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Die sehr guten Hinweise, Kritiken und
Verbesserungsvorschlage am gegen-
wirtigen Offentlichen Gesundheits-
dienst (OGD) in Sachsen von Dipl.-Med.
Petra Albrecht, Vizeprasidentin, im
JArzteblatt Sachsen’, Heft 4/2022,
mochte ich hiermit loben und konkrete
weitere Moglichkeiten zur dringenden
Anderung vorschlagen.

Vorschlage flr die Modernisierung des
gegenwértigen OGD, nicht nur in Sachsen:
1. Die Arzte im OGD miissen auch nach
den Regeln des ,Marburger Bundes”
bezahlt und behandelt werden, also
gleich den Arzten in Krankenhdusern
oder in der Ambulanz.

2. Die fachliche Unterstellung des OGD
unter die jeweils politisch gewahlten
Landrate oder Oberblrgermeister muss
aus arbeitsrechtlicher Sicht geandert
werden, da sonst viele festgestellte
Hygienemangel im betreffenden Kreis
oder Stadt nicht genannt werden dur-
fen. Fachlicher VVorgesetzter muss ein un-
abhangiges ,Landesgesundheitsamt” sein.
3. Es mussen deshalb in Deutschland
endlich von der gegenwartigen aktuel-
len Politik unabhangig ein fachspezifi-
sches ,Bundesgesundheitsamt”, je ein
.Landesgesundheitsamt” und ,Kreisge-
sundheitsamter” gebildet werden, die
das wissenschaftliche und praktische
Niveau der gesamten Aufgaben der
OGD kennen und beriicksichtigen. Be-
rufspolitiker in den Amtern und Minis-
terien ohne ausreichende Fachkennt-
nisse befehlen oft falsche Entschei-
dungen — siehe MaBnahmen gegen die
Corona-Pandemie seit 2020 (notwen-
dige Fachbereiche siehe ,Fulda-Resolu-
tion von 1995" die von ost- und west-
deutschen Fachexperten kurz nach der
Wiedervereinigung formuliert wurde).
4. Negative Personalentwicklung: Durch
die Kreisstrukturreform am 1. Juli 2008
wurden die 29 Kreise in Sachsen in 13
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Kreisen neu zusammengefasst. Derar-
tig territorial groBe Kreise sind von
dem reduzierten Personalbestand, ver-
ringerten Standorten und Finanzmit-
teln des Offentlichen Gesundheits-
dienstes nicht mehr fachgerecht, ge-
setzeskonform und lickenlos betreu-
bar, da der OGD meist vor Ort tétig
werden muss. Auch die gegenwartige
Arbeitsbelastung durch den Flicht-
lingsstrom erfordert nicht nur zusatzli-
che Kapazitat bei der Polizei, in der Jus-
tiz, den Zulassungsbehorden, sondern
auch im OGD und der LUA wegen des
notwendigen Infektionsschutzes. Der
Personalbestand der LUA Sachsen
allein im Bereich Humanmedizin fir
den OGD (es gibt noch die Bereiche
Lebensmittelchemie und Veterinarme-
dizin) ist von 530 Vollzeitplanstellen
(VZA) vor der Wende 1989 iiber 264
VZA 1993 auf 85 VZA 2015 (= um 84
Prozent) gesenkt worden; ein weiterer
Stellenabbau ist geplant. Der Standort
Leipzig der LUA wurde geschlossen, in
Chemnitz die mikrobiologische Dia-
gnostik abgebaut. Der genaue Umfang
des Stellenabbaus im OGD der Kreise
ist zahlenmaRig nicht ohne weiteres zu
ermitteln, offizielle Zahlen liegen nicht
vor oder werden offentlich auch auf
Anfrage nicht bekannt gegeben. m

Prof. Dr. med. habil. Siegwart Bigl,
Chemnitz

Hinweis der Redaktion

Wir bedanken uns ausdricklich bei Prof,
Bigl, der sich auch nach seinem Aus-
scheiden aus dem Arbeitsleben im OGD
Gedanken Uber dessen weitere Ent-
wicklung macht. Seine Vorschlage zur
strukturellen Anbindung von OGD-
Behorden sind allerdings nicht sachge-
recht. Zur Umsetzung der notwendigen
InfektionsschutzmaBnahmen gentgt

nicht nur Fachverstand, sondern es
mussen auch die geeigneten Mittel zur
Umsetzung vorhanden sein (behordli-
che Anordnungen). Insofern miissen
Institutionen des OGD immer in eine
Behordenstruktur eingebunden sein
und konnen nicht in einem unabhangi-
gen fachspezifischen Raum existieren.
Recht hat Prof. Bigl, wenn er eine aus-
reichende personelle Ausstattung der
Gesundheitsamter (GA) und Landesbe-
horden des OGD mit angemessener
Bezahlung fordert.

Diese Aufgaben werden bereits ange-
gangen. Durch den Pakt fiir den OGD
werden in den Jahren 2020 — 2022 250
zusatzliche Stellen im OGD Sachsen
(bundesweit 5.000) geschaffen. Davon
werden 226 neue Stellen in den sachsi-
schen GA und 24 auf Landesebene
(SMS; LUA; Landesdirektion) besetzt.
Aus diesem Pakt werden fiir die arztli-
chen Stellen der GA auBerdem finanzi-
elle Zulagen gezahlt. 2,5 Millionen Euro
wurden den GA bereits 2020 zur Ver-
besserung der digitalen Ausstattung
zur Verfugung gestellt. Dazu kommen
in den nachsten Jahren noch einmal
circa 18 Millionen Euro zur Verbesse-
rung der digitalen Prozesse innerhalb
des OGD im Freistaat. In Aus- und
Fortbildung sollen in den nachsten Jah-
ren zusatzliche Gelder flieRen.

In Dresden und Leipzig werden an den
medizinischen Fakultaten drittmittelfi-
nanzierte OGD-Professuren errichtet,
um auch im Bereich OGD die Briicke
zwischen Wissenschaft und Praxis zu
verbessern. Vieles davon ist bereits auf
den Weg gebracht. In einem spateren
Artikel im Arzteblatt werden wir darii-
ber umfassender informieren. m

Dipl.-Med. Heidrun Bohm
Mitglied des Redaktionskollegiums
JArzteblatt Sachsen”
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