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Pet 2-20-15-8275-001345 (Bitte bei allen Zuschriften angeben)
Sehr geehrter Herr Mitzlaff,

im Auftrag der Vorsitzenden des Petitionsausschusses,
Frau Martina Stamm-Fibich, MdB, iibersende ich Thnen die zu
Ihrer Eingabe angeforderte Stellungnahme des

Bundesministeriums fiir Gesundheit vom 7. Januar 2022 mit der
Bitte um Kenntnisnahme.

Ich bitte mir mitzuteilen, ob Sie nach Kenntnisnahme der
Stellungnahme an Threm Anliegen festhalten wollen. Bitte
benennen Sie mir, wenn das Petitionsverfahren fortgesetzt
werden soll, Ihre Gegenargumente in Bezug auf die
Stellungnahme des Ministeriums und was im Einzelnen noch
Gegenstand einer parlamentarischen Priifung durch den
Petitionsausschuss des Deutschen Bundestages sein soll.

Sollte ich innerhalb der nichsten sechs Wochen keine Antwort

erhalten, gehe ich davon aus, dass Sie das Petitipnsveﬁahren
nicht weiter betreiben wollen.

Mit freundlichen GriiBen

im Auftrag
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Wecken




Bundesmimsten‘um
far Gesundhejy I(Ql’lE
Bundt:mlnmermm for Gesundheit 11085 Bery;
De Cher Bundest Dr. Sonja Optendrenk
- Pegy ausschuss Ministerialdirigentin
1017 B lin
Leiterin ger Abteilung 2
esundheitsversorgung,
Krankenversicherung
HAUSANSCHRIFT Rochusstraﬂe 1,53123 Bonn 1
FriedrichstraBe 108, 10117 Berlin
POSTANSCHRIFy 53107 Bonp,
11055 Berlin
REFERATSLEITUNG Wilhelm Zimmer
BEARBEITET VON JUdith Scherr
TEL +49 (0)30 18 441-2073
FAX +49 (0)30 18 441-4847
Knnkenhauswesen; FMAL judith.Scherr@bmg pund.de
: S 3 -Mitzlaff
Eingabe geg Herrn Jore Mitzlaff AZ A
10405 Berlin, vom 1. Dezember 2021 Hn e ey
Ihr Schr, €n vom 20 €zember 207 Berlin,
Pet.-Nr.' 2-20-15-8275*00

n, Miittern
owie die flichendeckende Versor'glmg \;;):nicz\:s:ii:e e
fasttionxer HEbammeI;BS ndesregierung ein wichtiges Anhegefl: i
und Neugeborenen sind der- ;:tbaren Beitrag, wenn es darum geh’:;l :ie Gesundheit von Mutter
einen wichtigen und unVerZ;‘i:e tragen eine grofie Verantwortunguscrhaft hoineg

um die Geburt Zuhbetf:‘;:l it eine wichtige Rolle in unserer Gese

und Kind und nehme

nheit
: in der Vergange
, - dheit (BMG) in i
hat das Bundesministerium fiir Gesun u verbessern. Hinzuweisen ist in
i dha : ammen z i
Vor diesem Hintergrun beitet, die Situation der Hebs Rt i

: ear d : e aortm.
bereits intensiv daran g uf das Eckpunktepapier mit , _

menhang a

diesem Zusam



Geburtshilfe*, welches 2019 veroffentlicht wurde. Dieses sah u.a. €ine Gutachtenvergabe Zur
Untersuchung der Versorgungssituation der stationaren Hebammenhilfe vor.

Die Exgebnisse des Gutachtens - das im Januar 2020 durch das BMG verdffentlicht wurde - haben
gezeigt, dass zwar bundesweit kein genereller Hebammenmangel vorliegt, die Betreuungsrelatio-
nen von Hebammen zu Schwangeren jedoch sehr unterschiedlich sind. Deutlich wird zudem,
dass Mitter mit der Hebammenversorgung im Krankenhaus weitgehend zufrieden sind. So sich
auch kein flaichendeckender Venorgungmouund zeigt, offenbaren die Ergebnisse jedoch auch
stellenweise Uberlastungen. die sich in hohen Betreuungsschitsseln und einer grofien Unzufrie-
denheit von Hebammen mit ihrer Arbeitssituation dufiern. Dies betrifft vor allem Perinatalzen-
tren und Geburtskliniken in grofieren Stadten.

Die Sicherstellung der bedarfsgerechten stationaren Versorgung der Bevolkerung obliegt den
Landern. Im Rahmen ihrer Krankenhausplanung haben sie €in bedarfsgerechtes Versorgungsan-
gebot an stationaren Leistungen fiir die Bevolkerung eigenverantwortlich sicherzustellen und
auch fir eine ausreichende Anzahl von geburtshilflichen Stationen und Kreifisilen Sorge zu tra-
gen. Hierflr legen die Lander zum Teil detaillierte Versorgungskonzepte fest. Auf die kranken-
hausplanerischen Entscheidungen der Lander ber die Vorhaltung bedarfsgerechter Kranken-
hausstrukturen hat das Bundesministerium far Gesundheit keinen Einfluss.

Nichtsdestotrotz hat der Gesetzgeber mit der Einfiihrung von Sicherstellungszuschlagen ein
Instrument geschaffen, um fiir Krankenhzuser in dinn besiedelten, landlichen Regionen finanzi-

elle Unterstitzung bereitzustellen. Die Moglichkeit zur Vereinbarung von Sicherstellungszu-
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Beschlusses zur Vereinbarung von Sicherstellungszuschligen, unabhangig eines vorliegenden
Defizits, dar. Infolge der Erganzung der Geburtshilfe als notwendige Vorhaltung, ist insofern
auch eine finanzielle Forderung fiir Krankenhiuser mit einer Geburtshilfe vorgesehen. Diese
Forderung wurde zuletzt mit dem Gesundheitsversorgungs- und Pflegeverbesserungsgesetz, das
im Dezember 2020 in Kraft getreten ist, erweitert. Krankenhiuser, die mehr als zwei der definier-
ten Fachabteilungen (Innere Medizin, Chirurgie, Geburtshilfe und Kinder- und Jugendmedizin)

vorhalten, erhalten bis zu 800.000 Euro jahrlich. Infolge dessen werden im Jahr 2022 insgesamt 56
Krankenhauser mit einer Geburtshilfe mit mindestens 400.000 Euro finanziell unterstiitzt.

Soweit der Petent eine vermeintliche nicht sachgerechte Vergiitung natiirlicher Geburten
bemangelt, sei auf die bestehende Kalkulationssystematik des pauschalierenden Entgeltsysterns
verwiesen. Stationire Leistungen fiir Geburtshilfe, einschlieflich der Kosten der Leistungen von
angestellten Hebammen, werden fiir Krankenhiuser auf der Grundlage empirisch.er Kosten- und
Leistungsdaten von Krankenhausern und Fachabteilungen kalkuliert, die tatschlich an der Ver-

sorgung teilnehmen. Dabei steht einer héheren Bewertungsrelation auch ein erhéhter Leistungs-
und Kostenaufwand gegentber. Die Leistungen der Geburtshilfe werden hier differenziert abge-
bildet. Zudem erméglicht die jahrliche Anpassung und Neukalkulation der Bewertungsrelatio-

nen im Rahmen des vorgeschalteten strukturierten Dialogs, den Fachgesellschaften und Leis-

tungserbringern Vorschlige zur Verbesserung der sachgerechten Abbildung von Leistungen ein-
zubringen.

Die Petition sowie eine Kopie dieses Schreibens sind beigefigt.




