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Schwarzwald-Baar-Kreis. 
Gottfried Schmidt, der CDA-
Vorsitzende im Schwarzwald-
Baar-Kreis weist nimmermüde 
auf das krankende Gesund-
heitswesens hin. Immer wieder 
legt er den Finger  in die Wunde 
– oder  hebt den Zeigefinger 
mahnend in Richtung der Poli-
tik.

Nun, bei einem Infoge-
spräch zur Apothekenkrise in  
Villingen-Schwenningen ist 
aber auch zu erfahren, ob es 
tatsächlich Sinn macht, auf  
Ärzte und  Politiker zu schimp-
fen, oder ob am Ende doch ganz 
andere die Schuldigen sind. 

- Junger Apotheker – ein Exot 
In der Schwenninger Rieten-
Apotheke ist der CDU-Bundes-
tagsabgeordnete zu Gast. Ge-
meinsam mit Gottfried 
Schmidt und dem CDA-Vize 
Karl-Heinz Kienzler macht sich 
Frei im Gespräch mit dem Apo-
theker Frank Klaiber und seiner 
Mitarbeiterin Dorit Egert   ein 
Bild von der Situation vor Ort. 

In Schwenningen, wo einst 
15 Apotheken auf Kundschaft 
warteten, gibt es gerade einmal 
noch fünf.  Als junger Apothe-
ker, der sich gerade erst ein sol-
ches Geschäft ans Bein gebun-
den hat, ist Frank Klaiber also 
schon fast ein Exot.  Gemein-
sam mit seiner Familie habe er 
auch sorgfältig und lange über-
legt, ob er dieses Wagnis über-
haupt eingehen will, erzählt 
der Unternehmer im Gespräch. 
Und immer öfter kommen ihm 
offenbar Zweifel, wohin die 
Reise geht. 

Eine Apotheke als Lizenz 
zum Geld drucken? Das war 
einmal. Stattdessen klaffen in 

den Kassen der Apotheken in 
der Region immer häufiger tie-
fe Löcher – obwohl der Absatz 
der Medikamente eigentlich 
brummt, und die Preise für Me-
dikamente für den Endverbrau-
cher  häufig stattlich sind.   „Es 
ist nicht mehr so lukrativ eine 
Apotheke zu  übernehmen“, er-
klärt Klaiber und freut sich, 
dem Politiker die Sorgen und 
Nöte der Apotheker näher  brin-
gen zu können. „Es brennt 
nicht nur, es ist schon halb ab-
gebrannt.“

- Wer oder was  ist schuld?
Für Thorsten Frei sind zwei 
Dinge wesentlich: „die Liefer-
kettenschwierigkeiten und die 
Arzneimittelversorgung“.  Und 
schon hakt Frank Klaiber ein. 
„Die Preisbindung ist schuld“ – 
die Bevölkerung schimpfe  auf 
die Ärzte und Apotheker, „und 
wissen aber gar nicht warum 
das so ist“. Da würden Herstel-
ler gezwungen, ein Säuglings-
nasenspray für 90 Cent herzu-

stellen – „wie soll das funktio-
nieren?“    Die Richtung seines 
Fingerzeigs ist klar: die Kran-
kenkassen seien die Schuldi-
gen. Sie arbeiteten weder im 
Sinne der Patienten, noch näh-
men sie Rücksicht auf die Apo-
theken. Im Gegenteil. 

Angesichts der angespann-
ten Liefersituation für Parace-
tamol oder Ibuprofen gebe es 
nun beispielsweise die Mög-
lichkeit, so etwas als Apotheke 
selbst herzustellen. „Und dann 
gibt es mittlerweile Kranken-
kassen, die zahlen diesen Apo-
theken null dafür, und das ob-
wohl der Versicherte ordnungs-
gemäß versorgt ist“, sagt Klai-
ber aufgebracht und formt mit 
den Fingern seiner rechten 
Hand eine runde Null.  

„Wir mussten Mütter mit 
Fieberkindern tatsächlich weg-
schicken und sagen, ’wir haben 
keinen Fiebersaft, wir haben 
keine Alternative, gehen sie zu-
rück in die Klinik’“, schildert 
Dorit Egert den Apothekenall-

tag und ärgert sich maßlos.

- Die Rolle  der Bürokratie
 „Wir sehen schon die Medika-
mente, aber wir kommen da 
nicht dran, weil die Bürokratie 
eine Hürde aufbaut“, spricht 
Dorit Egert ein weiteres Prob-
lem an, das offenbar in 
Deutschland gemacht ist und 
in Nachbarstaaten keine Rolle 
spiele. Ein geänderter Beipack-
zettel, das führe nicht selten 
zum Desaster – „die Ware ist 
da, der Beipackzettel ist da, 
aber der Behördenstempel 
fehlt...“ Die Genehmigungsver-
fahren in Deutschland seien zu 
kompliziert, langwierig und gar 
nicht praxistauglich. 

„Ich hatte zum Beispiel an 
einem Samstagvormittag eine 
Mutter mit einem Kind, das 
asthmatische Anfälle hatte.  
Das Kind konnte das Salbuta-
mol nicht benutzen, es brauch-
te ein Zwischenstück, um das 
Medikament einzuatmen. Tja – 
das Aerosol darf ich abgeben, 

aber das Spray nicht – das darf 
ich erst nach Rücksprache mit 
der Krankenkasse“, was am 
Samstagvormittag ein Ding der 
Unmöglichkeit sei. „Ich habe 
die Mutter zurückgeschickt ins 
Krankenhaus.“ 

 
- „Gängelei“
Apotheken, gegängelt von den 
Krankenkassen, dieses Bild 
zeichnen Frank Klaiber und 
seine Angestellte Dorit Egert  
mehrfach  deutlich an diesem 
Nachmittag im Hinterzimmer 
der Apotheke. 

Ein weiteres riesiges Ärger-
nis für  beide: Erbsenzählerei 
beim Einlösen der Rezepte. 
„Ich verbringe meine Haupt-
arbeitszeit  über dem Papier, um 
Formfehler zu finden“, erklärt 
Dorit Egert und anstelle von 
wirklich sinnvollen Seminaren 
zu Krankheitsbildern besuche 
sie mittlerweile Workshops 
zum Thema „Wie ist ein Rezept 
richtig ausgestellt?“ Denn pas-
siere nur der kleine Lapsus, sä-

Es mangelt an Arznei  – 
und bald an Apotheken

Apothekensterben und Arzneimittelmangel – das Gesundheitssystem krankt auch in der Region. 
Doch wer ist eigentlich der Schuldige?

he die Apotheke am Ende kein 
Geld von der Krankenkasse – 
und das, obwohl der Patient mit 
der Ware längst versorgt ist.  
„Die Krankenkassen haben ex-
terne Prüfer, die das genau prü-
fen“, meint Klaiber und hält das 
für „höchst fragwürdig“. 

Wie leicht Fehler passieren, 
verdeutlicht er am Beispiel: 
„Ich habe acht Nummern zu 
begründen, warum ein Medika-
ment gerade nicht lieferbar ist. 
Mache ich da einen Fehler, be-
zahlt die Krankenkasse nicht.“  

-  Löcher in den  Kassen
Seine Worte stehen noch kurz 
im Raum, ehe er auf Nachfrage 
klarstellt, was  das für eine Apo-
theke bedeutet: Verluste, die so 
genannte Retaxation der Kran-
kenkassen, also deren Weige-
rung der Kosten-Erstattung 
eines bereits an den Patienten 
abgegebenen Medikaments. 
Konkret: „Bei uns betrugen die 
Verluste in den vergangenen 
drei Monaten etwa 3000 Euro“, 
erklärt Klaiber auf Nachfrage. 

- Erwartung an die Politik
 „An dieses Agglomerat der 
Krankenkassen wagt sich keine 
einzige Partei ran!“, moniert 
der Apotheker zudem und 
schaut Frei erwartungsvoll an. 
„Die Politik muss da etwas ma-
chen, auch gegen die Kranken-
kassen!“ Ob Thorsten Frei die-
sem Ruf folgt?  Er sehe Koordi-
nierungs- und Transparenz-
probleme, auch Organisations-
schwierigkeiten, bestätigt er. 
Und vieles sei in der Tat „nicht 
akzeptabel“.„Uns bleibt im 
Grunde nur das Parlament als 
Ort der Debatte“, zeigt der 
CDU-Bundespolitiker auf und 
verspricht: „Wir thematisieren 
das im Bundestag.“  

Im Juni protestierten viele Apotheken im 
ganzen Land. Foto: dpa/Bernd Glebe

Besonders wichtig: Arzneimittel für den 
Notfall. Foto: dpa/Martin Schutt

Leere Regale, noch immer sind viele Mittel 
nicht lieferbar. Foto: dpa/Guido Kirchner

In der Schwenninger Rietenapotheke bei (von links) Apotheker Frank Klaiber und seiner Mitarbeiterin Dorit Egert zu Gast sind der CDA-Kreisvorsitzende Gottfried Schmidt, Vize Karl-Heinz Kienzler und der Bun-
destagsabgeordnete Thorsten Frei. Foto: Cornelia Spitz

Darauf einigte sich der Kreis-
rat  Sechs Wahlkreise, deren 
Bezeichnungen und Mitglieder-
Kommunen wurden am Mon-
tag   in Villingen-Schwenningen 
definiert: 

Wahlkreis Villingen-Schwen-
ningen Villingen-Schwennin-
gen und Unterkirnach

Wahlkreis Bad Dürrheim Bad 
Dürrheim, Tuningen und Bri-
gachtal

Wahlkreis St. Georgen Dau-
chingen, Königsfeld, Mönch-
weiler, Niedereschach und St. 
Georgen

Wahlkreis Schwarzwald 

Schonach, Triberg, Schönwald, 
Gütenbach, Furtwangen und 
Vöhrenbach

Wahlkreis Donaueschingen 
Donaueschingen

Wahlkreis Blumberg Blum-
berg, Bräunlingen und Hüfin-
gen 

Die neuen Wahlkreise
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Schwarzwald-Baar-Kreis. 
Doch was war passiert?  Auf-
grund der wahlgesetzlichen 
Vorgaben muss auf Wahlkreise 
eine Mindestanzahl von vier 
Sitzen, aber höchstens acht Sit-
ze entfallen. Beim Wahlkreis IV 
war das aber nicht mehr gege-
ben, er hätte nur noch drei Sitze 
gehabt – „insoweit muss eine 
neue Wahlkreiseinteilung er-
folgen“, so die Aufforderung 
der Kreisverwaltung.  

Zunächst war überlegt wor-
den, Schönwald oder Unterkir-

einen Wahlkreis bilden würde. 

„Unverbindliches“ 
Stimmungsbild eingeholt
 Noch  bevor die Kreisräte  eine 
endgültige Entscheidung tref-
fen wollten, holten sie   ein „un-
verbindliches“ Stimmungsbild 
ein: Jeder Kreisrat hatte eine 
Stimme,  die er für eine der Va-
rianten vergeben konnte. 
Rasch kristallisierte sich he-
raus: Die Variante Schönwald – 
Schönwald würde dem Bregtal 
zugeschlagen –  war  15 Kreisrä-
ten am liebsten, die Variante 
Unterkirnach – Unterkirnach 

würde dem Bregtal zugeschla-
gen –  13 Kreisräten, die 
Schwarzwald-Variante – 
Unterkirnach würde der Stadt 

nach einem anderen Wahlkreis 
zuzuschlagen. Doch nun lagen  
für die Kreisräte noch mehr 
Möglichkeiten auf dem Tisch –  
es gab  nun auch eine im 

Arbeitstitel als  Schwarzwald-
Variante bezeichnete Möglich-
keit, bei der Schönwald mit 
Furtwangen, Gütenbach, Scho-
nach, Triberg  und Vöhrenbach 

6 
Wahlkreise gibt es in der Region.

VS zugeschlagen, Schönwald 
den Schwarzwald-Nachbarn – 
favorisierten  26 Kreisräte. 

Und daran wurde am Ende 

auch in der Schluss-Abstim-
mung nicht gerüttelt:  31 Kreis-
räte waren dafür, 24 dagegen, 
einer enthielt sich.  

Die Wahlkreise in der Region mussten neu sortiert werden.  Auf dem Tisch für die Kreisräte lag bezüglich der Wahlkreisreform  ein ganzes Bündel an 
Möglichkeiten und damit kaum eine Chance für einen gemeinsamen Nenner auf Anhieb.  

Das sind die neuen Wahlkreise im Schwarzwald-Baar-Kreis


