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Pressemitteilung der Deutschen Gesellschaft fiir Ambulante Allgemeine
Padiatrie, DGAAP, des Berufsverbandes der Kinder- und Jugendarzte in Bayern
sowie des PdadNetz Bayern e.V. zu den Beschlissen der
Gesundheitsministerkonferenz der Lander zur Gesundheitssituation von
Kindern und Jugendlichen in der Pandemie

Die Gesundheitsministerkonferenz der Lander, GMK, hat einen Beschluss vorge-
legt, den die Deutsche Gesellschaft fir Ambulante Allgemeine Padiatrie, DGAAP,
und der Berufsverband der Kinder- und Jugendarzte in Bayern, BVKJ, sowie das
PadNetz Bayern e.V. in einer gemeinsamen Erklarung ausdriicklich begriiRen.
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Die Gesundheitsminister der Linder haben die gesundheitlichen und sozialen Aus- Seite 1/2
wirkungen bei Kindern und Jugendlichen durch die seit Gber einem Jahr anhal-
tende Coronavirus-Pandemie treffend erkannt und beschrieben. Die kdrperlichen Dr. med. Dominik A. Ewald
und seelischen Folgen durch zu wenig Bewegung durch Homeschooling, die Folgen Landesverbandsvorsitzender Bayern
der sozialen Isolation und mangelnden Teilhabe, aber auch durch die Corona-In-
fektion in den Familien und bei Kindern und Jugendlichen selbst sind gravierend Bahnhofstr. 22-24
und noch lange nicht in ihren ganzen AusmaRen bekannt. 93047 Regensburg
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Die Notwendigkeit der Férderung von Forschungsprojektenin der ambulanten Ge-
sundheitsversorgung von Kindern und Jugendlichen sind nach Ansicht der padiat-
rischen Fachgesellschaften durch die Pandemie nur noch offensichtlicher gewor-
den. Denn strukturelle Defizite lagen bereits vor der Pandemie vor.

Die von den Gesundheitsministern beschlossenen Ziele seien nicht ohne eine mas-
sive Forderung der Aus- und Weiterbildung junger Kinder- und Jugendarztinnen in
der ambulanten und stationdren Padiatrie sowie Kinder- und Jugendpsychiatrie
leistbar. Die Akademisierung der ambulanten Padiatrie in der Ausbildung ange-
hender Arztinnen und Arzten diene direkt der ambulanten Versorgung insbeson-
dere auch in landlichen und strukturschwachen Regionen. Dort stiinden viele Nie-
dergelassene kurz vor dem Rentenalter und kénnten keine Nachfolger finden.
Wenn der Plan der GMK gelingen soll, misse in naher Zukunft mehr fir die Auf-
rechterhaltung und Foérderung der ambulanten sowie stationaren padiatrischen
Gesundheitsversorgung getan werden, sagt Dr. Dominik Ewald, Landesverbands-
vorsitzender des BVKJ Bayern und Sektionssprecher Versorgungsforschung der
Deutschen Gesellschaft fiir Ambulante Allgemeine Padiatrie, DGAAP.

Die erheblichen regionalen Unterschiede nicht nur bei Arztinnen und Arzten, son-
dern insbesondere auch bei medizinischem Fachpersonal in den Praxen fiihren in
manchen Regionen Bayerns zu einem erheblichen Fachkraftemangel. Hier sieht
der 1. Vorsitzende des PadNetz Bayern, Dr. Michael Kandler, Nachholbedarf in der
Verbesserung und Professionalisierung der Aus- und Weiterbildung von Praxisper-
sonal. Dies kénne von den Niedergelassenen nicht allein gestemmt werden. Wah-
rend andere Berufsgruppen im Gesundheitswesen staatliche Hilfen fir ihren Ein-
satz in der Pandemie erhalten, wiirden die Medizinischen Fachangestellten (MFA)
leer ausgehen und keinerlei Wirdigung erhalten. Dies schrecke viele ab, sich fiir
diesen so facettenreichen Beruf zu entscheiden.



Wenn die Gesundheitsminister zu Recht die ambulante Versorgungsforschung in
der Kinder- und Jugendmedizin verstarken und professionalisieren wollen, so gibt
der Generalsekretdr der DGAAP, Dr. Folkert Fehr, zu bedenken, seien erhebliche
Investitionen in die Modernisierung der ambulanten Kommunikationsinfrastruk-
tur sowie datenschutzrechtliche wie organisatorische Voraussetzungen zu schaf-
fen. Dies kdnne nicht zu Lasten der niedergelassenen Primadrversorger erfolgen.
Die Fachgesellschaft stehe hier mit einem verzweigten Netzwerk als Partner zur
Verfligung.

Um strukturierte und wissenschaftlich fundierte Programme zur Behandlung von
Adipositas, Bewegungsmangel, Erndhrungsverhalten, psychische Gesunderhal-
tung im Kindes- und Jugendalter sowie Kinder- und Jugendschutz effektiv und tiber
das personliche Engagement der Kinder- und Jugendarzte hinaus zu garantieren,
seien solche Angebote als gesetzliche Versicherungsleistungen zu etablieren, so
Ewald. Kinder- und Jugendgesundheit beginnt bei den primér versorgenden Kin-
der- und Jugendarztinnen und kostet viel Zeit, die in den lberlaufenen Praxen oft-
mals fehle, weil es eben auch nicht finanziert werde.

Um eine moderne Diagnostik und Therapie in der ambulanten Padiatrie betreiben
zu koénnen, das habe die Pandemie sehr deutlich gezeigt, missten auch Schnell-
testsysteme als infektiologische Uberwachung, sogenannte Surveillance, als ge-
setzliche Leistungen etabliert werden. Hier misse die Politik endlich ein klares Zei-
chen geben, fihrt Ewald weiter aus.

Strukturierte und evaluierte Programme zur Férderung und Befahigung Schwan-
gerer und junger Familien als gesetzliche Leistungen zu etablieren, sieht auch Kan-
dler als notwendig an, um allgemeine Kinder- und Jugendgesundheitsthemen in
der Bevolkerung und vor allem bei Eltern in bildungsfernen Milieus zu fordern. Die
intensivere Forderung des Spracherwerbs und der Teilhabe an Gemeinschaftsein-
richtungen vom Kindergartenalter an sei dabei unerldsslich.

Forschung im Bereich der primarversorgenden Kinder- und Jugendmedizin, insbe-
sondere der Infektiologie und Pharmakologie zur Entwicklung sicherer und wirk-
samer Impfstoffe fiir das Kinder- und Jugendalter, begriSe die DGAAP, so Fehr.
Diese kann aber in den Praxen nicht ohne Strukturhilfen erfolgen.

Die Erforschung und Forderung der korperlichen, geistigen und seelischen Ent-
wicklung und ihrer beeinflussenden Resilienzfaktoren sei dafiir aber ebenso not-
wendig. Dies zeigten die Infektionen durch SARS CoV2 bei Kindern und Jugendli-
chen, insbesondere dessen Folgeerkrankungen, wie PIMS und Long-Covid. Dazu
sei die Fortfiihrung und weitere Finanzierung der in der Pandemie entwickelten
Forschungs- und Versorgungsnetzwerke rund um die Infektion mit dem neuarti-
gen Coronavirus und dessen Folgeerscheinungen unabdingbar.

Die kinder- und jugendarztlichen Vertreter wiinschen sich in diesem Zusammen-
hang mehr Praktiker der padiatrischen Versorgung in den Beratungs- und Exper-
tengremien der regionalen wie landesweiten Politik fest zu etablieren.
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