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Kleine Anfrage des Abgeordneten Thomas de Jesus Fernandes, Fraktion der AfD
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Als Anlage (ibersende ich die Antwort der Landesregierung auf die vorbezeichnete Kleine
Anfrage.
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{Termin zur Beantwortung
gemil § 64 Absatz 1 GO LT:
15.08.2025)

KLEINE ANFRAGE

des Abgeordneten Thomas de Jesus Fernandes, Fraktion der AfD

Geplantes Primirarztsystem — Auswirkungen auf die medizinische Versorgung
in Mecklenburg-Vorpommern

und
ANTWORT

der Landesregierung

Der Koalitionsvertrag zwischen CDU, CSU und SPD auf Bundesebene
sicht die Einfihrung eines verbindlichen Primérarztsystems vor. Kiinftig
soll der Zugang zu Fachérzten grundstelich iiber Haus- oder Kinderdrzte
bzw. eine zentrale Hotline (116 117) erfolgen. Die Primirérzte sollen dabei
iiber die medizinische Notwendigkeit und den zeitlichen Rahmen fiir einen
Facharzttermin entscheiden, Diese Regelung betrifft auch die Lander
unmittelbar,  insbesondere  strukturschwache  Flichenlinder wie
Mecklenburg-Vorpommern.

1. Wie vicle Hausarztpraxen (Einzelniederlassungen und Gemeinschafis-

praxen) gibt es derzeit in Mecklenburg-Vorpommern (bitte nach Land-
kreisen aufschlisseln)?

Auf die Anlage 1 wird verwiesen.

Die Ministerin fir Soziales, Gesundheit und Sport hat namens der Landesregierung die Kleine Anfrage mit
Schreiben vom 11. August 2025 beantwortet,
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2. Wie hoch war die durchschnittliche Fallzahl (Patientenkontakie pro
Quartal) je Hausarztpraxis in Mecklenburg-Vorpemmern in den Jahren

2022, 2023 und 20247

Bezogen auf eine Arztin beziehungsweise cinen Arzt mit vollem Versorgungsauftrag waren es
durchschnittlich in 2022 1093, in 2023 1044 und in 2024 1051 Fille je Quartal.

3. Wie lang ist aktuell die durchschnittliche Wartezeit filr einen Hausarzt-
termin sowie fir Facharzttermine (z. B. Dermatologie, Diabetologie,
Orthopiidie, Neurologie) in Mecklenburg-Vorpommern (bitte nach

Fachgruppen und Landkreisen aufschliisseln)?

Die Kassendrztliche Vereinigung, welche als Korperschaft des offentlichen Rechts und
mittelbare Staatsverwaltung den Sicherstellungsaufirag fiir die vertragsérztliche Versorgung
innehat, kann zu dieser Frage in dieser allgemeinen Wortwahl keine konkreten Angaben
machen, wie lang aktuell die durchschnittliche Wartezeit fiir einen Hausarzttermin sowie fiir
Facharzttermine in Mecklenburg-Vorpommern ist, Diese konnen im Einzelfall und je nach
Behandlungsanlass (von planbarem Vorsorgetermin bis zu dringlicher Uberweisung) sehr

unterschiediich sein.

4. Wie viele Facharzttermine wurden in den Jahren 2023 und 2024 Gber
Kassendrztlichen
Mecklenburg-Vorpommern (Tel. 116 117) vermittelt?

die  Terminservicestelie  der

Vereinigung

2023 2024
Augeniérztinnen und Augenirzte 645 1.166
Chirurgie 9 7
Dermatologie 254 295
Gynikologie 66 159
Hals-Nasen-Ohren 24 54
Fachinternistinnen und Fachinternisten 142 208
Neurologie 105 99
Psychiatrie 136 199
Orthopidie 11 20
Urologie 46 128
Pidiatrie 18 18
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5. Wurde die Landesregierung durch die Bundesregierung oder das
Bundesministerium fiilr Gesundheit in die konkrete Ausgestaltung des
verbindlichen Primérarztsystems eingebunden?

a) Wenn ja, in welcher Form?
b) Wenn ja, zu welchem Zeitpunkt?

Die Fragen 5, a) und b) werden zusammenhéngend beantwortet.

Das Primirarztsystem ist der Landesregierung aus dem Koalitionsvertrag der Bundesregierung
bekannt. Bin Gesetzesentwurf, der fachlich bewertet und zu welchem sich geduBert werden
konnte, liegt bislang nicht vor.

6. Wie bewertet die Landesregierung die Vereinbarkeit eines verbind-
lichen Primirarztmodells mit dem Grundsatz der freien Arztwahl
gemiB § 76 Absatz | des Fiinften Buches Sozialgesetzbuch?

Die freie Arztwahl dient vorranglg dem Vertrauensschutz und der Handlungsfreiheit der
Patientinnen und Patienten. So soll ihnen ermdglicht werden, zwischen mehreren Arztinnen
und Arzten eine Person zu wihlen, zu der ein vertrauensvolles Behandlungsverhiltnis entstehen
kann. Bundesgerichtlich wurde wiederholt entschieden, dass gesetzlich krankenversicherten
Personen eine ausreichende #rztliche Versorgung zusteht und daher der Kreis der wihlbaren
Arztinnen und Arzte auf cinen bestimmten zugelassenen Kreis begrenzt werden konne.
Tragender Grund der Beschrinkung sei der Schutz der Solidargemeinschaft vor nicht
finanzierbaren Anspriichen.

Hierzu sicht die Landesregierung in dem geplanten Primérarztmodell keinen Widerspruch.

7. Wie hoch ist nach Kenntnis der Landesregierung die aktuelle
Besetzungsquote hausdrztlicher Vertragsarztsitze in Mecklenburg-
Vorpommern (bitte jeweils in Prozent nach Planungsbereichen
aufschliisseln)?

Die Anzah! der aufgefiihrten fieien Stellen (Anlage 2) bezieht sich auf einen Versorgungsgrad
von 110 Prozent, bis zu welchem eine Niederlassung moglich ist. Der Stand ist 18. Juni 2025
als Datum der letzten Sitzung des Landesausschusses der Arzte und Krankenkassen.
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8. Wie hoch ist nach Kenntnis der Landesregierung die Besetzungsquote
bei den Facharztgruppen Diabetologie, Neurologie, Augenheilkunde
und Dermatologie (bitte nach Planungsbereichen aufschliisseln)?

Auf die Anlage 3 und Anlage 4 wird verwiesen.

9. Welche MaBnahmen plant die Landesregicrung, um einer méglichen
Uberlastung der hausérztlichen Versorgung durch zusitzliche Steue-
rungsaufgaben entgegenzuwirken?

Mit Verweis auf die Antwort zu Frage 5 konnte mangels Gesetzesentwurf bislang kein
Handlungsbedarf identifiziert werden. Daneben sei darauf hingewiesen, dass die konkrete
Ausgestaltung von Versorgung, Dokumentation und Abrechnung in den Hinden der
Selbstverwaltung aus Arzten und Krankenkassen liegt, die sich jedes politischen Einflusses auf
diese Aspekte erwehrt.
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