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Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich rufe die Tagesordnungspunkte 6 bis 10 auf:

Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath, Barbara Becker, Dr. Ute Eiling-
Hitig u. a. (CSU)

Todesfalle durch multiresistente Keime vermeiden | -

Durch Einhaltung von Umweltstandards Resistenzentwicklungen eindammen

(Drs. 18/3317)

und

Antrag der Abgeordneten

Bernhard Seidenath, Barbara Becker, Dr. Ute Eiling-Hiitig u. a. (CSU),

Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Prof. (Univ. Lima) Dr. Peter Bauer u. a. und
Fraktion (FREIE WAHLER)

Todesfalle durch multiresistente Keime vermeiden Il -

Lieferengpasse bei der Antibiotikaproduktion verhindern,

Gesundheitsversorgung sichern (Drs. 18/3318)

und

Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath, Barbara Becker, Dr. Ute Eiling-
Hitig u. a. (CSU)

Todesfalle durch multiresistente Keime vermeiden Ill -

Moglichst sparsamer Einsatz von Antibiotika bei der Produktion von

Lebensmitteln (Drs. 18/3319)

und

Antrag der Abgeordneten

Bernhard Seidenath, Tanja Schorer-Dremel, Barbara Becker u. a. (CSU),
Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u. a. und Fraktion (FREIE
WAHLER)

Todesfalle durch multiresistente Keime vermeiden IV -
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Studie zu einem reduzierten Antibiotikaeinsatz (Drs. 18/3320)

und

Antrag der Abgeordneten

Bernhard Seidenath, Tanja Schorer-Dremel, Barbara Becker u. a. (CSU),
Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann Enders u. a. und Fraktion (FREIE
WAHLER)

Todesfalle durch multiresistente Keime vermeiden V -

Berichtsantrag zum Einsatz von Phagen als mogliche Alternative zur

Antibiotikatherapie (Drs. 18/3321)

Bevor ich die Aussprache eroffne, weise ich darauf hin, dass zum Antrag auf Drucksa-
che 18/3320 namentliche Abstimmung beantragt wurde.Uber die weiteren Antrége
wird im Einvernehmen der Fraktionen insgesamt Uber das Votum des federfuhrenden

Ausschusses fur Gesundheit und Pflege abgestimmt.

Ich er6ffne die Aussprache. Die Gesamtredezeit der Fraktionen betragt nach der Ge-
schaftsordnung 32 Minuten. Die Redezeit der Staatsregierung orientiert sich dabei an
der Redezeit der starksten Fraktion. Verteilung: CSU 9 Minuten, GRUNE 6 Minuten,
FREIE WAHLER 5 Minuten, AfD 4 Minuten, SPD 4 Minuten, FDP 4 Minuten und die
Staatsregierung 9 Minuten. Die fraktionslosen Abgeordneten Swoboda und Plenk kon-

nen jeweils 2 Minuten sprechen.

Der erste Redner ist der Kollege Bernhard Seidenath von der CSU-Fraktion. — Herr

Kollege, ich bitte Sie ans Rednerpult.

Bernhard Seidenath (CSU): Sehr geehrter Herr Prasident, sehr geehrter Herr Minis-
terprasident, meine sehr geehrten Damen und Herren, liebe Kolleginnen und Kolle-
gen! Wir befassen uns heute mit einem gesundheitspolitischen Top-Thema der Ge-
genwart und erst recht der Zukunft: dem Kampf gegen Bakterien, gegen die
Resistenzentwicklung von Keimen, positiv ausgedrtickt, fur die Wirksamkeit von Anti-

biotika. Wenn wir nichts unternehmen, werden in unserem Land in dreil3ig Jahren
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mehr Menschen an Infektionen versterben als an Krebs. Das Thema ist dringlich. Wir
mussen schon heute die Weichen stellen. Um auch in Zukunft ein scharfes Schwert
gegen Infektionen in Handen zu halten, brauchen wir wirksame Antibiotika. Hierzu
kann jeder Einzelne etwas beitragen, namlich durch ein entsprechendes Verhalten bei
der Einnahme von Antibiotika. Hierzu kann aber auch die Politik etwas beitragen. Er-
forderlich sind diverse Malnahmen auf nationaler und internationaler Ebene. Die
CSU-Fraktion hat hierzu ein Blindel von Vorschlagen erarbeitet. Uber fiinf dieser MaR-

nahmen stimmen wir heute im Hohen Haus ab.

Lassen Sie mich kurz zurlckblicken: Schon in der letzten Legislaturperiode hat die
CSU-Fraktion drei Antrage zu diesem Themenkomplex eingebracht, zu Malihahmen
im Inland, bei Patienten und Arzten. So sollte die Arztekammer ihre Kurse ausweiten.
Voraussichtlich Ende 2019 werden die ersten 67 Antibiotic-Stewardship-Experten die
funfstufige Ausbildung abgeschlossen haben. Der Landtag hat in der letzten Legisla-
turperiode zum Zweiten beschlossen, dass ein Leitfaden fur die Antibiotikaverordnung
erstellt werden soll; denn 85 % der Verschreibungen erfolgen von niedergelassenen
Arzten. Den Leitfaden hat die LARE, die Landesarbeitsgemeinschaft Multiresistente
Erreger, erstellt. Dieser wird gerade gedruckt und auch online verfigbar sein. Wir
haben drittens den Aufbau einer Antibiotikaresistenz-Datenbank mit allgemeinem Zu-
griff gefordert. Das LGL baut derzeit gerade BARDa auf — die Bayerische Antibiotika-

resistenz-Datenbank.

In unserem aktuellen Antragspaket befassen wir uns damit, was die Politik auf natio-
naler und internationaler Ebene tun kann, um die Rahmenbedingungen flr eine wei-
terbestehende Wirksamkeit von Antibiotika zu verbessern und um Resistenzentwick-
lungen zu erschweren. Wir wollen die Produktion von Antibiotika ins Inland, zumindest
nach Europa, zurlickholen, um Lieferengpasse zu vermeiden. Seit 2016 gibt es keine
Antibiotika- oder Antibiotikawirkstoffproduktion mehr in Deutschland. Das ist ein Feh-
ler. Mittlerweile werden Uber 80 % der Antibiotikawirkstoffe in Indien und in China pro-

duziert. Das fuhrt zu einer Abhangigkeit, die die Gesundheit der Patientinnen und Pa-
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tienten in Deutschland zusehends gefahrdet, da Lieferengpasse bei Antibiotika

auftreten konnen. Das hat sich in den letzten Jahren bereits bewahrheitet.

Es geht hier um Gesundheit. Es geht um Sicherheit, die aul3ere Sicherheit und die Pa-
tientensicherheit. Wir brauchen deshalb wieder mehr europaische Antibiotika. Liefer-
engpasse sind im europaischen Kontext leichter zu managen. Das ist sicherlich teurer.
Die Solidargemeinschaft sollte fir die Mehrkosten aufkommen. Langfristig ist es aber
gunstiger; denn ein Menschenleben lasst sich ohnehin nicht in Geld aufwiegen. Bis
jetzt sind Antibiotika nicht teuer, zumal sie nur wenige Tage eingenommen werden:
Der Preis fur eine Tagesdosis schwankt zwischen 62 Cent und 2,46 Euro. Wir missen
also die Produktion ins europaische Inland zuruckverlagern. Bis das umgesetzt ist,
muss die im Ausland verbleibende Produktion deutlicher als bisher auf die Einhaltung
von Umweltstandards achten; denn deren Nichteinhaltung gefahrdet ebenfalls die
Wirksamkeit von Antibiotika. Da dies alles nicht so einfach ist, ist unser Antrag etwas
gestelzt formuliert. Wir missen zuerst Umweltstandards schaffen, dann kdénnen sie
auch in die Rabattvertrage der Krankenkassen einflieRen. Zu den Umweltstandards ist
ebenfalls zu sagen, dass es hilfreich ware, wenn diese Aspekte in die Richtlinien der
Guten Herstellungspraxis der Antibiotikaproduktion einflieRen wirden. Das ist ein wei-
terer Vorschlag, der hier zumindest angesprochen sei, auch wenn wir ihn nicht in

einen Antrag gegossen haben.

Ein weiteres Ziel ist — das ist unser dritter Antrag —, bei der Produktion von Lebensmit-
teln den Antibiotikaeinsatz so weit wie moglich zu reduzieren. Dabei geht es uns um
die Produktion im Ausland. Erschreckend sind gerade die Testergebnisse von Shrimps
aus Vietnam, die dort in Aquakulturen gezuchtet werden. Unsere heimische Landwirt-
schaft — ich sage das hier deutlich — setzt sehr bewusst Antibiotika ein. Das zeigt sich
auch daran, dass die Menge der am Tier eingesetzten Antibiotika von bundesweit
1.700 Tonnen auf 733 Tonnen im Jahr 2017 gesunken ist. Der Einsatz von Antibiotika
an Tieren, die fir den menschlichen Verzehr bestimmt sind, ist sowieso streng regle-

mentiert. Das Problem sind die Importe aus dem fernen Ausland. Auch deshalb sind
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die regionale Produktion und unsere Landwirte, die sich gerade nebenan im Senats-
saal prasentieren, die besten. Wir alle konnen uns nur wunschen, dass die Kunden
dies bei ihrer Kaufentscheidung berticksichtigen. Schwieriger — das sei kurz erwahnt —
ist die Situation bei den Haustieren. Die Situation werden wir in Zukunft noch einmal

naher betrachten mussen.

Schlielich wollen wir mit unserem Antragspaket, dass verschiedene Studien geférdert
werden, in denen erforscht wird, wie sich der Antibiotikaeinsatz in der Humanmedizin
reduzieren lasst, etwa durch Phagen oder alternative Behandlungsformen. Es geht
uns darum, alle Register zu ziehen und gegen diese immense gesundheitliche Proble-
matik anzugehen. Wir darfen nichts unversucht und nichts ununtersucht lassen. Wir
brauchen eine objektive Datengrundlage, um eine mdglichst sachliche Diskussion flih-
ren zu kdnnen. Wir missen uns dann in dreil3ig Jahren nicht vorwerfen lassen, dass
wir etwas vergessen hatten. Ich bitte Sie deshalb, dieses enorme gesundheitspoliti-

sche Problem ernst zu nehmen und unseren Antragen zuzustimmen.
(Beifall bei der CSU und den FREIEN WAHLERN)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Bitte bleiben Sie am Rednerpult. — Es gibt eine

Zwischenbemerkung des Abgeordneten Dr. Spitzer. Bitte schon.

Dr. Dominik Spitzer (FDP): Sehr geehrter Herr Seidenath, ich hatte eine Frage zu
Ihrem Antrag auf Drucksache 18/3320. In der Begrindung schreiben Sie:

Weiterhin wies eine Studie zur Mortalitat von Patienten mit einer schweren Sepsis
darauf hin, dass eine homdopathische Behandlung eine nitzliche zusatzliche Be-

handlungsmethode bei schwer septischen Patienten darstellen kann.
Um welche Studie handelt es sich hier?

Bernhard Seidenath (CSU): Sehr geehrter Herr Kollege Dr. Spitzer, es gibt diverse
Studien. Die einen sagen, diese neue Studie brauche es nicht, weil erwiesen sei, dass

die Behandlung nicht wirksam sei. Die anderen sagen, die Studie brauche es nicht,
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weil erwiesen sei, dass die Behandlung wirksam sei. Entsprechende Meta-Studien
weisen nach, dass die Behandlung einen gewissen Effekt hat, wenn auch einen gerin-
gen. Wir wollen durch eine evidenzbasierte randomisierte Studie nach allen Regeln
der Wissenschaft Licht ins Dunkel bringen und eine objektive Datenbasis schaffen.

Darum geht es uns. Ich bitte Sie, auch diesem Antrag zuzustimmen.

Erster Vizeprasident Karl Freller: Vielen Dank, Herr Abgeordneter. — Als nachste
Rednerin darf ich Frau Christina Haubrich fiir das BUNDNIS 90/DIE GRUNEN aufru-

fen. Bitte schon, Frau Kollegin.

Christina Haubrich (GRUNE): Sehr geehrter Herr Prasident, sehr geehrte Kollegin-
nen und Kollegen! Eine fast hundertjahrige Erfolgsgeschichte droht, sich dem Ende
zuzuneigen. Vor fast hundert Jahren hat der Arzt Alexander Fleming das Penicillin ent-
deckt und damit Krankheiten, die damals fast unweigerlich zum Tod geflihrt haben,
heilbar gemacht. Diese Erfolgsgeschichte scheint sich nun dem Ende zuzuneigen;
denn weltweit beobachten Arztinnen und Arzte, dass die Wirksamkeit von Antibiotika
aufgrund multiresistenter Keime stark nachlasst. Vor allem in den Krankenhausern
sind die dramatischen Folgen zu spuren. In Deutschland sterben schon heute eine
Vielzahl von Menschen. 2017 waren es fast 2.400 Menschen. Damit sind wir europa-
weit auf Platz 4. Antibiotika werden viel zu haufig verschrieben. Wir missen Patientin-
nen und Patienten vor den schlimmen Folgen einer Fehl- und Uberversorgung schiit-

zen.

Aber nicht nur bei Arztinnen und Arzten miissen wir dringend einen Bewusstseinswan-
del herbeifuihren, sondern auch bei den Patientinnen und Patienten muss ein Umden-
ken erfolgen, um diese besorgniserregende Entwicklung aufzuhalten. Studien bele-
gen, dass Arztinnen und Arzte auf Wunsch Antibiotika verschreiben und dass 30 %
der Antibiotikaverordnungen aufgrund der Diagnose fragwulrdig sind. Dazu gehort

auch, dass viele Virusinfektionen unnétigerweise mit Antibiotika behandelt werden.
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Die Politik hat das Problem zumindest erkannt. Seit 2008 verfolgt die Bundesregierung
eine nationale Antibiotikastrategie; seit 2011 gibt es einen EU—-weiten Aktionsplan.
Auch die WHO hat 2015 reagiert, und zwar mit einem globalen Aktionsplan. Dieses
Thema ist enorm wichtig. Leider fehlen aus unserer Sicht aber noch einige wichtige
Punkte. Wir brauchen ein ganzes Blndel von MaRnahmen. Zunachst sollten wir das
Wissen uber Antibiotikaresistenzen erhdhen. Das kann man auch ganz leicht in Bay-
ern tun, damit kiinftig weder von den Arzten noch auf Wunsch der Patienten fragwiirdi-

ge Antibiotikaverordnungen erfolgen.

Neben der Bewusstseinsanderung brauchen wir selbstverstandlich auch eine Verhal-
tensanderung. Ein wichtiger Schritt ware es, die Anwendung von Reserveantibiotika in
der Landwirtschaft zu stoppen. Allein in Deutschland wurden 2017, wie Sie vorhin
schon gesagt haben, 733 Tonnen Antibiotika in der Tierhaltung eingesetzt. Sie haben
recht, dieser Wert ist geringer als im Jahr davor, darunter fallen aber auch etliche Anti-
biotika, die urspringlich fur die Heilung von Menschen entwickelt wurden. Diese Anti-
biotika sind die letzte Hilfe fir den Menschen, wenn aufgrund von multiresistenten Kei-
men die anderen Antibiotika nicht mehr wirken. Wir GRUNEN stehen klar zum
Tierschutz und zur Wertschatzung der Tiere. Massentierhaltung, die den starken Ein-
satz von Antibiotika zur Folge hat, ist ein gravierendes Problem. Sie sprechen in Ihrem
Antragspaket von der Tierhaltung im europaischen Ausland und in Asien. Falsche
Tierhaltung gibt es aber auch hier in Bayern, und da kdnnen wir direkt ansetzen. Es
kann nicht sein, dass Antibiotika, die fir Menschen Uberlebenswichtig sind und auf der

Liste der Reserveantibiotika stehen, so eingesetzt werden.
(Beifall bei den GRUNEN)

Ziel muss es sein, den Ubermaligen und unsachgemalen Antibiotikaeinsatz zu ver-
meiden, um leistungsfahige Antibiotika flr die Gesundheit von Mensch und Tier zu er-
halten. Wir sind GroRverbraucher von Antibiotika, es liegt in unserer Verantwortung,

diesen Verbrauch zu reduzieren.
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Ja, es ist wichtig, neue Antibiotika zu erforschen und auch neue Therapieformen sind
wichtig. Antibiotika aus dem Ausland sind gunstig, sodass sich die Entwicklung neuer
Wirkstoffe nach Aussagen der Pharmaindustrie nicht lohnt. Das ist eine extrem gefahr-
liche Entwicklung, wenn man sieht, wie viele multiresistente Keime sich in den Produk-
tionsstatten in China und auch in Indien bilden. Ich finde es richtig, zu versuchen, die

Produktion nach Europa zurtckzuholen.

Ein weiterer wichtiger Punkt, um den Antrag zu erganzen, ware aus meiner Sicht der
Hygieneaspekt sowohl in Krankenhausern als auch in Pflegeheimen und beim Ret-
tungsdienst, der in diesem Zusammenhang leider oft vergessen wird. Die Leitlinien
des Robert Koch-Instituts sind da, aber wir brauchen gut geschultes Personal, das
Zeit hat, diese Richtlinien auch umzusetzen. Schon 2015 haben wir einen Antrag zu
diesem Thema gestellt. Ich bin froh, dass Sie das Thema heute wieder aufgreifen. Der
Antrag geht in die richtige Richtung, deshalb werden wir dem Antragspaket zustim-

men.
(Beifall bei den GRUNEN)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich bedanke mich, Frau Abgeordnete Haubrich. —
Als nachsten Redner darf ich Herrn Abgeordneten Andreas Winhart von der AfD-Frak-

tion aufrufen. Bitte sehr, Herr Kollege.
(Beifall bei der AfD)

Andreas Winhart (AfD): Sehr geehrter Herr Vizeprasident, werte Kolleginnen und Kol-
legen! Vonseiten der AfD haben wir dieses Thema im Wahlkampf mehrfach aufgegrif-
fen. Heute Morgen haben wir einen Gesetzentwurf besprochen, der das Thema multi-
resistente Keime im weitesten Sinne enthalt. Wir freuen uns, dass die

Regierungskoalition das Thema hier mit aufnimmt.

Ich méchte vorauszuschicken: Dem Antragspaket der Koalition kann man Gutes abge-

winnen. Es geht im Groben aus unserer Sicht in die richtige Richtung. Aber: In baye-
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rischen Kliniken stagnieren die Zahlen fir den MRSA-Erreger, und immer noch kommt
es zu Erkrankungen von Patienten. Nicht viel besser sieht es bei anderen Erregerar-
ten aus, beispielsweise bei multiresistenten gramnegativen Bakterien, welche sich
meist nicht nur auf der Haut der Patienten befinden, sondern auch im Kdorperinneren
wirken, wo eine normale Handhygiene einfach nicht reicht. Auch die Lage in den Pfle-
geheimen ist nicht zufriedenstellend. Patienten, die beispielsweise aus Altenheimen in
Krankenhauser Ubergeben werden, gelten als Risikopatienten genauso wie Personen,
die sich vielfach in Krankenhausern aufhalten. In den Pflegeheimen erfolgen meist kei-
nerlei Mal3nahmen. Sie kdnnen deshalb auch nach Beschluss dieses MalRhahmenpa-
ketes nicht aufhéren zu handeln und sich zurticklehnen. Wir haben hier noch einiges

Zu tun.

Wenn wir den Blick auf andere Lander, wie die skandinavischen Lander oder auch die
Niederlande werfen, so erkennen wir, dass dort viel weitreichendere Malihahmen um-
gesetzt werden. Das ist beispielsweise die universelle Waschung bei jedem Patienten
bei jeder Aufnahme ins Krankenhaus. Oder eben die Unterbringung in Einzelzimmern,
aber daruber haben wir heute Vormittag schon diskutiert. Es ist wichtig und richtig, den
Einsatz von Antibiotika im Auge zu behalten. Der in einem lhrer Antrage zitierte
OECD-Bericht zur Eindammung der Superkeimflut spricht von einem Infektionsrisiko
bei Uber 2,4 Millionen Menschen mit Todesfolge in Europa, Nordamerika und Australi-

en. Es ist also noch viel zu tun.

Viele der in Deutschland benutzten Antibiotika werden nicht in Europa, Nordamerika
oder Australien produziert, sondern in Schwellenlandern wie Indien, die nicht so hohe
Umweltstandards haben wie wir. Dort kommt es bedauerlicherweise zu Kontaminatio-
nen der Umwelt, und folglich entstehen dort multiresistente Keime. Aber nicht nur aus
Umweltgrinden ist eine verstarkte Produktion von Antibiotika bei uns wichtig, sondern
auch aus Grinden der Patientensicherheit. Zur sicheren Versorgung mit Antibiotika
brauchen wir die Produktion bei uns. Wir durfen uns bei Pharmazeutika und medizi-

nischen Produkten nicht vom Ausland abhangig machen. Auch das Thema Phagen ist



Protokollauszug
31. Plenum, 07.11.2019 Bayerischer Landtag — 18. Wahlperiode 10

fur die Post-Antibiotika-Zeit von absoluter Wichtigkeit. Die deutsche Forschung hat
hier massiven Nachholbedarf. Wahrend unser Land mit den Leistungen von Robert
Koch, Paul Ehrlich und Emil von Behring bei der Bekampfung von Keimen Grundlagen
und GrolRes geschaffen hat, sind wir inzwischen langst Uberholt und abgehangt wor-
den. Die Forderung von mehr Forschung, vor allem auch die Offenheit, Phagen zur
Behandlung zuzulassen, ist aus unserer Sicht elementar wichtig. Es gibt Alternativen
zum Einsatz von Antibiotika. Nicht nur im klinischen Bereich, sondern auch in der
Landwirtschaft sind Antibiotika Uberfliissig und haben in unseren Lebensmitteln nichts

ZU suchen.

Was wir allerdings nicht brauchen, sind noch mehr Studien zu diesem Thema. Wir
brauchen vielmehr mehr Umsetzung. Sie zitieren in lhren Begrindungen gentgend
Studien, und es gibt noch viele, viele mehr. Das Thema ist bereits gut durchleuchtet.
Wir stimmen lhren Antragen deshalb zu, wie wir das bereits in den Ausschussen getan

haben. Den Antrag auf Drucksache 18/3320 betreffend die Studie lehnen wir aber ab.

(Beifall bei der AfD)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich bedanke mich, Herr Abgeordneter Winhart. —
Ich darf jetzt Frau Kollegin Ruth Waldmann von der SPD-Fraktion aufrufen. Frau Ab-

geordnete Waldmann, Sie haben das Wort.

Ruth Waldmann (SPD): Sehr geehrter Herr Prasident, Hohes Haus! Es ist gut, dass
Initiativen ergriffen werden, um dem Problem zu begegnen. Den Antragen stimmen wir
auch zu, auch wenn wir der Meinung sind, dass wir beim Einsatz von Antibiotika in der
Lebensmittelproduktion durchaus auch vor der eigenen Haustur zu kehren hatten.

Trotzdem stimmen wir den Antragen zu.

Allerdings haben wir ein Problem mit dem Antrag auf Drucksache 18/3320, in dem Sie
eine Studie durch die Staatsregierung in Auftrag geben lassen wollen, mit der der Nut-
zen homoopathischer Praparate untersucht werden soll. Wir wollen das genauer wis-

sen. Sie haben doch mit Sicherheit die wissenschaftlichen Untersuchungen zur Kennt-
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nis genommen, die allesamt keine Wirksamkeit homoopathischer Mittel nachweisen
konnten. Ich unterscheide hier auch zwischen der homoopathischen Behandlung, zu
der auch die Anamnese, das Gesprach, die Zuwendung zum Patienten gehoéren, und
der homdopathischen Medikation. Ersteres sind alles positive Dinge, die in der Schul-
medizin leider zu wenig ausgestaltet sind, die wir aber gut finden. Das darf man nicht
mit der Gabe von homdopathischen Praparaten verwechseln. Diese basieren namlich
immer noch auf den Annahmen Samuel Hahnemanns von 1796 und auf der Vermu-
tung von geistartigen Wirkkraften; damals waren Viren und Bakterien GUberhaupt noch
nicht bekannt.Es gibt also umfangreiche wissenschaftliche Forschung zur Wirksamkeit

von Homoopathie, die keine Wirksamkeit nachweisen konnte.

Warum wollen Sie diese Studie? Misstrauen Sie der Wissenschaft? — Dann sagen Sie
das. Haben Sie Grund zu der Annahme, dass die wissenschaftliche Forschung bei all
diesen Studien nicht korrekt gearbeitet hat? — Dann sagen Sie uns das. Haben Sie bei
der CSU vielleicht Erkenntnisse, die Uber den Stand der Wissenschaft und Forschung
hinausgehen? — Dann teilen Sie das doch bitte der interessierten Offentlichkeit mit.
Wem vertrauen Sie denn mehr als der Wissenschaft? Das wollen wir wissen. Warum
soll jetzt mit Steuermitteln eine weitere Studie in Auftrag gegeben werden? Wollen Sie
dieselben noch mal beauftragen, die das international schon oft und grindlich unter-
sucht haben, oder wollen Sie jemand anderen beauftragen? Das wollen wir schon ge-
nauer wissen. Es ist gefahrlich, wenn sich die Politik, vor allem Regierungen, Uber die

Erkenntnisse von Wissenschaft hinwegsetzt.
(Beifall bei der SPD)

Sie haben vorhin in der Antwort auf den Kollegen Dr. Spitzer ein bisschen geschwur-
belt, auf welche Studien Sie sich da berufen. |hre Pressestelle hat genaue Auskunft
gegeben: Sie berufen sich auf die Studie von Prof. Frass, Universitatsprofessor aus
Wien, der dort seine homoopathischen Vorlesungen nicht mehr halten darf, weil er das
von seiner Universitat verboten bekommen hat, die sich strikt von unwissenschaftli-

chen Verfahren und Scharlatanerie distanziert, weil seine Studien aufgrund ihrer Me-



Protokollauszug
31. Plenum, 07.11.2019 Bayerischer Landtag — 18. Wahlperiode 12

thodik und Fallzahl ungeeignet sind, einen wissenschaftlichen Beweis abzuleiten, und
weil die genannten Falle nicht vergleichbar und daher nicht aussagekraftig sind. Wol-
len Sie sich wirklich weiter auf diese Aussagen stlitzen, anstatt auf das, was die wis-
senschaftliche, evidenzbasierte Forschung bereits nachgewiesen hat? — Das wollen

wir schon noch etwas genauer wissen.

Das gilt auch fir die HNO-Frage. Da gibt es eine Pilotstudie, eine Vorstudie aus Seat-
tle von 2001, bei der lediglich 75 Kinder untersucht wurden. Dort wurde nur homoopa-
thische Therapie mit Placebo verglichen. Das hat mit dem, woruber wir hier jetzt reden
— Vermeidung von multiresistenten Keimen —, Uberhaupt nichts zu tun. Deswegen wol-

len wir das genau wissen.

Ubrigens: Wie ist das bei den GRUNEN, die hier zustimmen wollen, obwohl sie sonst
bei Klimafragen und Umweltfragen immer strikt auf Wissenschaftlichkeit und auf die
Studien setzen, hier aber, weil auch ihre Klientel moglicherweise betroffen sein kdnnte
und sie sie vielleicht nicht verargern wollen, mitstimmen? Ich kann das nicht verste-

hen. An anderen Punkten verhalten Sie sich da anders.
(Beifall bei der SPD)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Dann bedanke ich mich bei lhnen, Frau Kollegin
Waldmann. — Als nachsten Redner darf ich Herrn Dr. Dominik Spitzer von der FDP-

Fraktion aufrufen. Bitte schon.

Dr. Dominik Spitzer (FDP): Sehr geehrter Herr Prasident, sehr geehrte Kolleginnen,
sehr geehrte Kollegen! Ich méchte mich aufgrund der kurzen Redezeit nur auf lhren
Antrag auf Drucksache 18/3320 beziehen. Anstatt Steuergelder in Héhe von 300.000
bis 400.000 Euro flr eine neue Studie auszugeben, sollten die vorhandenen Studien,

wie in anderen Landern geschehen, evaluiert und reflektiert werden.

Sie fuhren in Ihrem Antrag eine Studie der britischen Regierung aus dem Jahr 2014

an. Hier mochte ich Ihnen etwas mit neueren Daten helfen: MRSA in Deutschland ist
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weiter auf dem Rilckzug. — So berichtet das RKI 2019, also brandneu. Wiesen 2010
noch 23,8 % aller aus Kliniken eingeschickten Staphylococcus-aureus-Isolate eine
Methicillin-Resistenz auf, waren es 2018 nur noch 13,3 %. Im ambulanten Bereich
kam es zu einem Ruckgang von 13 % auf 7,7 %. Selbst auf Intensivstationen, wo Anti-
biotika am haufigsten eingesetzt werden, ist es zu einer kontinuierlichen Abnahme der

MRSA-Rate von 27,2 % im Jahr 2011 auf 18,8 % im Jahr 2017 gekommen.

Vorzugsweise sollten Investitionen in eine bessere Ausbildung und Fortbildung der
Arzte getatigt werden, da diese mit ihren Verschreibungen die Antibiotika in Umlauf
bringen. Antibiotika — da bin ich bei lhnen — werden zu oft und auch falscherweise bei
Virusinfektionen, also nicht leitliniengerecht, verordnet. Die Vermeidung unnétiger The-
rapien steht schon lange im Fokus der Fachgesellschaften, der Gesundheitsbehdrden
und des Gemeinsamen Bundesausschusses. Eine korrekte infektiologische Diagnostik
ist ein weiterer Schlissel, um Antibiotika einzusparen. Im ambulanten Bereich sollten
Analyseverfahren wie bei relevanten CRP-Erhéhungen automatisiert einen Procalcito-
nin-Test ausldosen und grol3zlgiger freigegeben werden. Nun, Herr Seidenath, danke,
Frau Waldmann, dass Sie mir die Frage eigentlich beantwortet haben. Aber wir haben

naturlich auch recherchiert.

Nun zur Studie von Herrn Frass und der Wiener Sepsis-Studie aus dem Jahr 2004, die
die schwere Sepsis untersucht. Die Sepsis ist ein Krankheitsbild, das man entweder in
wenigen Tagen uberwunden hat oder an dem man verstirbt. Allerdings hat, wie das im
Antrag aufgeflihrte Zitat suggeriert, die zusatzliche Gabe von homdopathischen Pra-
paraten den Behandlungserfolg auf der Intensivstation nicht verbessert. Ich nenne hier
nur ein paar Punkte, um lhnen aufzuzeigen, wie fehlerhaft diese Studie gestaltet ist:
Lediglich 70 Patienten waren in der Studie. Von einem Teil der Patienten erfahren wir
uberhaupt nicht, wie ihre Diagnose lautete und ob die Diagnosen entsprechend ver-
gleichbar waren. Die Todesursache wurde nicht erfasst. Eine Sepsis kann nach
180 Tagen unmoglich ursachlich fir den Tod eines Menschen sein. Aber nur hier

wurde eine Signifikanz beschrieben. Kurzum: Es handelt sich um eine mangelhafte
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Studie. Auf seine Homepage schreibt Herr Frass sein Motto: "Wissenschaftlich oder

nicht wissenschaftlich — Hauptsache gesund."

Ich bitte Sie daher, sich wissenschaftlich fundiert fiir einen reduzierten Antibiotikaein-
satz im medizinischen Bereich einzusetzen und damit die bereits rlcklaufige Zahl an

MRSA-Infektionen weiter zu senken.
(Beifall bei der FDP)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich bedanke mich bei Ihnen, Herr Dr. Spitzer. — Die
nachste Wortmeldung kommt von Frau Kollegin Susann Enders von den FREI-

EN WAHLERN. Frau Kollegin Enders, bitte schén, Ihnen gehért das Rednerpult.

Susann Enders (FREIE WAHLER): Meine sehr geehrten Damen und Herren, sehr
geehrter Herr Prasident! Die Bekampfung von Antibiotikaresistenzen ist eine der grof3-
ten gesundheitspolitischen Herausforderungen, denen wir gegenuberstehen. Laut
einem OECD-Bericht vom November 2018 kdnnten bis zum Jahr 2050 rund 2,4 Millio-
nen Menschen in Europa, Nordamerika und Australien an Infektionen mit multiresis-
tenten Keimen sterben. Aufgrund der erheblichen Bedeutung der Antibiotika-
resistenzen ist ein umfassender Ansatz erforderlich, der verschiedene
gesellschaftliche Bereiche umfasst — Human- und Veterinarmedizin, Lebensmittelpro-
duktion und Umweltstandards. Dem wird durch das vorliegende Antragspaket Rech-

nung getragen. Das Antragspaket setzt verschiedene Schwerpunkte.

Zum ersten Antrag "Todesfalle durch multiresistente Keime vermeiden | — Durch Ein-
haltung vom Umweltstandards Resistenzentwicklungen eindammen". Die Antibiotika-
produktion in Deutschland wurde in den letzten Jahren und Jahrzehnten erheblich zu-
riickgefahren. Uber 80 % der in Deutschland verarbeiteten Zwischenprodukte, die die
Grundlage fur die Antibiotikaproduktion bilden, und Antibiotikawirkstoffe werden aus

Nicht-EU-Landern, hauptsachlich China und Indien, importiert.
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Reporter des NDR sind zusammen mit Wissenschaftlern dem Verdacht im vergange-
nen Jahr nachgegangen und haben in Hyderabad in Indien Proben genommen, in
denen Antibiotika und Pilzmedikamente in Konzentrationen gefunden wurden, die teils
hundertfach oder sogar tausendfach Uber den vorgeschlagenen Grenzwerten lagen. In

allen Proben wurden multiresistente Erreger nachgewiesen.

Meine Damen und Herren, die Erreger bleiben also nicht am Ort, sondern sie breiten
sich aus. Die Mdglichkeiten der Einflussnahme auf die Antibiotikaproduktion in Fernost

sind begrenzt. Aber der vorliegende Antrag ist unseres Erachtens ein guter Ansatz.

Als Nachstes geht es darum, Lieferengpasse bei der Antibiotikaproduktion zu verhin-
dern und die Gesundheitsversorgung zu sichern. Aufgrund der Probleme bei der Anti-
biotikaproduktion in Indien und China missen wirksame Anreize geschaffen werden,
um sie endlich wieder nach Deutschland und Europa zurickzubekommen. Die Um-
weltstandards sind innerhalb von Deutschland und Europa deutlich besser zu kontrol-
lieren als irgendwo weit weg von unserem System. Aul3erdem erreichen wir eine bes-
sere Vermeidung von Lieferengpassen. In Regionen, die uns naher sind und wo wir
eine bessere Kontrolle haben, haben wir einen gréf3eren Einfluss darauf, dass Antibio-
tika jederzeit in ausreichendem Malde bei uns hier in Deutschland und in Bayern vor-

handen sind.

Nun zum Antrag Nummer 3 "Moglichst sparsamer Einsatz von Antibiotika bei der Pro-
duktion von Lebensmitteln". Bei der Tiermast ist der Antibiotikaverbrauch bereits deut-
lich zurickgegangen. Waren es in Deutschland im Jahr 2011 noch 1.700 Tonnen, sind
es im Jahr 2017 nur noch 732 Tonnen gewesen.Das hat mein Kollege Seidenath von
der CSU uns allen im September im Gesundheitsausschuss deutlich gemacht. Dieser
Weg muss weiterverfolgt werden. Auch in der Humanmedizin sind Arzte fiir den spar-

samen Einsatz von Antibiotika mittlerweile deutlich sensibilisiert.
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Weiterhin geht es um die Studie zu einem reduzierten Antibiotikaeinsatz. Wir
FREIE WAHLER und die CSU halten es fiir erforderlich, alternativmedizinische Metho-

den genauer zu untersuchen, um den Einsatz von Antibiotika weiter zu reduzieren.

Meine Damen und Herren, héren Sie auf, auf die Homdopathen einzuprigeln. Lassen

Sie doch endlich Schulmedizin und Homdopathie auf Augenhdhe wirken.

(Beifall bei den FREIEN WAHLERN und der CSU — Zuruf des Abgeordneten Flo-
rian Ritter (SPD))

Meine Damen und Herren, ich wirde mich freuen, wenn das Herr Christian Friedrich
Samuel Hahnemann héren wirde, der 1755 geboren wurde und die Homo&opathie ent-
wickelt und entscheidend beeinflusst hat. Wer heilt, hat recht. Ob es Ihnen passt oder

nicht: Dieser Satz stimmt.

Meine Damen, meine Herren, der Antrag "Todesfalle durch multiresistente Keime ver-
meiden V — Berichtsantrag zum Einsatz von Phagen als mogliche Alternative zur Anti-
biotikatherapie" will die Moglichkeit einer Phagentherapie zur Antibiotikareduktion aus-
loten. Wir werden durch dieses Antragspaket die multiresistenten Keime nicht von
heute auf morgen ausrotten, aber eines ist sicher: Dieses Antragspaket ist ein ganz
wichtiger Schritt zum Schutz unserer bayerischen Bulrgerinnen und Blrger, zum

Schutz unserer Patienten.
(Beifall bei den FREIEN WAHLERN und der CSU)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich bedanke mich auch bei Ihnen, Frau Kollegin
Enders, und darf als nachsten Redner den Abgeordneten und Blrgerbeauftragten der

Staatsregierun, Herrn Klaus Holetschek, aufrufen. — Bitte schon.

Klaus Holetschek (CSU): Herr Prasident, Herr Ministerprasident, liebe Kolleginnen
und Kollegen! Ich bin fir diese Diskussion sehr dankbar. Ich will mich auf ein Thema
fokussieren: diese berihmte Studie. Ich will lhnen hier deutlich sagen, dass wir gut

daran tun, diese Studie zu machen, wenn wir ernst nehmen wollen, was die Menschen
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drauf3en diskutieren. Wir missen uns auch darlber unterhalten, was Naturheilverfah-
ren und was alternative Medizin bedeuten. Wir mussen auch unser Verhaltnis zur Ho-
moopathie klaren. Lassen Sie uns ruhig darUber streiten; denn dartber kann man
streiten. Lassen Sie es uns aber nicht einfach ignorieren. Liebe Kolleginnen und Kolle-

gen, wir mussen diese Dinge ernst nehmen, Uber sie sprechen und sie prtfen.
(Beifall bei der CSU und den FREIEN WAHLERN)

Frau Kollegin Waldmann, ich verstehe nicht, wieso Sie hier mit Schaum vor dem Mund

auftreten und sagen: Vertrauen Sie der Wissenschaft nicht?
(Klaus Adelt (SPD): Aber hallo!)

Naturlich vertrauen wir der Wissenschaft. Sie wissen aber auch, dass evidenzbasierte
Medizin und doppelblind randomisierte Studien nicht immer glnstig und bei Naturheil-
verfahren wie klassischen Verfahren auch nicht immer mdglich sind. Trotzdem helfen
Naturheilverfahren und alternative Medizin. Wir missen auch einmal wieder auf die
traditionelle Medizin setzen. Wir missen auf Hausmittel und auch auf Volkskunde set-

zen. Das sind Dinge, die helfen kénnen.
(Prof. Dr. Ingo Hahn (AfD): Auf die Volkskunde? — Heiterkeit bei der AfD)

— Sie kdnnen sich nachher gerne melden. Dann habe ich noch ein bisschen mehr Zeit.

Jetzt habe ich zu wenig Zeit, um lhnen zu antworten.

Ich will damit sagen, dass das ein Blndel von MalRnhahmen ist. Dieses Blndel ist gut
und wird den Menschen helfen. Lassen Sie uns diese Studie machen. Lassen Sie uns
gerne auch einmal Uber die Themen Homdopathie, Schulmedizin und integrative Me-
dizin streiten. Diskutieren wir daruber, und ignorieren wir es nicht. Das erwarten die

Menschen in diesem Land von uns.

(Beifall bei der CSU und den FREIEN WAHLERN)
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Erster Vizeprasident Karl Freller: Herzlichen Dank, Herr Abgeordneter Holetschek. —
Ich darf als letzten angemeldeten Redner von Abgeordnetenseite den fraktionslosen
Herrn Kollegen Swoboda aufrufen und weise ihn vorsorglich darauf hin, dass seine

Redezeit 120 Sekunden betragt.

Raimund Swoboda (fraktionslos): Meine sehr verehrten Kolleginnen und Kollegen,
wertes Prasidium, verehrte Zuschauer auf der Tribline! Antibiotikaresistenzen sind ein
von der Politik bisher leider verschlamptes, aber umso dringlicheres Thema flr den
Gesundheitsschutz unserer Burger. Reicht namlich bei einer bakteriellen Infektion die
korpereigene Immunabwehr nicht aus, bedarf es des Einsatzes von Antibiotika. Steht
das richtige Antibiotikum nicht zur Verfigung oder handelt es sich um einen multiresis-
tenten bakteriellen Erreger, steht der Tod am Krankenbett. Das kam heute deutlich

zum Ausdruck.

Meine Damen und Herren, der Volksglaube an Homdopathie, also daran, die ver-
stimmte Lebenskraft mittels Pflanzenprodukten wieder ins Gleichgewicht zu bringen,
schreckt den Boandlkramer auch in Bayern nicht ab. Es gibt bisher keine Studie zu

nachgewiesenem Heilungserfolg von Homdopathie.

Allerdings ist auch die Glorifizierung von wirkstoffbreiten Antibiotika als Wunderwaffe
mittlerweile verbraucht. Es gibt dafur viele Griinde wie Hygieneprobleme, die Globali-
sierung, die missbrauchliche Anwendung in der Breite und auch die Uberbetonung

des freien Marktes.
(Unruhe)
Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich bitte um etwas mehr Ruhe im Saal.

Raimund Swoboda (fraktionslos): Ich will das gar nicht naher erlautern. Sie alle wis-
sen das. Das hat aber insbesondere dazu gefiihrt, dass wir solche Wirkstoffe gar nicht

mehr selbst produzieren, sondern diese in China und Indien produziert werden.
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Ich begrifRe in diesem Zusammenhang sehr die bayerische Hightech-Agenda von
Herrn Dr. Sdder. Natlrlich begrife ich auch die Antrage der CSU, weil ich der Mei-
nung bin, dass es endlich vorangehen und eine Antwort auf die fehlenden Antibiotika-
wirkstoffe geben muss. Die Antwort heillt: Phagentherapie. — Phagen sind Viren, die
sich auf Bakterien und Urbakterien als Wirtszellen spezialisieren lassen. Auf diese
Weise haben sie todbringende Wirkung nicht mehr fir den Menschen, aber flr die ge-

fahrlichen Bakterien.

Das muss standardisiert und weiter wissenschaftlich erforscht werden. Die CSU ist mit
ihrem Antrag deshalb auf dem richtigen Weg. Dann mussen die Todeskandidaten, um
geheilt zu werden, nicht mehr nach Polen oder Georgien reisen, sondern kénnen hier

geheilt werden.
Erster Vizeprasident Karl Freller: Das Ende lhrer Redezeit ist erreicht.

Raimund Swoboda (fraktionslos): Ich komme zum Ende. — Ich méchte noch sagen,
dass wir alle fur die 2.400 Menschen, die jahrlich daran sterben, weil wir solche Thera-
pien noch nicht haben, die Verantwortung tragen. Das sollte uns den Mut zur Phagen-

therapie und deren Ausbau geben.

Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich bedanke mich bei Ihnen. — Als Nachste darf ich

fur die Staatsregierung Frau Melanie Huml aufrufen.

(Alexander Konig (CSU): Der uberzieht regelmalig Uber eine halbe Minute! Ler-
nen Sie mal, die zwei Minuten einzuhalten! — Tobias Reil} (CSU): Genau! — Wi-
derspruch des Abgeordneten Raimund Swoboda (fraktionslos) — Klaus Adelt

(SPD): Bei jedem Beitrag! Immer!)

Meine sehr verehrten Damen und Herren, das Wort hat die Frau Staatsministerin.

Weitere Gesprache bitte aulzerhalb oder nach der Sitzung.
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Staatsministerin Melanie Huml (Gesundheit und Pflege): Lieber Herr Prasident, liebe
Kolleginnen und Kollegen! Ich darf noch einiges hinzufligen, weil wir, was Antibiotika

betrifft, in Bayern schon etliches tun. Es ist nicht so, dass wir bei null anfangen.

Ich bin aber sehr froh dartiber, dass wir mit diesem Antragspaket noch einmal neuen
Input bekommen und ein gewisser Drive reinkommt. Schlie3lich sind die antibiotikare-
sistenten Bakterien eine der grolRen Herausforderungen flr die heutige Medizin. Das
ist ganz klar. Wir mussen da deswegen aktiv sein und sind auch bereits seit vielen

Jahren aktiv.

In meinen Augen ist es ganz wichtig, dass wir alle zusammenarbeiten. Das ist nicht
nur eine Aufgabe allein der Arzte. Da gehort das Pflegepersonal, gehdren die Tierarz-
te, die Nutztierhalter, die Patienten, die Wissenschaftler, die Industrie und die Politik
dazu. Wir missen alle an einem Strang ziehen, wenn wir antibiotikaresistente Bakteri-
en bekampfen wollen. Das ist ja der Wunsch, den wir alle haben. Herzlichen Dank,

dass da auch alle zusammenhelfen.
(Beifall bei der CSU und den FREIEN WAHLERN)

Ich darf mich namentlich bei meinen Kollegen aus den bayerischen Ministerien fr Er-
nahrung, Landwirtschaft und Forsten, Umwelt und Verbraucherschutz, Wissenschaft
und Kunst bedanken, dass wir einen gemeinsamen Aktionsplan zur Bekampfung der

Antibiotikaresistenzen erarbeitet haben.

Wie schon gesagt: Es gibt hier schon Dinge, die wir gemeinsam auf den Weg bringen.
Dieser Aktionsplan ist bereits im Herbst 2017 beschlossen worden und wird von uns
seither Schritt fur Schritt umgesetzt. Ich bin dankbar daflir, dass wir hier an einem

Strang ziehen.

Ich will jetzt nicht auf jeden einzelnen Antrag eingehen, weil das gerade zur Genige
getan worden ist. An diesem vorgestellten Antragspaket ist aber gut, dass man mit

neuen Projekten und MalRnahmen zur Bekdmpfung von Antibiotikaresistenzen voran-


http://www.bayern.landtag.de:80/www/lebenslauf/lebenslauf_555500000285.html

Protokollauszug
31. Plenum, 07.11.2019 Bayerischer Landtag — 18. Wahlperiode 21

geht, den Blick noch mal auf das eine oder andere, was vielleicht erst mal etwas mo-

dern wirken kdnnte, lenkt und hier einen Schritt mitgeht.

Es ist klar, dass wir bereits wichtige Schritte eingeleitet haben, um die Ausbreitung
multiresistenter Erreger zu bekampfen und die Entstehung neuer multiresistenter
Keime zu verhindern. Ich kann nur sagen, dass mir der sachgerechte Einsatz von Anti-
biotika ganz persénlich ein groBes Anliegen ist, nicht nur als Ministerin und Arztin,
sondern, wenn ich das so deutlich sagen darf, auch als Mutter. Es ist schon spannend,
was einem manchmal als erste Frage gestellt wird, wenn man mit einem Kind in eine
Kinderarztpraxis geht. Mir ist es namlich mal passiert, dass mich die Arztin, bevor sie
das Kind genau angeschaut hatte, gefragt hat, ob ich ein Antibiotikum verschrieben
haben wolle. Ich habe gesagt, nein, ich will, dass Sie mein Kind anschauen und mir

dann sagen, was die richtige Behandlung ist.

Ich glaube, so missen wir auf allen Ebenen gemeinsam arbeiten. Wir missen es
schaffen, einen fachgerechten, verantwortungsvollen Antibiotikaeinsatz zu errei-
chen.Unser Ziel ist, den Antibiotikaverbrauch zu verringern, um Resistenzen zu ver-
meiden. Deswegen ist es so wichtig, dass die Arzte wirklich bei jedem einzelnen Pa-

tienten hinterfragen, welche die richtige Therapie aus einer Vielfalt ist.

Wir brauchen aber auch Experten fur sachgerechte Antibiotikatherapie, damit weniger
Antibiotika eingesetzt werden. Dafur muss man die Resistenzlagen kennen. Ich bin
sehr froh dartber, dass wir die Bayerische Antibiotikaresistenz-Datenbank aufbauen.
In den nachsten Tagen werden die ersten Daten auf der Homepage des Landesamtes
fur Gesundheit und Lebensmittelsicherheit veroffentlicht. Das heifdt, da wird nichts in
die Zukunft verschoben, sondern das wird in den nachsten Tagen tatsachlich umge-
setzt. Ich danke allen, die mitgeholfen haben, dafir, dass diese Umsetzung mdglich
geworden ist. Alle helfen, diese Datenbank zu bestlicken. Wenn man eine Datenbank
haben will, braucht man schliel3lich auch diejenigen, die fur die Daten sorgen. Danke

daflr, dass das maoglich ist.
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(Beifall bei der CSU und den FREIEN WAHLERN)

Klar brauchen wir Forschung und Studien in den verschiedenen Bereichen, um zu wis-

sen, was wichtig ist.

Ich méchte aber noch ein Thema ansprechen: Wir haben Liefer- und Versorgungseng-
passe. Dieses Problem kdnnen wir nicht alleine auf bayerischer Ebene |6sen. Dazu
brauchen wir den Bund, aber auch die EU-Ebene. Ich war mit dem bisherigen Kom-
missar fur Gesundheit Andriukaitis im Gesprach; ich habe ihn besucht, und wir haben
mehrfach dariber gesprochen, was wir gemeinsam tun kdnnen, um auf europaischer
Ebene Schritte zur Riickholung der Arzneimittel- und Antibiotikaproduktion nach Euro-
pa einzuleiten. Es ist entscheidend, dass wir nicht auf irgendwelche anderen Lander
angewiesen sind, sondern die Produktion moglichst in Europa haben. Die EU kdnnte
rechtliche Rahmenbedingungen flr den Import und Export setzen, vergaberechtliche
Vorgaben andern oder vielleicht auch finanzielle Anreize flir den Pharmastandort Eu-
ropa geben. Da gibt es also Moglichkeiten, die in Europa entsprechend genutzt wer-

den sollten.

Auch geht es um Oligo- und Monopolisierung. Man muss schauen, wie dem entgegen-
gewirkt werden kann. Auch hier ist die Frage, finanzielle Anreize zugunsten grol3er

Vielfalt zu setzen. Was kann hier gemacht werden?

Wir haben auf bayerischer Ebene einen Pharmagipfel mit dem Wirtschaftsministerium
abgehalten. Ich bin sehr froh dartber, dass wir hier tGberlegen, wie wir gemeinsam den
Pharmastandort Bayern starken konnen. Auch das ist wichtig, liebe llse Aigner, wir
haben das damals zusammen begonnen und fluhren das fort; denn es ist so wichtig,
mit den Unternehmern im Gesprach darlber zu sein, was notwendig ist und was sie

hier tun konnen.

Fazit: Die Bayerische Staatsregierung unternimmt schon vieles und wird das gerne
weiter tun. Deswegen unterstlitzen wir dieses Antragspaket und freuen uns dartber,

wenn wir gemeinsam an dem Thema weiterarbeiten konnen.
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(Beifall bei der CSU sowie Abgeordneten der FREIEN WAHLER — Unruhe)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Ich bedanke mich, Frau Staatsministerin. Bitte blei-
ben Sie am Rednerpult. — Es gibt zwei Zwischenbemerkungen. Ich bitte aber dringend
darum, dass im Raum wieder die Ruhe eintritt, die notig ist, um genau zuzuhoren. Das

Wort hat jetzt Herr Dr. Spitzer. Bitte schon.

Dr. Dominik Spitzer (FDP): Sehr geehrte Frau Staatsministerin Huml, die Sepsis ist
ein mit sehr hoher Mortalitat verbundenes Krankheitsbild. Ich hatte gerne |hre Mei-
nung gehort, wie weit Sie gehen wirden, einer Studie im Bereich dieser Erkrankung,

der Sepsis, in Verbindung mit homoopathischen Mitteln zuzustimmen.
Erster Vizeprasident Karl Freller: Bitte schon, Frau Ministerin.

Staatsministerin Melanie Huml (Gesundheit und Pflege): Der Kollege Bernhard
Seidenath und der Kollege Klaus Holetschek haben dazu bereits Stellung bezogen.
Wenn ich den Antrag richtig verstanden habe, geht es darum, das on top anzuschau-
en. Es ist nicht so, dass ein Patient nur dieses oder jenes bekommt, sondern das ist

on top gemeint. Man kann sich sicherlich mal anschauen, welche Wirkungen da sind.
(Beifall bei der CSU)

Erster Vizeprasident Karl Freller: Es gibt eine weitere Zwischenbemerkung der Frau
Kollegin Waldmann. Sie hat sich wahrend der Rede gemeldet. Es ist entscheidend,
dass man sich wahrend der Rede meldet. Tut mir leid, Herr Kollege. — Bitte schon,

Frau Kollegin.

Ruth Waldmann (SPD): Sehr geehrte Frau Ministerin, ich darf Sie fragen, auch im
Anschluss an die bisherige Diskussion: Haben Sie oder hat Ihr Haus Anlass zur Kritik
an der wissenschaftlichen Forschung zur Wirksamkeit der Homdopathie? Haben Sie
Erkenntnisse, dass da nicht genlgend oder nicht aussagekraftig genug geforscht
wird? Sie haben die umfangreichen Studien, die es weltweit gibt, sicherlich zur Kennt-

nis genommen. Welchen zusatzlichen Erkenntnisgewinn wirden Sie erwarten, wenn
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Sie den Auftrag bekommen wirden, eine solche Studie in Auftrag zu geben? Wen
wulrden Sie damit beauftragen wollen, die universitare Forschung, die das schon ge-

macht hat, oder jemand anders?

Staatsministerin Melanie Huml (Gesundheit und Pflege): In meinen Augen ist es
sehr wichtig, dass Studien evidenzbasiert sind. Das heil3t, dass uns das Wissen-
schaftsministerium Hilfestellung gibt. Bei Studien brauchen wir die Evidenz, gerade

wenn es um Homoopathie und Naturheilverfahren geht.

Erster Vizeprasident Karl Freller: Vielen Dank, Frau Ministerin. — Mir liegen keine
weiteren Wortmeldungen vor, wir kommen zur Abstimmung. Der federfuhrende Aus-
schuss fur Gesundheit und Pflege empfiehlt zu allen aufgerufenen Antragen in unver-
anderter Fassung Zustimmung. Die Fraktionen sind ubereingekommen, mit Ausnahme
des Antrags auf Drucksache 18/3320 Uber das jeweilige Votum des federflihrenden
Ausschusses fir Gesundheit und Pflege abzustimmen. Uber den Antrag auf Drucksa-
che 18/3320 betreffend "Studie zu einem reduzierten Antibiotikaeinsatz" soll in na-
mentlicher Form abgestimmt werden. Ich lasse aber zuerst in einfacher Form Uber die

ubrigen Antrage abstimmen.

Wer mit der Ubernahme des jeweiligen Votums des federfiihrenden Ausschusses fir
Gesundheit und Pflege zu den Antragen auf den Drucksachen 18/3317 bis 18/3319

und 18/3321 einverstanden ist, den bitte ich um das Handzeichen.

(Matthias Fischbach (FDP): Des Abstimmungsverhaltens oder des Votums des

Ausschusses?)
— Mit der Ubernahme des Ausschussvotums des federfiihrenden Ausschusses.
(Matthias Fischbach (FDP): Also unser Abstimmungsverhalten?)

— Ja. Das musste eigentlich eine einstimmige Zustimmung sein. — Gegenstimmen bitte

ich anzuzeigen. — Stimmenthaltungen bitte ich anzuzeigen. — Dann wird mit Ausnah-
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me des Antrags, der gleich zur namentlichen Abstimmung aufgerufen wird, zu den Ub-

rigen Antragen das jeweilige Votum des federflhrenden Ausschusses ibernommen.

Es folgt die namentliche Abstimmung zum Antrag auf Drucksache 18/3320. Der feder-
fuhrende Ausschuss flir Gesundheit und Pflege empfiehlt auch hier Zustimmung. Die
Urnen stehen bereit; Sie kennen das Prozedere. Die Abstimmung ist eréffnet. Flnf Mi-
nuten! — Meine sehr verehrten Damen und Herren, ich weise noch auf Folgendes hin:
Wir werden das Ergebnis um 14 Uhr bekannt geben. Nach dieser namentlichen Ab-
stimmung ist Mittagspause bis 14 Uhr. Bitte seien Sie punktlich um 14 Uhr wieder im
Plenarsaal. Wir machen dann unverzuglich mit der Beratung der Dringlichkeitsantrage

weiter. Die funf Minuten laufen bereits. Ich bitte, abzustimmen.
(Namentliche Abstimmung von 13:17 bis 13:22 Uhr)
Meine sehr verehrten Damen und Herren, die Abstimmung ist geschlossen.

Damit beginnt die Mittagspause. Sie endet um 14 Uhr. Ich bitte um punktliches Er-

scheinen, und dies mdglichst auch in groler Zahl.
(Unterbrechung von 13:23 bis 14:01 Uhr)

Sechster Vizeprasident Dr. Wolfgang Heubisch: Sehr geehrte Damen und Herren,
verehrte Besucher, liebe Kolleginnen und Kollegen! Ich wiedereréffne die Sitzung nach
der Mittagspause. Ich darf als Erstes ein Ergebnis bekannt geben, und zwar das der
namentlichen Abstimmung zum Antrag der Abgeordneten Bernhard Seidenath, Tanja
Schorer-Dremel, Barbara Becker und anderer (CSU) sowie Florian Streibl, Dr. Fabian
Mehring, Susann Enders und anderer und Fraktion (FREIE WAHLER) betreffend "To-
desfalle durch multiresistente Keime vermeiden IV — Studie zu einem reduzierten Anti-
biotikaeinsatz" auf Drucksache 18/3320. Mit Ja haben 120 Abgeordnete gestimmt, mit
Nein haben 47 Abgeordnete gestimmt. Es gab 3 Stimmenthaltungen. Damit ist dieser

Antrag angenommen.

(Abstimmungsliste siehe Anlage 3)
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Wir kommen jetzt zu den Dringlichkeitsantragen. Ich rufe zunachst den Dringlichkeits-
antrag der Abgeordneten Katharina Schulze, Ludwig Hartmann, Dr. Sabine Weigand —
— pardon, das ist der zweite Antrag. Ich bin eine Seite zu weit gegangen. Ich wollte

sicherstellen, dass wir um 18 Uhr fertig sind.
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Anlage 3

zur 31. Vollsitzung am 7. November 2019

Abstimmungsliste

zur namentlichen Abstimmung am 07.11.2019 zu Tagesordnungspunkt 9: Antrag der Abgeordneten Bernhard
Seidenath, Tanja Schorer-Dremel, Barbara Becker u. a. CSU, Florian Streibl, Dr. Fabian Mehring, Susann

Enders u. a. und Fraktion FREIE WAHLER; Todesfélle durch multiresistente Keime vermeiden IV - Studie zu
einem reduzierten Antibiotikaeinsatz (Drucksache 18/3320)

Name Ja Nein Enthalte Name Ja Nein Enthalte
mich mich
Adelt Klaus X Dr. Faltermeier Hubert X
Adjei Benjamin X Fehlner Martina X
Aigner llse X Fischbach Matthias X
Aiwanger Hubert Flierl Alexander X
Arnold Horst X Flisek Christian X
Aures Inge Franke Anne
Freller Karl X
Bachhuber Martin X Friedl Hans X
Prof. (Univ. Lima) Dr. Bauer Peter X Friedl Patrick X
Bauer Volker X Fuchs Barbara
Baumgartner Jirgen Fiiracker Albert
Prof. Dr. Bausback Winfried
Bayerbach Markus Ganserer Markus (Tessa) X
Becher Johannes X Gehring Thomas
Becker Barbara X Gerlach Judith X
BeiBwenger Eric X Gibis Max X
Bergmiiller Franz X Glauber Thorsten
Blume Markus Gotthardt Tobias X
Bohm Martin X Gottstein Eva
Bozoglu Cemal X Graupner Richard X
Brannekamper Robert X Grob Alfred X
Brendel-Fischer Gudrun Giiller Harald X
von Brunn Florian X Guttenberger Petra X
Dr. Biichler Markus X
Busch Michael Hausler Johann X
Hagen Martin X
Celina Kerstin X Prof. Dr. Hahn Ingo X
Dr. Cyron Anne X Halbleib Volkmar X
Hanisch Joachim X
Deisenhofer Maximilian X Hartmann Ludwig X
Demirel Glilseren X Hauber Wolfgang X
Dorow Alex X Haubrich Christina X
Dremel Holger X Henkel Uli
Diinkel Norbert X Herold Hans X
Duin Albert X Dr. Herrmann Florian X
Herrmann Joachim X
Ebner-Steiner Katrin X Dr. Herz Leopold X
Eck Gerhard Dr. Heubisch Wolfgang X
Eibl Manfred Hierneis Christian X
Dr. Eiling-Hiitig Ute X Hiersemann Alexandra X
Eisenreich Georg Hintersberger Johannes
Enders Susann X Hogl Petra X
Enghuber Matthias X Hofmann Michael X
Hold Alexander
Fackler Wolfgang X Holetschek Klaus X
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Anlage 3

zur 31. Vollsitzung am 7. November 2019

Name Ja Nein Enthalte Name Ja Nein Enthalte
mich mich
Dr. Hopp Gerhard X Pschierer Franz Josef
Dr. Huber Marcel X
Dr. Huber Martin X Radler Kerstin X
Huber Thomas Radlmeier Helmut X
Huml Melanie X Rauscher Doris X
Regitz Barbara X
Jackel Andreas X ReiB Tobias X
Dr. Rieger Franz X
Dr. Kaltenhauser Helmut X Rinderspacher Markus X
Kaniber Michaela X Ritter Florian X
Karl Annette X Riith Berthold X
Kirchner Sandro Dr. Runge Martin X
Klingen Christian X
Knoblach Paul X Sandt Julika X
Kohler Claudia X Sauter Alfred X
Konig Alexander X Schalk Andreas X
Korber Sebastian X Scharf Ulrike X
Kohler Jochen X Schiffers Jan X
Kohnen Natascha Schmid Josef X
Krahl Andreas Schmidt Gabi
Kraus Nikolaus X Schoffel Martin X
Kreuzer Thomas X Schorer Angelika X
Kiihn Harald X Schorer-Dremel Tanja X
Kurz Susanne X Schreyer Kerstin
Schuberl Toni X
Landner Manfred X Schuhknecht Stephanie X
Lederer Otto X Schulze Katharina
Lettenbauer Eva X Schuster Stefan X
Low Stefan X Schwab Thorsten X
Dr. Loibl Petra Dr. Schwartz Harald X
Ludwig Rainer X Seidenath Bernhard X
Seidl Josef X
Magerl Roland X Sengl Gisela
Maier Christoph X Sibler Bernd X
Mang Ferdinand X Siekmann Florian X
Mannes Gerd X Singer Ulrich X
Markwort Helmut Skutella Christoph X
Dr. Mehring Fabian X Dr. Séder Markus X
Dr. Merk Beate Sowa Ursula X
Miskowitsch Benjamin X Dr. Spitzer Dominik X
Mistol Jurgen X Stachowitz Diana X
Mittag Martin X Stadler Ralf X
Monatzeder Hep X Steinberger Rosi X
Dr. Miiller Ralph X Steiner Klaus X
Miiller Ruth X Stierstorfer Sylvia X
Muthmann Alexander X Stottner Klaus X
Stolz Anna X
Nussel Walter X Straub Karl X
Streibl Florian X
Dr. Oetzinger Stephan X Dr. Strohmayr Simone X
Osgyan Verena X Stiimpfig Martin X
Swoboda Raimund X
Pargent Tim X
Prof. Dr. Piazolo Michael Tasdelen Arif X
Pittner Gerald X Taubeneder Walter X
Plenk Markus X Toman Anna X
Pohl Bernhard Tomaschko Peter X
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Name Ja Nein Enthalte
mich

Trautner Carolina X

Triebel Gabriele X

Urban Hans X

Vogel Steffen X

Wagle Martin X

Waldmann Ruth X

Prof. Dr. Waschler Gerhard X

Weidenbusch Ernst X

Dr. Weigand Sabine X

Weigert Roland X

Westphal Manuel X

Widmann Jutta X

Wild Margit X

Winhart Andreas X

Winter Georg X

Zellmeier Josef

Zierer Benno X

Zwanziger Christian X
Gesamtsumme | 120 | 47 3

zur 31. Vollsitzung am 7. November 2019



