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Sehr geehrter Herr Vorsitzender,

sehr geehrte Damen und Herren Abgeordnete,

die Themen Ausriistung und Materialbeschaffung haben absolute Prioritit, um die Corona-Her-
ausforderungen erfolgreich zu bewdéltigen. In den vergangen Tagen und Wochen haben viele von
Ihnen dem Bundesministerium fiir Gesundheit (BMG) und mir wichtige Hinweise zu
Beschaffungsmoglichkeiten - insbesondere auch aus Ihren Wahlkreisen - gegeben. Dafiir danke
ich Thnen ganz herzlich. Und der Dank gilt auch allen Unternehmerinnen und Unternehmern,
die sich auf den unterschiedlichsten Wegen an uns gewandt haben, um uns bei der Beschaffung
von Schutzausstattung zu unterstiitzen. Aufgrund der grofien Zahl von Zuschriften und Unter-
stiitzungsangeboten gelingt es nicht immer, allen zu antworten. Falls das passiert, bitte ich um
Nachsicht. Die Kolleginnen und Kollegen im BMG arbeiten mit grofiem Einsatz an diesem

wichtigen Thema.

Die Bundesregierung und die Lindern haben im Hinblick auf die Beschaffung von persénlicher
Schutzausriistung (PSA) erhebliche Anstrengungen unternommen. Durch die Intensivierung der
Beschaffung im BMG konnten bis Ende Kalenderwoche 14 erhebliche Mengen an Schutzaus-
ristung mit den notwendigen Spezifikationen an die Lander versandt werden (vgl. Tabelle in

Anlage 1).

Ein besonders wichtiges Ziel ist die Starkung der inldndischen Produktion von PSA. In
Deutschland werden viele hochqualitative Ausgangsmaterialien hergestellt. Die Lohnveredelung
und Fertigstellung erfolgt dagegen iiberwiegend in Asien. Mit dem Ziel, unseren nationalen
Bedarf aus dem Inland heraus besser decken zu kénnen, entwickeln und testen wir gegenwartig
verschiedene Anreizinstrumente. Dazu gehort u.a. ein sogenanntes Open-House-Verfahren, das

das Beschaffungsamt des BMF fiir uns durchfiihrt. Gleichzeitig kommt in der aktuellen Situation
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Seite2von2 - gerade chinesischen Anbietern bei PSA weiter erhebliche Bedeutung zu. Hier bewegen wir uns in
einem weltweiten Wettbewerb. Mit Blick auf die Gesundheit der Bevolkerung miissen wir

unbirokratisch und schnell reagieren.

Neben der zentralen Beschaffung durch den Bund sind weiterhin Liander, Krankenhiuser und
Arztpraxen gefragt, selbst bestmoéglich Schutzausriistung zu beschaffen. Der Bund hat in der
Startphase die Prozesse massiv unterstiitzt, da er als grofler Vertragspartner besser im Weltmarkt

auftreten konnte.

Bei der Verteilung der PSA sind die Lander gefordert. Das BMG hat die beschafften Schutzaus-
ristungen an die Linder und teilweise- je nach Wunsch der Liander- an die Kassenéirztlichen Ver-
einigungen geliefert. Mit dem Ziel einer bedarfsgerechten Versorgung wird bei der Verteilung
insbesondere die jeweilige Bevolkerungszahl des Bundeslandes zu Grunde gelegt. Die Linder und
Kassenirztlichen Vereinigungen verteilen die Schutzausriistung nach regionalem Bedarf und der

Notwendigkeit an die jeweiligen Bedarfstriger (ndhere Informationen in Anlage 2).

Auch wenn wir gemeinsam in den letzten Wochen wichtige Fortschritte gemacht haben:

Wir diirfen in unseren Anstrengungen jetzt nicht nachlassen. Die entscheidenden Wochen
stehen erst noch bevor. Wenn wir weiter gemeinsam so gut zusammenstehen und zusammen-
arbeiten wie in den zuriickliegenden Wochen, kénnen wir Grund zur Zuversicht haben.

Ich werde Sie {iber die weiteren Entwicklungen - insbesondere auch im Bereich der Beschaffung

- auf dem Laufenden halten.

Ein gleichlautendes Schreiben ging an die Mitglieder der Fraktionen von CDU/CSU und SPD im

Deutschen Bundestag.

Mit freundlichen GriifRen



Ubersicht Atemschutzmasken und Handschuhe in Deutschland

(kumuliert bis Ende KW 14)

Kassendarztliche Vereinigungen und Bundeslander LER2,Masten LERS, Mazken OLMasken Hancscihe
(Stk) (Stk) (stk) (Stk)
Baden-Wirttemberg 1.069.236 44.251 3.396.215 2.995.010
Bayern 1.263.116 52.274 4.012.036 3.538.082
Berlin 352.063 14.570 1.118.260 986.156
Brandenburg 242.633 10.041 770.675 679.633
Bremen 65.972 2.730 209.545 184.791
Hamburg 177.844 26.800 564.888 498.156
Hessen 605.232 25.048 1.922.396 1.695.299
Mecklenburg-Varpommern 155.483 6.435 493.860 435.519
Niedersachsen 771.046 31.910 2.449.075 2.159.758
Rheinland-Pfalz 394.567 16.329 1.253.260 1.105.209
Saarland 95.676 3.960 303.895 267.995
Sachsen 393.899 35.742 1.251.141 1.103.340
Sachsen-Anhalt 213.307 8.828 677.529 597.491
Schleswig-Holstein 279.801 11.580 888.733 783.744
Thilringen 207.012 8.567 657.533 579.857
Nordrhein-Westfalen 1.732.164 92.825 5.501.872 4.851.920
[ABholung fiir Bundesbenarden (durch THW) 554.640 30.860 2.484.092 1.915.750 |

Gesamtsumme Lénder und Bundesbehdrden 8.573.691 27.955.404

36.951.845

24.377.710

Gesamtsumme Atemschutzmasken (FFP2-, FFP3- und OP-Masken)

Anlage 1



Anlage 2

Informationen zur Beschaffung und Verteilung von medizinischer Schutzausriistung, Desin-

fektionsmitteln und Beatmungsgeriten

Der Bund hat angesichts der besonderen Lage entschieden, ergdnzend zu den Beschaffungen der
Institutionen des Gesundheitswesens und der Linder bundesseitig zentral Persénliche Schutz-
ausrustung (PSA), hier insbesondere Schutzmasken und -kittel, Desinfektionsmittel sowie Beat-

mungsgerate zu beschaffen.

Personliche Schutzausriistung (PSA)

Zur Beschaffung von PSA kooperieren verschiedene Stellen der Bundesregierung. Das BMG wird
von den Beschaffungsdmtern von BMVg, BMI und Generalzolldirektion unterstiitzt. Die vergabe-
rechtlich notwendige Dringlichkeit der Beschaffung wurde im Krisenstab am 3.3.2020 festgestellt
und spidter um weitere Beschaffungsnotwendigkeiten ergédnzt. Bislang wurden rund 8 Mio. FFP2-
Masken, 400.000 FFP3-Masken und 25,5 Mio. OP-Masken sowie 22,5 Mio. Handschuhe den Lan-

dern zur Verfiigung gestellt.

Um der dynamischen Marktentwicklung besser begegnen zu kénnen, ist beim BMG ein Beschaf-
fungsstab eingerichtet worden. Mitglieder sind BMG, BMF und AA. Weitere Ressorts werden bei
Bedarf eingebunden. Dem Beschaffungsstab arbeitet eine Task Force unter Leitung von BMG
und BMI zu, fiir die BMF, AA, BMVg, BMWi, BMVI und BKAmt Ansprechpartner abstellen, die

bei konkreten Themen eine ziigige Bearbeitung in ihren Hausern sicherstellen.

Mit dem Ziel, unseren nationalen Bedarf aus dem Inland heraus besser decken zu kénnen, entwi-
ckeln und testen wir gegenwirtig verschiedene Anreizinstrumente (u.a. ein Open-House-Verfah-
ren, das die Generalszolldirektion fur das BMG durchfiihrt).

In den letzten drei Monaten gab und gibt es einschneidende Beschrankungen des weltweiten
Warenverkehrs bei PSA. Exportbeschrankungen und -verbote, Beschlagnahmungen und andere
staatliche Eingriffe internationaler und européischer Handelspartner hatten und haben erhebli-
che Folgen fiir die Liefersicherheit nach Deutschland. Auch bei den Staaten, die nach scheinbar
erfolgreicher Eindimmung der Corona-Epidemie in ihrem Land ihre Beschrinkungen mittler-
weile aufgehoben oder gelockert haben, kann nicht ausgeschlossen werden, dass bei einer erneu-
ten Ausbreitung des Corona-Virus kurzfristig wieder entsprechende Beschrankungen beschlos-
sen werden. Um fiir die kommenden Monate weniger abhingig zu sein von Lieferungen aus an-
deren Lindern, priifen BMG und BMF ziigig ein Verfahren, bei dem seitens des Bundes langlau-

fende Vertrige geschlossen werden mit Unternehmen, die gegen die Zusicherung bestimmter



Mengen und Preise die Produktion von Schutzmasken und -kitteln in Deutschland zeitnah aus-

bauen oder neu aufnehmen.

Das BMG organisiert die Verteilung der bundesweit beschafften Schutzausriistungen an die Lan-
der -und je nach Wunsch der Lander - an die Kassendrztlichen Vereinigungen tiber einen Logisti-
ker, um jegliche Zeitverzégerungen zu vermeiden. Mit dem Ziel einer bedarfsgerechten Versor-
gung wird bei der Verteilung grundsétzlich die jeweilige Bevolkerungszahl des Bundeslandes zu
Grunde gelegt. Die Lander und teilweise die Kassenirztlichen Vereinigungen verteilen die
Schutzausriistung dann nach dem in den jeweiligen Regionen vorliegenden Bedarf und der Not-
wendigkeit an die jeweiligen Bedarfstrager. Mogliche Bedarfsmeldungen von niedergelassenen
Arztinnen und Arzten sind daher an die Kassenirztlichen Vereinigungen (bzw. in einzelnen Lin-
dern an die Landesgesundheitsministerien) zu richten; die Bedarfe von Krankenhausern, Pflege
und weiterer Bedarfstrager an die Linder. Die Preise, die der Bund in Rechnung stellt, sind zwi-
schen den Landern und dem Bund geeint. Damit tibernimmt auch der Bund in dieser Lage einen

Teil der Kosten fiir die akut notwendige PSA.

Neben der zentralen Beschaffung miissen Linder, Krankenhéuser, Arztpraxen und die weiteren
Bedarfstriger weiterhin selbst Schutzausriistung beschaffen und ihre Giblichen Lieferanten auf-

fordern, sie zu informieren, sobald die benétigte Schutzausriistung wieder lieferbar ist.

Desinfektionsmittel

Anders als PSA werden Desinfektionsmittel {iberwiegend von Unternehmen in Deutschland pro-
duziert. Derzeit fehlen teilweise Rohstoffe, Abfiillkapazititen sowie geeignete Gebinde, die fiir
den Vertrieb der Ausgangsstoffe und Desinfektionsmittel tiber den Arzneimittelgroffhandel an
die Apotheken und Gesundheitseinrichtungen praktikabel sind. Zur Erweiterung der Kapazititen
bei Rohstoffen und Abfiillung konnte mit der chemischen Industrie und den Produzenten von
Alkoholen eine Reihe von Mafnahmen bereits umgesetzt werden. Andere Mafinahmen laufen
noch. Das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte hat im Wege einer Allgemein-
verfligung befristet Ausnahmen der Zulassung von Arzneimitteln zur Hinde-Desinfektion zuge-
lassen. Die Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA) hat zwischenzeitlich
durch befristete Allgemeinverfiigungen nach Artikel 55 der Biozid-Verordnung die Herstellung
und Abgabe bestimmter alkoholhaltiger Biozid-Produkte zur hygienischen Handedesinfektion
und Flachendesinfektion durch Apotheken und andere Adressaten in der pharmazeutischen und

chemischen Industrie ermoglicht.

Konkret wurden bereits 700 t Bioethanol und weitere Rohstoffe zur Herstellung von Desinfekti-
onsmitteln zur Versorgung der deutschen Krankenhausapotheken tiber Kraftstoffhersteller ge-
meinsam mit dem Bundesverband Deutscher Krankenhausapotheker beschafft und werden an

die Krankenhduser ausgeliefert. Bioethanol dient als Zusatzstoff in Kraftstoffen und steht in der
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hier zu verwendeten Reinheit in groffen Mengen zur Verfiigung. BMG steht mit der chemischen
Industrie, der Verpackungsindustrie und dem Pharmagrofihandel hinsichtlich der Qualitét der
zu verwendenden Ausgangsstoffe und der Abfillung in fiir das Gesundheitswesen handhabbare

Gebindegrofden im Gespréch.

Beatmungsgerite

Das BMG hat inzwischen Vertrige mit mehreren Anbietern iiber den Kauf von mehr als 20.000
Beatmungsgeriten geschlossen. Bis zum 8.4.2020 ist geplant, in einer ersten Tranche mehrere
hundert Gerite an die Linder zu verteilen. Diese verteilen die Beatmungsgerite in eigener Ver-
antwortung an die von ihnen ausgewahlten Krankenhauser. Durch die sehr frithzeitige Bliinde-
lung und Auftragsvergabe seitens des Bundes konnten Kontingente auf einem mittlerweile sehr
umkadmpften Weltmarkt gesichert werden. Da die Gerite grofdtenteils noch produziert werden

maussen, laufen sie iber mehrere Monate verteilt zu.

Die beschafften Gerite werden zeitnah und unter Berticksichtigung der regionalen Bediirfnisse
an die Lander verteilt. Die Gesundheitsministerien der Linder werden eigenverantwortlich die
ihnen zur Verfiigung gestellten Beatmungsgerite innerhalb ihrer Linder bedarfsgerecht zuord-
nen. Krankenhéuser sollen also etwaige Bedarfe gegeniiber den jeweilig zustindigen Stellen in
den Landesgesundheitsministerien anmelden. Die Lander erstatten dem Bund den jeweiligen
Einkaufspreis. Unbenommen davon kaufen Liander und Kliniken zusétzlich Beatmungsgeréite auf

dem internationalen Markt.

Zu begriifen ist ferner, dass der BDI sich bereit erklért hat, denjenigen Unternehmen aus dem
Maschinenbau, der Automobilindustrie, der Medizintechnik und der Textilindustrie eine Platt-
form zu bieten, die angesichts der Lage jeweils nach Kooperationspartnern suchen, um die Pro-

duktion von Beatmungsgeriten, aber auch anderen Medizinprodukten zu unterstiitzen.



