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A& Gesundheitsministerin Dr. Monika Stolz: ,,Offentlicher
Gesundheitsdienst hat wichtige Aufgaben*

Arztinnen und Arzte treffen sich zur gemeinsamen Tagung

,Der Offentliche Gesundheitsdienst hat wichtige Aufgaben. Ich denke hier
beispielsweise an den Schutz der Bevdlkerung vor Ubertragbaren Krankheiten oder an
Pravention und Gesundheitsférderung. Durch seine besondere Gemeinwohl- und
Neutralitatsverpflichtung hebt sich der Offentliche Gesundheitsdienst von anderen
Anbietern von Gesundheitsdienstleistungen ab“, stellte Gesundheitsministerin

Dr. Monika Stolz am Mittwoch (23.6.) in der Landesakademie Ochsenhausen fest. Bei
der Amtséarztetagung erklarte die Ministerin, dass es ihr ein besonderes Anliegen sei,
den Offentlichen Gesundheitsdienst (OGD) weiterhin zu unterstiitzen.

Angesichts einer angespannten Haushaltslage wirde dies vor allem bedeuten, den
Offentlichen Gesundheitsdienst in seiner Substanz und Funktionsfahigkeit zu erhalten.
Als Beispiel fir die Unterstlitzung nannte die Ministerin strukturelle Verbesserungen fir
die Arztinnen und Arzte in den Gesundheitsdmtern im Rahmen der Dienstrechtsreform.
,Unerlasslich ist es aber, das Aufgabenspektrum des OGD vor Ort bekannt zu machen®,
so Stolz. So spiele der ODG bei der Einrichtung von Gesundheitskonferenzen auf der
Kommunalen Ebene eine wichtige Aufgabe. ,Solche Konferenzen einzurichten — und
damit die kommunalen Strukturen einzubinden — wird von zentraler Bedeutung fiir den
Erfolg der Gesundheitsstrategie sein®, betonte die Ministerin. ,Mit der
Gesundheitsstrategie stellen wir uns der Herausforderung der Zunahme von
chronischen Krankheiten. Ziel ist es, lebensstilbedingte chronische Erkrankungen und
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gesundheitliche Einschrankungen effektiver als bisher zu vermeiden beziehungsweise
ihr Auftreten in eine spatere Lebensphase zu verschieben®, erlauterte Stolz.

Die Ministerin sprach noch ein Thema an, das zwischenzeitlich nicht mehr im Fokus der
Offentlichkeit steht. ,Bei der Influenzapandemie, bei der in Baden-Wiirttemberg
insgesamt 33 804 Erkrankungen gemeldet wurden, davon 36 Falle mit leider tédlichem
Ausgang, war es insbesondere zu Beginn der Pandemie wichtig, eine autochthone
Verbreitung zu verzdgern®, so Stolz. Sie resimiert: ,Durch das konsequente
Einzelfallmanagement gelang es, in Deutschland und damit auch in Baden-
Wirttemberg, dieses Ziel zu erreichen.” Dabei habe sich die enge Zusammenarbeit der
Gesundheitsamter mit dem Landesgesundheitsamt (LGA) insbesondere bei dem
Einzelfallmanagement sowie die friihzeitige Etablierung der Influenza-Diagnostik am
LGA sehr bewéhrt. Dank des Zusammenwirkens der Gesundheitsamter mit dem LGA
sei es gelungen, den Anforderungen gerecht zu werden. ,Das ist auch auf die
gewachsenen und daher gut funktionierenden Strukturen zurlickzufihren.“ Diese will die
Ministerin auch bei der Impfstrategie nutzen. ,Und jetzt gilt es, zu schauen, was kiinftig
besser gemacht werden kann. Deshalb wird aktuell das pandemische Geschehen in den
zustandigen Gremien der Gesundheitsministerkonferenz evaluiert.”

»,Am 8. und 9. Februar 2011 findet die 2. Nationale Impfkonferenz in Stuttgart statt*,
filhrte sie weiter aus. ,Wir werden diese Konferenz nutzen, um iiber die Rolle des OGD
bei der Férderung des Impfgedankens und der Beseitigung der Hemmnisse fir eine
nachhaltige Erhéhung der Impfquoten zu diskutieren.“ Weitere Schwerpunkte bilden der
Nationale Impfplan, die Vorstellung innovativer Ansatze zu Impfstoffen und die
Entwicklung von Mdéglichkeiten zur zielgruppenspezifischen Kommunikation.



