommunen 
den Weg nach Nürnberg gefunden haben, um sich an diesem Austausch mit ihren 
Erfahrungen zu beteiligen. 
 
Wir alle wissen: Um die Weiterentwicklungen von Strukturen vor Ort zielgerichtet an-
zustoßen und erfolgreich umzusetzen, ist die Zusammenarbeit vieler Akteure not-
wendig – nicht nur auf kommunaler Ebene. Ich freue mich deshalb, dass die heutige 
Fachtagung in Kooperation mit der Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassenverbände 
in Bayern, dem Bayerischen Bezirketag, dem Bayerischen Gemeindetag, dem Baye-
rischen Hausärzteverband, dem Bayerischen Landkreistag und dem Bayerischen 
Städtetag stattfindet. Diese Kooperation zeugt auch von der vertrauensvollen Zu-
sammenarbeit zwischen dem Kommunalbüro und den genannten Akteuren auf Lan-
desebene, die in den zurückliegenden Jahren aufgebaut werden konnte. 
 
Ich freue mich besonders, später Frau Staatsministerin Huml begrüßen zu dürfen. In 
ihrer Rede wird sie „Bayerische Initiativen für eine gute und menschliche Gesund-
heitsversorgung“ vorstellen.  
Neben dem Beitrag von Frau Staatsministerin Huml werden wir am Vormittag einen 
Überblick über die Organisation, die Inhalte und über aktuelle Herausforderungen der 
hausärztlichen Versorgung sowie die Aktivitäten der Gesundheitsregionenplus erhal-
ten. In einem kurzen Resümee und Ausblick werden wir zudem auf fünf Jahre Unter-
stützungsangebot des Kommunalbüros im Bayerischen Landesamt für Gesundheit 
und Lebensmittelsicherheit zurückblicken. 
 
Nach einer kurzen Pause möchten wir danach unter dem Titel „Hausärztliche Ver-
sorgung neu denken“ mit Ihnen in die Zukunft hausärztlicher Versorgung blicken und 
damit verbundene Implikationen auf kommunaler Ebene diskutieren. Um nicht nur 
darüber zu sprechen, was noch alles zu tun ist, sondern auch zu zeigen, was heute 
bereits alles möglich ist, können Sie am Ende unserer Fachtagung den Marktplatz 
der Möglichkeiten mit seiner Posterausstellung besuchen. 
 
Meine Damen und Herren, wir haben für die Bearbeitung des heutigen Themas kom-
petente Referenten und Experten gewinnen können. Ihnen gilt mein herzlichster 
Dank für Ihre Mitwirkung! Die Vorbereitung einer solchen Fachtagung ist bei aller 
Routine immer wieder eine Herausforderung. Ich danke meinen Mitarbeiterinnen und 
Mitarbeitern herzlich für ihren Einsatz. 
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Es wartet auf uns eine inhaltsreiche und spannende Fachtagung. Ich wünsche der 
Veranstaltung einen erfolgreichen Verlauf mit interessanten Gesprächen sowie viel-
fältigen Impulsen für Ihre Arbeit vor Ort und danke Ihnen für Ihre Aufmerksamkeit. 
 
 
Ihr 
Dr. med. Andreas Zapf 
Präsident des Bayerischen Landesamtes für  
Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL) 
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3 Bayerische Initiativen für eine gute und menschliche 
Gesundheitsversorgung – Rede von Frau Staatsministe-
rin Melanie Huml 

 
Abbildung 3: Staatsministerin für Gesundheit und Pflege, Melanie Huml, bei ihrer Rede: Bayerische 
Initiativen für eine gute und menschliche Gesundheitsversorgung. 
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Es gilt das gesprochene Wort. 

 

Sehr geehrte/r 
• Dr. Heidemarie Lux, Vizepräsidentin BLÄK, 
• Dr. Dieter Geis, Bayerischer Hausärzteverband, 
• Dr. Hans-Erich Singer, Regionaler Vorstandsbeauftragter der KVB für  

Mittelfranken, 
• Prof. Dr. Thomas Kühlein, Direktor des Allgemeinmedizinischen Institutes FAU  

Erlangen-Nürnberg, 
• Prof. Dr. Antonius Schneider, TU München, 
• ehem. Landtagskollege Konrad Kobler, 
• Bezirkstagspräsident Franz Löffler, 
• Damen und Herren Landräte, Bürgermeister, Bezirks-, Kreis- und Stadträte, 
• Kolleginnen und Kollegen aus den medizinischen und pflegerischen Berufen, 
• Damen und Herren! 
 
Bürgermeister haben notorisch alle Hände voll zu tun. Der Aufgabenkatalog der 
Kommunen ist lang. Die Erwartungen der Bürgerinnen und Bürger hoch. Kindergär-
ten, Energieversorgung, Sport, Kultur – alle Themen sind wichtig. Und doch zeigt die 
Erfahrung, dass ein Thema immer häufiger an die Kommunalpolitik herangetragen 
wird. Offensichtlich treibt die Zukunft der medizinischen Versorgung die Menschen 
um – vor allem auf dem Land. Tatsächlich erfordern demografische und andere ge-
sellschaftliche Veränderungen neue Strategien, um die wohnortnahe und flächende-
ckende Versorgung auch zukünftig zu erhalten. 
 
Darüber wollen wir heute sprechen. Die Fachtagung des Kommunalbüros für ärztli-
che Versorgung bietet eine ausgezeichnete Gelegenheit dafür. Gerne bin ich zu 
Ihnen nach Nürnberg gekommen. Ein herzliches Grüß Gott. 
 
Ein Kommunalbüro für ärztliche Versorgung? – Warum gibt es das in Bayern? Nun – 
nicht jeder Bürgermeister ist Experte in Sachen ärztliche Versorgung und Niederlas-
sungsrecht. Es gibt hier verschiedene Handlungsmöglichkeiten der Kassenärztlichen 
Vereinigung und der Gemeinde selbst. Viele wissen darüber nicht so gut Bescheid. 
Und genau in diesen Dingen bietet das Kommunalbüro für ärztliche Versorgung sei-
ne Unterstützung an. Wir haben es 2012 am Landesamt für Gesundheit und Le-
bensmittelsicherheit gegründet. Das Angebot zielt darauf ab, Lösungen für die ge-
sundheitliche Versorgung der ratsuchenden Gemeinde zu finden – je nachdem, was 
die aktuelle oder zukünftige Herausforderung ist.  
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Dabei bezieht das Kommunalbüro alle relevanten Akteure mit ein: Kommunen, KVB, 
Krankenhäuser, öffentlicher Gesundheitsdienst – wenn alle an einem Strang ziehen, 
wird das mit Erfolg gekrönt. 
 
Bayerische Initiativen für eine gute und menschliche Gesundheitsversorgung 
Aber, was ist Ihr Eindruck? Wie empfinden die Menschen in den Städten und Ge-
meinden ihre medizinische Versorgung? Also mein Eindruck ist, dass sich die meis-
ten bei Krankheit oder auch nach einem Unfall aktuell sehr gut versorgt fühlen. Und 
doch macht sich eine gewisse Sorge bemerkbar, ob das auch in Zukunft verlässlich 
so bleibt: 
• Gibt es auch weiterhin meinen Arzt, mein Krankenhaus in der Nähe? 
• Werden Innovationen weiterhin allen zur Verfügung stehen? 
• Ist das auf Dauer finanzierbar? 
 
Diese Sorgen nehme ich sehr ernst. Es ist mein vorrangiges gesundheitspolitisches 
Ziel, dass die Menschen unabhängig von ihrem Einkommen und ihrem Wohnort eine 
gute medizinische Versorgung haben. Das gilt für den ambulanten Sektor und auch 
für die Krankenhausversorgung. Die Patientinnen und Patienten müssen hier ganz 
klar im Mittelpunkt aller Überlegungen stehen. Bayern ist ein Flächenstaat und das 
muss sich in den Versorgungsstrukturen widerspiegeln. 
 
Ärzte zu den Menschen 
Derzeit ist Bayern in allen Landesteilen sehr gut mit Haus- und Fachärzten versorgt. 
Von wenigen Ausnahmen abgesehen finden wir quer durch Bayern noch Regel- oder 
gar Überversorgung vor. Für die Zukunft stehen wir aber auch in Bayern vor großen 
Herausforderungen: 
• Erstens: Die Altersstruktur der Ärzte. Aktuell sind im Freistaat über 30 Prozent der 

Hausärzte über 60 Jahre alt. Bei vielen Facharztgruppen ist die Altersstruktur ähn-
lich ungünstig. 

• Zweitens: Nur zehn Prozent der angehenden Ärzte wählen eine Weiterbildung, die 
in eine hausärztliche Tätigkeit mündet. Das wird den künftigen Bedarf nicht de-
cken. 

• Und drittens: Ungleichgewichte bei der Verteilung der Ärzte zwischen Kreisstadt 
und ländlichen Gemeinden oder einzelnen Stadtteilen. Das erklärt die manchmal 
gefühlte Unterversorgung in einzelnen Gemeinden bei gleichzeitig statistisch fest-
gestellter Regel- oder sogar Überversorgung. 
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Gefahr erkannt – die Partner der Selbstverwaltung in Bayern wirken den Entwicklun-
gen tatkräftig entgegen. Sie haben in 40 Fällen die Möglichkeit genutzt, Mittelberei-
che in zwei bis fünf Planungsregionen zu unterteilen. Die hausärztliche Bedarfspla-
nung in mittlerweile 199 Planungsregionen kann damit viel passgenauer stattfinden 
als es zuvor auf Ebene der 137 Mittelbereiche möglich war. 
 
Aber auch die Staatsregierung handelt: 
Schon 2012 haben wir ein Förderprogramm aufgelegt, um die medizinische Versor-
gung im ländlichen Raum zu erhalten und zu verbessern. 
Die drei Säulen sind: 
• Niederlassungsförderung, 
• Stipendienprogramm und 
• Förderung innovativer medizinischer Versorgungskonzepte. 

Aktuell unterstützen wir 117 Stipendiatinnen und Stipendiaten mit 300 Euro monat-
lich, maximal vier Jahre lang (Stand 31.12.2016). Sie haben sich verpflichtet, nach 
dem Studium als Arzt im ländlichen Raum tätig zu werden.  
Um die Attraktivität der Stipendien zu verbessern, werde ich das Stipendium von 300 
auf 500 Euro monatlich erhöhen. Wir wollen ein „Kennenlernen“ oder „Wiedersehen“ 
des ländlichen Raums erreichen. „Liebenlernen“ wäre natürlich das Allerbeste. 
 
Wir fördern die Niederlassung von Hausärzten, Kinder- und Jugendpsychiatern und 
aller Ärzte der allgemeinen fachärztlichen Versorgung mit bis zu 60.000 Euro. Das 
gilt für nicht überversorgte Orte mit maximal 20.000 Einwohnern.  
Wir wollen die Sozialisation im ländlichen Raum unterstützen und das gefühlte oder 
tatsächliche Investitionsrisiko mindern. So können wir Medizinern die Niederlassung 
auf dem Land schmackhaft machen. 
 
Viele sind auf den Geschmack gekommen. Bisher haben wir 300 Niederlassungen 
und Filialbildungen, davon allein 249 Hausärztinnen und Hausärzte, gefördert 
(Stand 31.12.2016). Darüber hinaus fördern wir 14 innovative Projekte. Sie sollen er-
proben, wie man bestimmte Aspekte des Strukturwandels im Gesundheitswesen be-
wältigen kann. 
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Medizinischen Nachwuchs gewinnen 
Sehr geehrte Damen und Herren, „Die Zahl der Ärzte steigt, aber der Bedarf steigt 
schneller“. Das sagte der Präsident der Bundesärztekammer – und das ist genau der 
Punkt. Die Zahl der ärztlich tätigen Mediziner ist 2016 bayernweit um 1,9 Prozent auf 
über 62.000 gestiegen. Gleichzeitig steigt die Zahl der Behandlungsfälle kontinuier-
lich an. Dazu kommt, dass die junge Medizinergeneration ziemlich klare Vorstellun-
gen vom Leben hat. Familie, Freizeit und Beruf müssen sich gut unter einen Hut 
bringen lassen. Verdienstmöglichkeiten sind nur zweitrangig. Außerdem haben fast 
70 Prozent (69,5%) der Medizinstudierenden kein Interesse an der Arbeit als Allge-
meinmediziner. 
Was müssen wir daraus für die medizinische Ausbildung schließen? Auf diese Frage 
wird der Masterplan Medizinstudium Antworten geben. Die Beratungen der Gesund-
heits- und Wissenschaftsminister des Bundes und der Länder stehen kurz vor dem 
Abschluss. Mir ist Folgendes wichtig und dafür setze ich mich ein. 
 
• Erstens: Mehr Medizinstudienplätze. Hier möchte ich Herrn Ministerpräsidenten 

und dem Kollegen Spaenle herzlich danken. In Bayern wird es mit der neuen Me-
dizinischen Fakultät an der Universität Augsburg 250 zusätzliche Studienplätze 
geben. Die anderen Länder bewegen sich in dieser Frage nicht. 

• Zweitens: Bessere Auswahlkriterien für den Zugang zum Medizinstudium. Die Abi-
turnote allein kann nicht das entscheidende Kriterium sein. Soziale Kompetenz 
oder Engagement im medizinischen Bereich sind genauso wichtig. Die bayeri-
schen Universitäten sind mit der Einführung des Medizinertests auf dem richtigen 
Weg. Sein Gewicht muss aber noch deutlich erhöht werden. 

• Drittens: Stärkung der Allgemeinmedizin in der Medizinerausbildung.                 
Dazu gehören: 
- Lehrstühle für Allgemeinmedizin an allen medizinischen Fakultäten, ausge-

stattet mit ausreichend Personal und Ressourcen. 
- Mehr Studierende sollen ihr Praktisches Jahr im niedergelassenen Bereich 

absolvieren, am besten in einer Hausarztpraxis. Und: 
- Allgemeinmedizin muss Prüfungsfach werden. 

• Viertens: Die „Landarztquote“. Ein kleiner Teil der Studienplätze wird für Bewerber 
reserviert, die sich verpflichten, nach dem Medizinstudium als Hausarzt in unter-
versorgte Gebiete zu gehen. Mit dem Wissenschaftsministerium sind wir uns einig, 
dass wir das in Bayern umsetzen werden. 
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Gesundheitsregionenplus 

Sehr geehrte Damen und Herren, es wäre mir sehr recht, wenn wir eine wohnortnahe 
Gesundheitsversorgung überall in Bayern mit dem Kopf durch die Wand erreichen 
könnten. Zack! Erledigt. Das würde mir gefallen. Doch in der Realität sind viele 
Schritte und Anstrengungen allerorts, aller relevanten Akteure auf allen Ebenen nö-
tig. Das Konzept der Gesundheitsregionenplus möchte diese Schritte und Anstren-
gungen auf kommunaler Ebene bündeln und steuern. Wir wollen damit eine zielge-
richtete sektorenübergreifende Zusammenarbeit vor Ort durch Kommunikation und 
Koordination erreichen. 
 
So können vorhandene Strukturen gestärkt, Synergieeffekte generiert und Doppel-
strukturen vermieden werden. Und die Erfahrung zeigt, dass gemeinsam vor Ort er-
arbeitete Konzepte und Projekte eine viel höhere Bindungswirkung und Akzeptanz 
entfalten als übergestülpte. 
Jede Gesundheitsregionplus kann bis zu 250.000 Euro Fördermittel erhalten. 33 Ge-
sundheitsregionenplus gibt es bereits. Das entspricht 41 kreisfreien Städten und 
Landkreisen. Ein toller Erfolg! Mein Ziel ist, eine Flächendeckung der Gesundheits-
regionenplus zu erreichen. Mit den zusätzlichen Mitteln aus dem Doppelhaushalt 
2017/2018 können weitere Regionen gefördert werden. Damit sind insgesamt 
50 Gesundheitsregionenplus möglich. Einige Interessenten haben schon ihre Fühler 
ausgestreckt. Ich hoffe, das macht Schule. 
 
Bayern überall stark 
Sehr geehrte Damen und Herren, der ländliche Raum macht 90 Prozent der Fläche 
Bayerns aus, hier leben mehr als die Hälfte aller Bayern. Wir kümmern uns um sie. 
Die medizinische Versorgung im ländlichen Raum ist für die Bayerische Staatsregie-
rung kein Randthema. Sie steht im Mittelpunkt unserer Arbeit. Die Menschen stehen 
im Mittelpunkt! Auch in Zukunft sollen sich die Bürgerinnen und Bürger überall in 
Bayern auf Hilfe und Unterstützung im Krankheitsfall verlassen können. 
 
Ich danke dem Kommunalbüro für ärztliche Versorgung, dass wir dieses Ziel ge-
meinsam erreichen. Im fünften Jahr steht das Kommunalbüro den Kommunen bay-
ernweit zur Seite und bringt die Gesundheitsversorgung voran. Dieses „Du kannst 
mich alles fragen“-Angebot kommt sehr gut an. Wie genau die Erfolgsbilanz aussieht, 
möchten uns die Akteure natürlich gerne selbst erzählen.                                             
Wir freuen uns auf die gleich folgende Zwischenbilanz von Herrn Dr. Ewert und Herrn 
Geuter und darauf, mit Ihnen gemeinsam hoffnungsvoll in die Zukunft zu blicken. 
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Ich danke dem Kommunalbüro ganz herzlich für die gute Arbeit und wünsche weiter-
hin viel Erfolg! Ihnen allen danke ich für Ihre Aufmerksamkeit und wünsche Ihnen viel 
Kraft und gutes Gelingen bei allem, was Sie sich vorgenommen haben! 
 

 

 
Abbildung 4: Frau Staatsministerin Melanie Huml mit den Referentinnen und Referenten der Fach-
tagung „Ambulante ärztliche Versorgung auf kommunaler Ebene weiterentwickeln“. 
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4 Präsentationen der Referentinnen und Referenten 

4.1 Organisation und Inhalte hausärztlicher Versorgung 

Referent: Dr. Dieter Geis, Landesvorsitzender des Bayerischen Hausärzteverbandes 

 

 
Abbildung 5: Dr. Dieter Geis (Landesvorsitzender des Bayerischen Hausärzteverbandes) bei seinem 
Vortrag: Organisation und Inhalte hausärztlicher Versorgung. 
 

4.1.1 Abstract 

Wie ist die hausärztliche Versorgung gegliedert und wer erbringt sie? Das sind die 
zentralen Fragen des Vortrages. Zu Beginn werden die wichtigsten Begrifflichkeiten 
(Allgemeinmedizin, Primärversorgung, hausärztliche Versorgung) näher definiert und 
in einen gemeinsamen Zusammenhang gebracht. Anschließend soll ein vertiefender 
Einblick in die Aufgaben eines Hausarztes in der Versorgung seiner Patienten ge-
nommen werden.  
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Dabei wird seine Schlüsselrolle in der wohnortnahen ambulanten Patientenversor-
gung ebenso wie die Notwendigkeit seiner koordinierenden Funktion in der           
Zusammenarbeit mit dem fachärztlichen und stationären Versorgungsbereich her-
ausgearbeitet. Durch die enge Arzt-Patienten-Bindung, die sich in der Regel über ei-
nen sehr langen Zeitraum herausbildet, erhält der Hausarzt essentielle Einblicke in 
die Lebensgestaltung und die familiäre Situation seiner Patienten und kann die not-
wendige medizinische Behandlung zielgenauer auf die Bedürfnisse seiner Patienten 
ausrichten, um so den optimalen Behandlungserfolg bei gleichzeitig hoher Motivation 
des Patienten zu erreichen. Die demografische Entwicklung bei den Hausärzten, der 
evidente Hausarztmangel – mittlerweile auch in städtischen Regionen – sowie die 
steigende Lebenserwartung der Patienten macht ein Grundverständnis über die Pla-
nung des Bedarfs an hausärztlicher Versorgung für die einzelnen Regionen in Bay-
ern erforderlich. Dazu vermittelt der Vortrag einen einführenden Überblick über die 
Bedarfsplanung und damit die Verteilung der Hausärzte in Bayern. Es soll aufgezeigt 
werden, was unter Unter- und Überversorgung im hausärztlichen Bereich verstanden 
wird. Abgerundet wird der Vortrag mit aktuellen Zahlen zu den derzeit tätigen Haus-
ärzten und deren Altersentwicklung sowie deren Verteilung auf verschiedene Praxis-
formen. 
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4.1.2 Präsentation des Referenten 
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4.2 Hausärztliche Versorgung – aktuelle Herausforderungen und 
Konsequenzen 

Referent: Dr. Marco Roos (Lehrkoordinator Allgemeinmedizin am Allgemeinmedizini-
schen Institut des Lehrstuhls für Allgemeinmedizin an der FAU Erlangen-Nürnberg) –
in Vertretung von Prof. Dr. Thomas Kühlein 
 

 
Abbildung 6: Dr. Marco Roos (Lehrkoordinator Allgemeinmedizin am Allgemeinmedizinischen Institut 
des Lehrstuhls für Allgemeinmedizin an der FAU Erlangen-Nürnberg) bei seinem Vortrag: Hausärztli-
che Versorgung – aktuelle Herausforderungen und Konsequenzen. 
 

4.2.1 Abstract 

Die Hausarztmedizin hat Nachwuchsprobleme. Bereits jetzt ist im ländlichen Raum 
die Versorgung gefährdet. Lösungswege und Konsequenzen müssen vielfältig sein. 
Heilige Kühe dürfen nicht im Weg stehen. Im Vortrag sollen zunächst einige sehr 
grundsätzliche Probleme und Lösungsansätze angesprochen werden. Dann soll auf-
gezeigt werden, was die kommunale und die politische Ebene tun können, um den 
notwendigen Umbruch zu unterstützen. Dafür gibt es bereits jetzt einige „Best Prac-
tice Beispiele“. Es wird vorgestellt und diskutiert, was für eine „Best Practice“ jetzt 
noch fehlt. Mit ein paar kurzfristigen Förderprojekten werden sich die Probleme nicht 
lösen lassen. Der Vortrag endet deshalb mit einem Appell, vor allem an die Politik. 
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Grundsätzliche Probleme (Systemprobleme) und Lösungsansätze 
Problem: Vernunft und Menschlichkeit sind zu weit voneinander entfernt. Die deut-
sche Spaltung in Schul- und Komplementärmedizin ist beispielhaft dafür. 
Lösung: Komplexität des Lebens, Verfall und Sterblichkeit annehmen und beginnen, 
damit umzugehen (Maikirch-Modell, Framework der ICF, Force of Mortality). Der 
Mensch, nicht die Krankheit oder die Technik muss im Mittelpunkt medizinischen 
Denkens und Handelns stehen. 
 
Problem: Forschung (Theorie, Spezialisierung) und Praxis (Generalisten) sind zu 
weit voneinander entfernt. 
Lösung: Allgemeinmediziner (Generalisten) an die Universitäten und deren Position 
dort ausbauen; Studium inhaltlich stärker an klinischer Forschung (Evidenz, Outco-
mes) und Versorgungsforschung ausrichten, statt an Laborforschung. Besser umset-
zen, was wir längst können, statt über dem Fortschritt das Machbare zu vergessen. 
In der Lehre in Aus-, Weiter und Fortbildung praxisgerechter und fallbezogener unter-
richten (finden, bewerten und anwenden von Evidenz, Consultation Skills, klinische 
Qualitätssteuerung). Ausbildung und Versorgung muss vom Arzt (Generalist) zum 
Spezialisten gehen, nicht umgekehrt. 
 
Praktische Probleme und Lösungen 
Problem: Es ist schwer das Ergebnis zu ändern, bevor die Voraussetzungen korri-
giert sind. Trotzdem: Wir brauchen Lösungen jetzt, nicht erst in zehn Jahren. 
Lösung: Beispiele für existierende „Best Practice Modelle“: „Die LandArztMacher im 
Arberland“ und „AKADemie – Ausbildungskonzept Allgemeinmedizin Dillingen“. Bei-
de Modelle sind große Schritte in die richtige Richtung. Aber, beide Modelle hängen 
noch zu sehr an einzelnen Personen. Beide Projekte fokussieren stark auf organisa-
torische und formale Elemente. Was uns darüber hinaus noch fehlt, sind die inhaltli-
chen und didaktischen Elemente. Es geht nicht darum offene Arztsitze zu besetzen, 
sondern in Dimensionen der Versorgung zu denken. Dafür ziehen wir uns gerade an 
den eigenen Haaren aus dem Sumpf. Wir müssen lernen medizinisch neu zu denken 
und neue Formen medizinischer Praxis zu leben. Dazu gehört eine Effizienzsteige-
rung durch eine Umverteilung der Aufgaben. Vieles von dem was bisher Fachärzte 
tun, können Hausärzte machen. Vieles von dem was Hausärzte tun, können Kran-
kenschwestern und andere Heilberufe übernehmen. Um zu lernen müssen wir an-
fangen uns den neuen Formen der Praxis selbst auszusetzen und sie ausprobieren. 
Dazu gehören neue Formen der Zusammenarbeit innerhalb der Praxen, also Doku-
mentation, Kommunikation, Organisation (Primat des Teams), klinische Qualitäts-
steuerung. Dazu gehören die Selbst- und Fremdreflexivität und damit die Professio-
nalität. Menschen brauchen (Vor-)bilder. Vorbilder können nicht nur Menschen, son-
dern müssen gleichzeitig auch Modelle und Orte sein. 
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Was die Kommunen tun können: Plattformen schaffen, lokale Interessensvertreter 
an einen Tisch bringen, zu finanziellen und organisatorischen Grundlagen beitragen, 
Mediatoren und Fördermöglichkeiten nutzen (LGL, Hausärzteverband, KVB, 
BLÄK…). Statt „Haareschneiden umsonst“ und ein billiges Grundstück, konkrete 
praktische Unterstützung anbieten. Menschen kommen an Orte, weil sie dort Men-
schen kennen. Menschen kommen nicht alleine, sondern mit ihren Familien. 
 
Was die Politik tun kann: Das Gesundheitsministerium repräsentiert – legitimiert 
über demokratische Auswahlverfahren – die Gesellschaft. Die gerechte und suffizien-
te Organisation des Gesundheitssystems gehört zu den gesellschaftlichen Kernwer-
ten und -aufgaben. Bei Scheitern des Subsidiaritätsprinzips hat das Ministerium die 
Möglichkeit steuernd einzugreifen. Konkret: Fördern Sie breit und großzügig alle Pro-
jekte, die aus den alten Denkmustern heraustreten. Haben Sie dabei auch den Mut, 
den Wert der Gesundheit über die Interessen einzelner Gruppen zu stellen. Schaffen 
auch Sie die nötigen „Think Tanks“ und Plattformen des Austausches und der Dis-
kussion. Und dann übernehmen Sie dort Verantwortung, wo es sich offensichtlich 
nicht von selbst richtet. 
 
Fazit: Vieles ist gut gelaufen. Aber noch reicht es nicht. Jetzt: Mehr Schwung und 
Mut, auch zur grundlegenden Veränderung! 
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4.2.2 Präsentation des Referenten 
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4.3 Gesundheitsregionenplus als Motor für innovative Versorgungs-
konzepte 

Referent: Prof. Dr. Alfons Hollederer, Bayerisches Landesamt für Gesundheit und 
Lebensmittelsicherheit (LGL), Nürnberg 
 

 
    Abbildung 7: Prof. Dr. Alfons Hollederer (Sachgebietsleiter Versorgungsqualität, Gesundheitsöko-     
    nomie, Gesundheitssystemanalyse, LGL) bei seinem Vortrag: Gesundheitsregionenplus als Motor     
    für innovative Versorgungskonzepte. 
 

4.3.1 Abstract 

Bayerische Landkreise und kreisfreie Städte, die größere Verantwortung für die ge-
sundheitliche Versorgung, Krankheitsprävention und Gesundheitsförderung ihrer  
Bevölkerung tragen möchten, werden eingeladen, Gesundheitsregionenplus in den 
Jahren 2017/2018 zu gründen. Die Gesundheitsregionenplus berufen ein „Gesund-
heitsforum“ der Einrichtungen ein, die bei der gesundheitlichen Versorgung sowie  
der Prävention und Gesundheitsförderung eine wesentliche Rolle einnehmen. Die 
Gesundheitsregionenplus haben die Funktion eines „runden Tisches“. Zur Lösung 
komplexerer Thematiken, wie der Optimierung der Gesundheitsversorgung, setzen 
sie Arbeitsgruppen ein. Sie ermöglichen damit, einrichtungsübergreifende Projekte 
zu initiieren und die regionale Versorgungssituation und Präventionslandschaft mit-
zugestalten.  
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Kreisfreie Städte sollten dabei in der Regel mit angrenzenden Landkreisen kooperie-
ren, um engen strukturellen Zusammenhängen in der regionalen Gesundheitsversor-
gung Rechnung tragen zu können. Für die Organisation und Koordination der Ge-
sundheitsregionenplus fördert das Bayerische Staatsministerium für Gesundheit und 
Pflege (StMGP) die Einrichtung und den Betrieb von regionalen Geschäftsstellen. Sie 
tragen zur Professionalisierung in der Gremienarbeit bei und begleiten die unter-
schiedlichen Arbeitsgruppen. Der Freistaat unterstützt damit die Etablierung regiona-
ler Netzwerkstrukturen, in denen gesundheitsbezogene Problemstellungen koopera-
tiv gelöst und Synergiepotenziale erschlossen werden können. Insgesamt erreicht 
das Förderprogramm 33 Gesundheitsregionenplus in 41 der 96 Gebietskörperschaften 
in Bayern zum Stand Februar 2017. Weitere Gesundheitsregionenplus 
werden bald hinzukommen, da zusätzliche Förderplätze eingerichtet werden konn-
ten. Im Bayerischen Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL) 
wurde die Fachliche Leitstelle Gesundheitsregionenplus eingerichtet, die u. a. 

• interessierte sowie teilnehmende Regionen berät und unterstützt, 
• fachlich-konzeptionelle Grundlagen erarbeitet, 
• den Wissens- und Know-how-Transfer zwischen den Regionen fördert, 
• Evaluationsaktivitäten zusammenführt und 
• für die Antragsbearbeitung und -bewilligung für die Gesundheitsregionenplus 

zuständig ist.  
Interessierten Kommunen steht die Fachliche Leitstelle Gesundheitsregionenplus am 
LGL gerne zur Beratung und Begleitung der Antragsstellung zur Verfügung. Anträge 
werden fortlaufend angenommen und nach Eingang berücksichtigt. Weitere Informa-
tionen und den Kontakt zur Fachlichen Leitstelle Gesundheitsregionenplus finden sich 
unter folgendem Link: www.lgl.bayern.de/gesundheitsregionenplus. 
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4.3.2 Präsentation des Referenten 
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4.4 Fünf Jahre Unterstützungsangebot des Kommunalbüros für 
ärztliche Versorgung: Resümee und Ausblick 

Referenten: Dr. Thomas Ewert und Gunnar Geuter, Bayerisches Landesamt für Ge-
sundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL), Nürnberg 
 

   
Abbildung 8: Dr. Thomas Ewert (Sachbereichsleiter Gesundheitsökonomie, Gesundheitswissenschaf-
ten, Gesundheitsrecht, LGL) und Gunnar Geuter (Leiter des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung, 
LGL) bei ihrem Vortrag: 5 Jahre Unterstützungsangebot des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung: 
Resümee und Ausblick. 
 

4.4.1 Abstract 

Die vertragsärztliche Gesundheitsversorgung steht trotz einer sehr guten Ausgangs-
lage vor großen Herausforderungen. Aktuell diskutiert werden in diesem Zusammen-
hang unter anderem Probleme bei der Nachbesetzung von Arztpraxen, insbesondere 
in Bezug auf die hausärztliche Versorgung in ländlichen Räumen. 
 
Vor diesem Hintergrund wird auch auf kommunaler Ebene die Thematik der medizi-
nischen Versorgung in den letzten Jahren vermehrt behandelt. Kommunalpolitik und 
-verwaltung stehen dabei nicht selten vor großen Herausforderungen, denn das 
deutsche Gesundheitssystem ist durch zahlreiche Akteure mit unterschiedlichen Auf-
gaben, Korporatismus und verschiedenen Sektoren gekennzeichnet. Aber auch das 
kommunale Haushalts- und Wirtschaftsrecht betreffende sowie EU-beihilferechtliche 
und wettbewerbsrechtliche Aspekte gilt es u.a. zu beachten, wenn sich Kommunen 
an der Weiterentwicklung der ambulanten Versorgung beteiligen. 
 
Um die Kommunen bei ihren Aktivitäten im Gesundheitsmanagement zu unterstüt-
zen, hat das Bayerische Staatsministerium für Gesundheit und Pflege in Nürnberg 
das Kommunalbüro für ärztliche Versorgung im Bayerischen Landesamt für Gesund-
heit und Lebensmittelsicherheit eingerichtet. 
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Das bayernweite Beratungs- und Unterstützungsangebot des Kommunalbüros und 
sein Interventionsansatz sind bis dato deutschlandweit einzigartig. Die Dienstleistun-
gen des Kommunalbüros basieren auf einer mit den Verantwortlichen vor Ort ge-
meinsam durchgeführten Identifikation der Ausgangslage und Analyse der regionalen 
Versorgungsstrukturen. Aufbauend darauf finden ausführliche Beratungsgespräche 
statt – in der Regel vor Ort. Bei Problemen werden gemeinsam individuelle Lö-
sungsoptionen zur Verbesserung der Versorgungssituation erarbeitet. Das Kommu-
nalbüro für ärztliche Versorgung begleitet zudem die Umsetzungsprozesse – nicht 
selten über mehrjährige Zeiträume. Das Angebot steht kostenfrei für Kommunen zur 
Verfügung. 
 
Aufbauend auf konzeptionellen Vorarbeiten in 2011 und 2012 ist das Kommunalbüro 
für ärztliche Versorgung seit Anfang 2012 als Kompetenzzentrum beratend tätig. Be-
gleitend finden fortlaufend fachwissenschaftliche Analysen, die Weiterentwicklung 
des Fachkonzepts, wissenschaftliche Publikationstätigkeiten, Aktivitäten der Öffent-
lichkeitsarbeit sowie Fachgespräche und Vernetzungsaktivitäten mit Akteuren des 
Gesundheitswesens statt.  
 
Die Nachfrage nach den Beratungs- und Unterstützungsleistungen des Kommunal-
büros für ärztliche Versorgung ist hoch. Alleine im Zeitraum zwischen dem 
01.01.2013 und dem 31.12.2016 gab es 3.785 telefonische oder schriftliche Beratun-
gen sowie Vor-Ort-Termine. Bis Ende 2016 wurden 285 Beratungsfälle auf kommu-
naler Ebene betreut. 
 
Inhaltlichen Schwerpunkt der Beratungsanlässe nach Versorgungsebenen bildet da-
bei die Hausarztversorgung, gefolgt von Fragestellungen zur Allgemeinen Fachärztli-
chen Versorgung und zur Spezialisierten Fachärztlichen Versorgung. 
 
Aufbauend auf den Beratungserfahrungen, Fachgesprächen sowie den wissen-
schaftlichen Analysen des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung werden im 
Rahmen des Vortrages 10 Thesen als Ansatzpunkte im kommunalen Gesund-
heitsmanagement vorgestellt: 

1.  Bayerns Regionen sind versorgungstechnisch kein homogenes Gebiet. 
2.  Veränderte berufliche Rollenvorstellungen der nachfolgenden Medizinergenerati-

on erfordern vor Ort u.a. einen Wandel der Versorgungsstrukturen, um auch zu-
künftig Ärzte für die ambulante Versorgung zu gewinnen und das hohe Versor-
gungsniveau zu erhalten. 

3.  Der Strukturwandel ist auch von Konzentrationsprozessen ambulanter Versor-
gungsstrukturen geprägt. 
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4. Die Attraktivität für die Ansiedlung von Ärzten wird sowohl durch Strukturmerk-
male einer Region als auch ihre Versorgungsstrukturen beeinflusst.  

5.  Sowohl individuelle Bedürfnisse, Vorstellungen und die (empfundene) Attraktivi-
tät eines Standortes als auch objektive Bedarfe spielen bei der Ansiedlung von 
Ärzten eine zentrale Rolle. 

6.  Die Kommunen können notwendige Entwicklungen vor Ort initiieren, moderieren 
und strategisch begleiten, um zur flächendeckend bedarfsgerechten Versorgung 
beizutragen. 

7.  Erfolgreiches Handeln setzt aufgrund der Zuständigkeiten von kommunaler Ebe-
ne auf der einen und Selbstverwaltungsorganen sowie Leistungserbringern auf 
der anderen Seite ein gelingendes Zusammenwirken und eine enge Abstimmung 
des Vorgehens voraus. 

8.  Dazu gilt es u.a. ggf. gegenseitig bestehende „Informationsdefizite“ und daraus 
resultierende „Verständigungsprobleme“ und „Kommunikationsbarrieren“ der Ak-
teure abzubauen – auch um gegenseitige „Vorurteile“ zu überwinden. 

9.  Damit aktuelle Entwicklungen nicht zur Verschlechterung des Versorgungsange-
botes führen, sondern zur Chance für die Weiterentwicklung regionaler Versor-
gungsstrukturen werden können, sind interkommunale Ansätze zu empfehlen. 

10. Bei der Weiterentwicklung der Gesundheitsversorgung sollte auf kommunaler 
Ebene u.a. eine intensive ressortübergreifende Verständigung stattfinden. 

 
Insgesamt wird deutlich, dass der Wandel der Versorgungsstrukturen vor Ort noch 
am Anfang steht. Vor diesem Hintergrund gewinnen Kommunen zunehmend Mög-
lichkeiten, positiv auf die Entwicklung der Versorgung der Bevölkerung einzuwirken. 
Dabei werden interkommunale Lösungsansätze immer wichtiger. Das Kommunalbü-
ro wird die Kommunen Bayerns dabei weiterhin tatkräftig unterstützen, um gemein-
sam Lösungen zu entwickeln, von denen langfristig alle profitieren: Bürger, Patien-
ten, Kommunen und Ärzte. 
 

 



 Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung im LGL 

 

Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit   57 

 

 

4.4.2 Präsentation der Referenten 
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5 „Blitzlicht“ mit anschließender Diskussion: „Hausärztli-
che Versorgung neu denken – Fragen in 5 Minuten an…“ 

 

 
Abbildung 9: Die Diskutanten und der Moderator der Fachtagung „Ambulante ärztliche Versorgung auf 
kommunaler Ebene weiterentwickeln“ (von links nach rechts): Prof. Dr. Manfred Wildner (Leiter des 
Landesinstituts Gesundheit, LGL), Bernd Sommer (Erster Bürgermeister Waldsassen), Leo Schrell 
(Landrat Dillingen a.d.Donau/Bayerischer Landkreistag), Dr. Dagmar Schneider (Koordinierungsstelle 
Allgemeinmedizin), Dr. Dieter Geis (Bayerischer Hausärzteverband), Dr. Heidemarie Lux (Bayerische 
Landesärztekammer), Peter Krase (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassenverbände in Bayern), Dr. 
Hans-Erich Singer (Kassenärztliche Vereinigung Bayerns), Dr. Marco Roos (Junge Allgemeinmedizin 
Deutschland), Prof. Dr. Antonius Schneider (Technische Universität München). 
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6 Marktplatz der Möglichkeiten: Strukturwandel in der 
hausärztlichen Versorgung – Beispiele zur Bewältigung 

Der Marktplatz der Möglichkeiten beinhaltete eine Posterausstellung mit Beispielen 
zur Bewältigung des Strukturwandels in der Hausarztversorgung. An jedem Poster 
stand den Teilnehmern eine Ansprechperson zur Beantwortung von Fragen zur Ver-
fügung. 
 
Die vorhandenen Poster waren den einzelnen Kategorien „Handlungsoptionen der 
Kommunen bei der Weiterentwicklung der hausärztlichen Versorgung“, „Kommunale 
Strukturen zur Weiterentwicklung der ambulanten ärztlichen Versorgung“, „Koopera-
tive Praxisformen“ und „Initiativen zur Gewinnung hausärztlichen Nachwuchses“ zu-
geordnet. 
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6.1 Handlungsoptionen der Kommunen bei der Weiterentwicklung 
der hausärztlichen Versorgung 
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6.2 Kommunale Strategien zur Weiterentwicklung der ambulanten 
ärztlichen Versorgung 
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6.3 Kooperative Praxisformen 

 
 



Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung im LGL 

 

 

72   Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit 

 

 

 
 

 



 Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung im LGL 

 

Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit   73 

 

 

 
 

 

 



Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung im LGL 

 

 

74   Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit 

 

 

 
 

 



 Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung im LGL 

 

Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit   75 

 

 

 
 

 



Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung im LGL 

 

 

76   Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit 

 

 

 



 Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für ärztliche Versorgung im LGL 

 

Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit   77 

 

 

6.4 Initiativen zur Gewinnung hausärztlichen Nachwuchses 
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7 Ansprechpartner und weitere Informationen 
Ansprechpartner bei Fragen zur ambulanten Versorgung beim Kommunalbüro für 
ärztliche Versorgung ist dessen Leiter, Herr Medizinaloberrat Gunnar Geuter.  
Sie erreichen ihn unter den nachfolgenden Kontaktdaten: 
 

Gunnar Geuter 
Medizinaloberrat 
Bayerisches Landesamt für Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL) 
Kommunalbüro für ärztliche Versorgung 
Bayerisches Haus der Gesundheit 
Schweinauer Hauptstraße 80 
90441 Nürnberg 
Telefon 09131-6808 2914 
Telefax: 09131-6808 2905 
E-Mail: kommunalbuero-gesundheit@lgl.bayern.de 
 
Weitere Informationen über die Arbeit sowie Publikationen des Kommunalbüros für 
ärztliche Versorgung erhalten Sie im Internetangebot des LGL unter der Adresse: 
www.lgl.bayern.de/kb. 
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Abbildungen 10 und 11: Das Plenum der Fachtagung „Ambulante ärztliche Versorgung auf kommu-
naler Ebene weiterentwickeln“. 
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Schriftenreihe Versorgungsforschung
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Band 1:	       Vereinbarkeit von Familie und Gesundheitsberuf unter besonderer

	        Berücksichtigung des ländlichen Raums (November 2016)

Band 2:        Neue Formen der Zusammenarbeit im ambulanten und stationären 
	        Sektor (Februar 2017)

Band 3:	       Schnittstellen in der Versorgung von pflege- und hilfebedürftigen
	        älteren Menschen – Probleme und Lösungsansätze aus Sicht 

	        der Pflege (April 2017)

sowie der vorliegende Band:

Band 4:	       Ambulante ärztliche Versorgung auf kommunaler Ebene weiter-        		         	
	        entwickeln – Dokumentation der Fachtagung des Kommunalbüros für 
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