Ableitende Handlungsempfehlungen

6.5 Medizinische Versorgung

Der Fokus der medizinischen Versorgung steht die Vermeidung und Bekamp-
fung von Krankheit. Dafir muss die arztliche Versorgung flr alle Blrger gesi-
chert sein. Bestmégliche Lebens- und Arbeitsbedingungen fiir die Arzte zu
schaffen kénnte einem Arztemangel vorbeugen. Es ist nicht nur eine Frage des
Gehalts, sondern auch in erheblichem MaBe eine Frage der Lebensqualitat und
wie sich die Kommunen im Vergleich zu den konkurrierenden Regionen auf-
stellen*’. Die Blirger Barlebens bewerten laut Befragung die Lebensqualitat
positiv und die Gemeinde hat aufgrund seiner guten Lage und als Wirtschafts-
standort ein positives Image. Es miissten Anreize fiir Arzte geschaffen werden
(z. B. Stellung eines Praxisgebaudes durch die Kommune), denn die Aufgabe
der Kommune besteht u. a. in der Planungs- und Infrastrukturverantwortung.
Andere Mdglichkeiten wie z. B. Gemeindeschwestern oder Filialpraxen sollten

in Betracht gezogen und mussten genauer geprift werden.

Der Sicherstellungsauftrag untersteht der Kassenarztlichen Vereinigung (KV).
Aufgrund der Bedarfsrichtlinien ist flir die Gemeinde Barleben ein Hausarzt fur
1.629 Einwohner angesetzt. Ebendorf hatte 2008 eine Einwohnerzahl von
2.143 und hatte ein Anrecht auf einen Hausarzt, wobei die Reichweite zu Bar-
leben und Magdeburg vermutlich ein Hindernis darstellen kédnnte. Meitzendorf
mit nur 1.106 Blrgern verflgt hingegen lber einen Hausarzt, welcher aber in
einigen Jahren in Rente geht. Gesprache mit den ansassigen Arzten in der
Gemeinde sollten gefihrt werden, ebenso mit der KV und dem Landesamt fur
Verbraucherschutz, um eine optimale Lésung im Bereich der medizinischen
Gesundheitsversorgung zu erwirken.

Im Bereich der medizinischen Versorgung spielt v. a. die Primarpravention ei-
ne entscheidende Rolle fur die kommunale Gesundheitsférderung. Abgestimm-
te Kampagnen und zielgruppenspezifische Programme (z. B. ,3000 Schritte
extra®“ des BMG) kénnen schon vor Entstehung von Krankheit vorbeugen bzw.
aufklaren und so das Erkrankungsrisiko senken. Diese mussen auf die spezifi-

schen Erkrankungen der Blrger Barlebens abgestimmt werden. Ansatze flr
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