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Frage 1:

Auch vor den Krankenh&usern macht der Fachkraftemangel nicht Halt. In vielen Kliniken in
Baden-Wirttemberg fehlt es an Arztinnen und Arzten. Eine Moglichkeit, hier langfristig
gegenzusteuern, stellt die Erhéhung der Zahl der Medizinstudienplatze dar. Die Kompetenz
zur Schaffung neuer Studienplétze liegt bei den Landern.

Setzen Sie sich im Falle Ihrer Wahl dafir ein, dass der Bund die Schaffung neuer
Medizinstudienplatze finanziell in dem Mal3e unterstiitzt, sodass die Zahl der
Medizinstudienplatze in Baden-Wirttemberg um mindestens 10% erhoht werden kann?

Antwort:

Der Bund hat gemeinsam mit Vertretern der Gesundheits- und Kultusministerkonferenz der
Lander im Marz 2017 einen ,Masterplan Medizinstudium 2020“ beschlossen. Dieser sieht vor
allem eine Modernisierung des Studiums und die Sicherung der kurativen Versorgung der
Bevolkerung vor. Hierzu wird auf soziale Kompetenzen und die Starkung der
Allgemeinmedizin gesetzt. Die Vereinbarungen sehen auch vor, dass Entwicklungen der
notwendigen Studienplatzkapazitaten in einer gemeinsamen Arbeitsgruppe von GMK und
KMK beobachtet und bewertet werden. Ein erster Bericht dazu soll 2020 vorliegen. Wir
begrufRen indes die Aktivitaten einzelner Lander, zusatzlich zu den Malinahmen des
Masterplans an ausgewahlten Hochschulen neue oder zusatzliche Kapazitaten fur
Studienanféangerinnen und —anfanger der Humanmedizin zu schaffen.

Der SPD ist es grundsatzlich ein besonderes Anliegen, die Grundfinanzierung der
Hochschulen zu starken und der auf3eruniversitaren Forschung eine verlassliche Perspektive
zu geben. Die befristeten Mittel der Wissenschafts- und Hochschulpakte wollen wir deshalb
auch nach 2019/20 erhalten und in eine verlassliche und dauerhafte Finanzierung
tberfiihren. Die hochschulmedizinische Forschung wollen wir hierbei gezielt férdern und die
mit Mitteln des Hochschulpakts geschaffenen, zusétzlichen Studienplatze im Bereich der
Medizin langfristig erhalten. Die Fachergruppe Humanmedizin/Gesundheitswissenschaften
hat durch die Forderung aus Mitteln des Hochschulpakts mit plus 60 Prozent den stérksten
Zuwachs an Studienanfangern aller Fachergruppen im Vergleich zum Basisjahr 2005 zu
verzeichnen.

Frage 2:

Aufgrund des Fachkraftemangels arbeiten immer mehr auslandische Kolleginnen und
Kollegen in deutschen Krankenh&dusern. Vertrauen spielt beim Verhaltnis zwischen Arzt und
Patient eine wichtige Rolle. Nicht nur das Erlernen der Sprache, sondern auch interkulturelle
Kompetenzen sind maRgeblich fir eine wirksame Behandlung von Patienten und ganz
allgemein fur das Gelingen von Integration.

Setzen Sie sich im Falle lhrer Wahl da_l_fUr ein, dass d_er Bund ein interkulturelles
Trainingsprogramm fir auslandische Arztinnen und Arzte organisiert und finanziert?
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Antwort:

In der Arbeitswelt von morgen kommt der Weiterbildung grundséatzlich eine Schliisselrolle zu.
Wir brauchen deshalb eine Weiterbildungsoffensive. Bestehende Qualifizierungsangebote
werden wir ausbauen und aufeinander abstimmen. Mit der Weiterbildungsoffensive und dem
Recht auf Weiterbildung wollen wir grundséatzlich die Weiterbildungsmdéglichkeiten in
Deutschland starken — hierzu gehort bei Bedarf auch der Bereich der interkulturellen
Kompetenzen. Die Starkung dieser interkulturellen Kompetenzen fur Fachkréfte im
Gesundheitswesen erscheint sinnvoll.

Frage 3:

Die Anzahl an Medizinstudentinnen und Arztinnen nimmt stetig zu. Die Vereinbarkeit von
Familie und Beruf ist insbesondere fur Arztinnen eine grofRe Herausforderung. Dies zeigt sich
z.B. auch darin, dass in den Fuhrungsebenen in den Krankenhausern immer noch sehr
wenige Arztinnen zu finden sind.

Was schlagen Sie vor, um eine bessere Vereinbarkeit von Familie und Beruf zu
ermdglichen?

Antwort:

Fur Kinder von Eltern, deren Arbeitszeiten auRerhalb der tblichen Kita-Offnungszeiten
liegen, wurde in dieser Legislaturperiode das neue Bundesprogramm KitaPlus vom
Bundesministerium fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend aufgelegt. Darliber kénnen
Kitas und Kindertagespflegestellen inre Offnungszeiten flexibler gestalten und Familien bei
der Vereinbarkeit von Beruf und Familie unterstitzen: mit Offnungszeiten vor 8.00
beziehungsweise nach 16.00 Uhr sowie Betreuungsmdglichkeiten an Wochenenden, an
Feiertagen bis hin zu einem Betreuungsangebot, das auch die Nacht abdeckt.

Generell sind wir beim Ausbau der Kindertagesbetreuung auf einem guten Weg, aber noch
lange nicht am Ziel. Wir wollen flr ein ausreichendes Angebot an Krippen, Kitas,
Kindertagespflege, Horten und Ganztagsschulen sorgen. Die Kita-Geblhren schaffen wir
schrittweise ab und entlasten damit alle Familien, die jetzt noch fir die Betreuung zahlen
missen. AulRerdem werden wir in Bildung und Betreuung am Nachmittag investieren und
einen Rechtsanspruch auf Ganztagsbetreuung von Kita- und Grundschulkindern einfiihren —
mit finanzieller Beteiligung des Bundes. Ziel muss es dabei sein, die Vereinbarkeit von
Familie und Beruf auch durch bedarfsgerechte Betreuungsangebote zu anderen Tageszeiten
als bisher zu verbessern.

Wir wollen, dass Familie und Beruf als doppeltes Glick empfunden wird. Viele Eltern
wiinschen sich, ihre Arbeit und die Kindererziehung partnerschatftlich aufteilen zu kénnen.
Noch kehren viele junge Vater nach kurzer Elternzeit voll in ihre Jobs zuriick, obwohl die
meisten gern weniger arbeiten wirden als vorher. Miitter wechseln nach der Elternzeit
hingegen mehrheitlich in einen Teilzeitjob, obwohl sie gern etwas mehr arbeiten wirden. Als
ersten Schritt wurde das ElterngeldPlus eingefiihrt, um Eltern mit kleinen Kindern Elternzeit
und Teilzeitarbeit gleichermalien zu ermdglichen. Als nachstes werden wir eine
Familienarbeitszeit einfihren: Danach sollen Eltern ein Familiengeld in H6he von 300 Euro
erhalten, wenn beide vollzeitnah (26 bis 36 Stunden) arbeiten und sich partnerschaftlich um
das Kind kiimmern wollen. Es wird bis zu 24 Monate gezahlt. Das Familiengeld soll kiinftig
auch fur pflegende Angehérige gezahlt werden. Auch Selbststédndige sollen es erhalten.

Frage 4:

Die Arbeitsbedingungen in den Krankenhausern sind verbesserungsbedurftig. VersttRe
gegen das Arbeitszeitgesetz sind oftmals leider keine Ausnahmefalle, sondern die Regel. In
der Pflege und im &rztlichen Dienst fehlt es an Personal.

Beflrworten Sie verbindliche Personalvorgaben in der Pflege und im arztlichen Dienst?

Antwort:

Auch die Belastung der Arzte im Arbeitsalltag der Krankenh&user ist enorm und verdient
jeden Respekt. Allerdings hat sich die Belastung bei den Pflegekraften im Vergleich zu den
Arzten in den vergangenen Jahren sehr unterschiedlich entwickelt. Einer Studie der



Bertelsmann-Stiftung zufolge haben die deutschen Krankenhauser bis zum Jahr 2007 ihr
Pflegepersonal kontinuierlich abgebaut. Erst seit 2008 hat sich der Trend umgekehrt. 2015
gab es allerdings immer noch 3,4 Prozent weniger Pflegepersonal als im Jahr 2000. Die Zahl
der Arzte ist dagegen in den 15 Jahren mit plus 42 Prozent deutlich gestiegen.

Nicht nur wegen des Personalabbaus, sondern auch wegen der im gleichen Zeitraum
deutlich verringerten Liegezeiten der Patienten im Krankenhaus hat die Belastung der
Pflegekrafte in der stationaren Versorgung zugenommen: Wahrend eine Pflegevollkraft 2003
in Allgemeinkrankenhausern statistisch 57,3 Behandlungsfélle zu betreuen hatte, waren es
2015 schon 64, was 11,6 Prozent mehr Patienten pro Pflegekraft bedeutet. Arzte betreuten
dagegen 2015 durchschnittlich 18,1 Prozent weniger Falle (Patienten) als noch 2003. Wir
werden deshalb die Situation der Arztinnen und Arzte sehr aufmerksam beobachten, auch
damit es nicht zu Verlagerungseffekten kommt. In der nachsten Wahlperiode werden wir uns
aber zunachst auf die bereits beschlossenen Verbesserungen bei den Pflegekraften
konzentrieren. Die SPD vertritt die Position, dass die Personalmindeststandards nur ein
erster Schritt sind und wir dartiber hinaus schnell umfassende
Personalbemessungsinstrumente entwickeln missen.

Frage 5:

Die Patientenzahlen in den Notaufnahmen sind in den vergangenen Jahren massiv
angestiegen. Der Marburger Bund halt eine Neustrukturierung der Notfallversorgung fur
unausweichlich und hat hierzu das beigelegte Positionspapier vorgelegt. Eine wie im
Positionspapier vorgeschlagene, wirksame Reform der Notfallversorgung hangt nattirlich
mafgeblich von ihrer Finanzierung ab und ist mit den bisherigen Mitteln leider nicht
umsetzbar.

Setzen Sie sich dafir ein, dass der Bund die notwendigen Finanzmittel fir eine Reform der
Notfallversorgung zur Verfiigung stellt?

Antwort:

Es wird eine der wichtigsten Aufgaben in der n&chsten Wahlperiode sein, die
sektoreniibergreifende Versorgung weiterzuentwickeln. Besonders deutlich wird die
Notwendigkeit dazu im Bereich der ambulanten Notfallversorgung. Hier hat sich im
Versorgungsalltag bereits eine weitgehende Verlagerung der Leistungen aus dem Bereich
der vertragsarztlichen Praxen an die Krankenhauser vollzogen. In diesem Zusammenhang
missen wir eine Reihe von grundlegenden Fragen beantworten. Dabei geht es nicht nur um
die Honorierung, sondern auch um Fragen der Sicherstellung und der Bedarfsplanung.

Frage 6:

Die wirtschaftliche Lage der Krankenhauser in Baden-Wrttemberg ist im Vergleich zu den
Krankenh&usern in allen anderen Bundeslandern deutlich schlechter. Eine der Ursachen
hierfir stellt der geringe Landesbasisfallwert in Baden-Wirttemberg dar.

Setzen Sie sich daflr ein, dass der Landesbasisfallwert fir Baden-Wirttemberg deutlich
erhdht wird?

Antwort:

Die SPD ist fur eine gerechte und bezahlbare Krankenhausfinanzierung. Bei den
Landesbasisfallwerten sind die gesetzlichen Vorgaben so geregelt, dass alle
Kostensteigerungen bertcksichtigt werden kénnen. Zuséatzlich haben wir im KHSG eine
anteilige Tarifberichtigung eingefihrt, die sogar Preissteigerungen oberhalb des
Veranderungswertes beriicksichtigt. Uber diese fiir die Krankenhauser giinstigen
Regelungen hinaus sehen wir derzeit keinen Handlungsbedarf.

Frage 7:

Am 11. Juli 2017 hat das Bundesverfassungsgericht das Tarifeinheitsgesetz fir teilweise
verfassungswidrig erklart und Korrekturen vom Gesetzgeber bis zum 31. Dezember 2018
gefordert.



Sind Sie mit dem Kerngedanken des Prinzips der Tarifeinheit einverstanden oder
befurworten Sie die Tarifpluralitdt und wie begriinden Sie lhre Position?

Frage 8:

Setzen Sie sich im Fall Ihrer Wahl dafur ein, dass die vom Bundesverfassungsgericht
geforderten Korrekturen in dem Sinne ausgestaltet werden, als dass ein tatséchlich
wirksamer Minderheitenschutz etabliert wird und haben Sie bereits konkrete Vorstellungen
wie ein solcher wirksamer Minderheitenschutz aussehen kénnte?

Gemeinsame Antwort Fragen 7 und 8:

Das Bundesverfassungsgericht hat entschieden, dass der Grundsatz der Tarifeinheit
verfassungsgemal ist und mit dem Grundgesetz im Einklang steht. Regelungskern des
Tarifeinheitsgesetzes ist die Starkung der solidarischen Interessenvertretung durch
Gewerkschaften.

Das Tarifeinheitsgesetz starkt die Tarifpartnerschaft und die Funktionsfahigkeit der
Tarifautonomie. Das Tarifeinheitsgesetz setzt Anreize, dass sich die verschiedenen
Gewerkschaften in einem Betrieb verstandigen und kooperieren. Der Grundsatz der
Tarifeinheit kommt nur dann zur Anwendung, wenn es den Tarifvertragsparteien nicht
gelingt, durch eigene Entscheidungen Tarifkollisionen zu vermeiden.

Kann eine Tarifkollision nicht vermieden werden, findet in dem Umfang, in dem sich in einem
Betrieb die Tarifvertrage tberschneiden, nur der Tarifvertrag der Gewerkschaft Anwendung,
die im Betrieb Uber die meisten Mitglieder verfligt.

Der Rickgriff auf das Mehrheitsprinzip ist besonders geeignet, die mit dem Gesetz verfolgten
Ziele zu erreichen. Es wird der Tarifvertrag angewendet, der die gré3te Akzeptanz in der
Belegschaft besitzt. Zugleich lasst das Mehrheitsprinzip dem durch Art. 9 Absatz 3 des
Grundgesetzes ermdglichten Koalitionswettbewerb von Gewerkschaften genug Raum.

Die Regelung der Tarifeinheit nach dem betriebsbezogenen Mehrheitsprinzip hat das Ziel,
maglichst wenig in das Geflige der Sozialpartner einzugreifen und die Hauptverantwortung
fur eine verantwortungsvolle Tarifpolitik bei ihnen zu belassen. Gleichzeitig sollen weder
grofl3e noch kleine Gewerkschaften von ihrer Verantwortung fur das Allgemeinwohl
entbunden werden.

Die Entscheidung des Bundesverfassungsgerichtes bestatigt den Grundsatz der Tarifeinheit.
Zu Detailfragen des Gesetzes hat das Bundesverfassungsgericht verbindliche Auflagen und
Vorgaben gemacht, die eine hinreichende Beriicksichtigung der Berufsgruppen strukturell
sicherstellen sollen. Diese werden die Anwendung des Tarifeinheitsgrundsatzes in der Praxis
erleichtern.



