Aktionsgruppe Schluss mit Kliniksterben in Bayern
Egerlanderweg 1, 95502 Himmelkron, www.schlusskliniksterbenbayern.jimdofree.com

Pressemitteilung

Notfallstufe 1 fuir Krankenhaus Wegscheid fiir 20.000 Einwohner
unverzichtbar

Wegfall kostet jahrlich gut 340 Tsd. Euro
Himmelkron, 11.08.2022

Grol3e Sorge bereitet der Aktionsgruppe Schluss mit Kliniksterben in Bayern der Bericht
der Passauer Neue Presse Uber die mogliche SchlieBung der Notfallversorgung im
Krankenhaus Wegscheid und die schwierigen finanziellen Voraussetzungen der
Landkreis-Krankenhauser. Die praktischen Folgen werden im Bericht der Passauer Neue
Presse ,Warum das Krankenhaus Wegscheid fur die Region so wichtig ist® zutreffend
beschrieben. *2) Die Aktionsgruppe Schluss mit Kliniksterben in Bayern teilt die
Einschatzung des Leitenden Notarzt Dr. Paul Erhard vollumfanglich.

Erganzend stellen wir fest:

Die Konsequenz ware It. GKV-Kliniksimulator fur immerhin 20.000 Einwohner, dass
sie eine klinische Notfallversorgung nicht mehr binnen 30, teilweise sogar binnen 40
Minuten erreichen wuirden. Wurde eine Fachklinik umgesetzt, wiarden 20.000
Einwohner zusatzlich keine chirurgische Fachabteilung mehr binnen 30 bzw. 40
Fahrzeitminuten erreichen. Das gilt nach anerkannten Richtlinien als unzureichend
im Sinne einer wohnortnahen klinischen Versorgung. *3) Darauf hat die
Aktionsgruppe Schluss mit Kliniksterben in Bayern bereits hingewiesen. *4)
Krankenhdauser ohne Notfallversorgung sind mittelfristig akut gefahrdet. Der
Gemeinsame Bundesausschuss, zustandig fiur die Vorgaben der gestuften
Notfallversorgung, fordert die Schliefung von 700 der aktuell 1.903 deutschen
Krankenhauser. Auf Rulckfrage der Aktionsgruppe Schluss mit Kliniksterben in
Bayern betrachtet der Gemeinsame Bundesausschuss exakt die Krankenhauser
ohne Notfallversorgung als ,lberflissig®“. *5)

Fir die Teilnahme an der Notfallversorgung erhalt das Krankenhaus Wegscheid
jahrlich eine Pauschalvergitung im Umfang von 153 Tsd. Euro. Gibt es die
Notfallstufe 1 auf, entfallt die Pauschale. Stattdessen musste es nach geltenden
Abrechnungsregeln flr jahrlich ca. 3 Tsd. stationare Patientenabrechnungen je 60
Euro Abschlag bezahlen, also ca. 180 Tsd. Euro. *6) Die Finanzierung des
Krankenhauses Wegscheid wirde sich pro Jahr um 1/3 Mio. Euro verschlechtern.
Das Krankenhaus Mainburg mit vergleichbaren strukturellen Problemstellungen
hatte ebenfalls die Aufgabe der Notfallversorgung erwogen. Aufgrund einer Petition
mit knapp 8 Tsd. Unterschriften und unter Abwagung der finanziellen Einbulien
entschied sich das Krankenhaus Mainburg, die strukturellen Anforderungen der
Notfallstufe 1 doch vollumfanglich zu erflllen. *7)



Wir fordern den Landkreis Passau und die Klinikleitung nochmals auf, Ihrer Verantwortung
fur die Einwohnerlnnen der Region gerecht zu werden. Setzen Sie auch zuklnftig
verscharfte Strukturmerkmale fir eine klinische Versorgung im Interesse ihrer Blrger um.
Fachkliniken und Kliniken ohne Notfallversorgung werden der Daseinsvorsorge flr
klinische Patientlnnen nicht gerecht.

Die Aktionsgruppe Schluss mit Kliniksterben in Bayern erwagt — wie in Mainburg - eine
Petition zum Erhalt des Kilinikstandorts in aktueller Ausgestaltung einschlie3lich
Notfallversorgung. Eine rasche Erklarung zum Erhalt des Krankenhauses Wegscheid mit
seiner Notfallversorgung wirde die Petition ertbrigen.
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*1) Passauer Neue Presse, Wie Land-Krankenh&user ums Uberleben kdmpfen,
https://www.pnp.de/lokales/stadt-und-landkreis-passau/passau-land/Wie-Land-Krankenhaeuser-
ums-Ueberleben-kaempfen-4342160.html

*2) Passauer Neue Presse, Warum das Krankenhaus Wegscheid fir die Region so wichtig
ist,https://www.pnp.de/lokales/stadt-und-landkreis-passau/passau-land/\WWarum-das-Krankenhaus-
Wegscheid-fuer-die-Region-so-wichtig-ist-4395031.html

*3) GKV-Kliniksimulator,
https://www.gkv-kliniksimulator.de/downloads/simulation1/Praesentation_ GVE_2021_324500.pdf
*4) Homepage Kliniksterben in Bayern, https://schlusskliniksterbenbayern.jimdofree.com/kliniken-
in-not/geplante-klinikschlie% C3%9Fungen/notfallversorgung-krankenhaus-wegscheid/

*B) Arzteblatt, G-BA-Chef: ,700 Krankenhauser sind Uberfllssig*, https://ku-
gesundheitsmanagement.de/2021/07/09/g-ba-chef-700-krankenhaeuser-sind-ueberfluessig/

*6) VLKKD, Zu- und Abschlage Teil-/Nichtteilnahme an Notfallversorgung,
https://www.vlkkd.de/de/aktuelles/meldungen/Zu-Nund-Abschlaege-otfallstrukturen.php

*7) Homepage Kliniksterben in Bayern, https://schlusskliniksterbenbayern.jimdofree.com/kliniken-
in-not/erfolge-seit-2020/krankenhaus-mainburg/
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Anhang: Auszug des Schreibens vom Gemeinsamen Bundesausschuss

Wenn ca. 700 Krankenhduser bundesweit nicht (iber eine Notaufnahme und die damit eng
verbundenen Abteilungen oder notwendigen Ausstattungen verfiigen, ist fir jeden klar, dass ihr
Beitrag bei der Akutversorgung von Patienten sehr gering ist — ob Pandemie oder nicht. Stérken
sollten wir vielmehr jene ca. 1200 Standorte, die schon jetzt (iber die vom G-BA festgelegte
Ausstattung fiir die Notfallversorgung verfiigen und damit an der Notfallversorgung teilnehmen.
Dazu gehéren auch die ,Stroke Units* fiir Schlaganfallpatienten und die ,Chest Pain Units* fiir
Menschen mit Herzbeschwerden. Herr Prof. Hecken regt eine Weiterentwicklung der
Krankenhauslandschaft in zwei Ausrichtungen an: Hauser der Grundversorgung, die nahe bei den
Menschen sind, und Fachkliniken flir komplexe Félle, fiir die man als Patientin oder Patient auch
gern einen etwas weiteren Weg in Kauf nimmt, um eine bestmégliche Behandlung zu erhalten.
Dabei ist ihm wichtig, dass die Strukturanpassung planvoll erfolgt, um versorgungsnotwendige
Héuser in diinn besiedelten Gebieten zu erhalten. Bei den Krankenhéusern der Grundversorgung
auf dem Land sieht Prof. Hecken die Notfallversorgung, die internistische Behandlung von
Routineféllen, die chirurgische Basisversorgung, das ambulante Operieren und eine angesichts
des steigenden Bedarfs viel stérkere altersmedizinische Veersorgung als bisher.“

Das Schreiben nimmt Bezug auf:

G-BA-Chef: ,700 Krankenhauser sind Uberflissig*,
https://ku-gesundheitsmanagement.de/2021/07/09/g-ba-chef-700-krankenhaeuser-sind-
ueberfluessig/

G-BA-Chef denkt, dass 1200 Krankenhduser in Deutschland ausreichen wirden. Doch eine
Erklarung gibt der unparteiische Vorsitz nicht. VKD-Prasident Dr. Dullings dufert sich zu dem
fragwdrdigen Interview.

LBerlin. Unparteiisch bedeutet, fiir keine Seite Partei zu ergreifen. Jetzt gibt ein angeblich
unparteiischer Vorsitzender einer im Gesundheitswesen (berméchtigen Institution dem
Redaktionsnetzwerk Deutschland ein Interview, in dem er definitiv Partei ergreift — fiir die Position
einiger Experten, die seit Jahren — sogar wé&hrend der Pandemiemonate — auf massiven
Kapazitdtsabbau bei den Krankenhdusern dringen. Prof. Josef Hecken, Unparteiischer
Vorsitzender des Gemeinsamen Bundesausschusses, erklarte dort, dass 1.900 Krankenhé&user zu
viel wéren, 1.200 wiirden geniigen. Seiner Ansicht nach sind also 700 Krankenh&user (lberfliissig.“
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Anhang: GKV-Kliniksimulator, Krankenhaus Wegscheid
https://www.gkv-kliniksimulator.de/downloads/simulation1/Praesentation_GVE_2021_324500.pdf
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Erreichbarkeit Grundversorgung Erwachsene (Innere Medizin, Chirurgie)

bei Schliefung Umgebung Krankenhaus Wegscheid
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Kennzahlen und SchlieBungseffekte im Radius von 30 Pkw-Fahrzeitminuten
Krankenhaus Wegscheid

Einwohner | 31.343
|Du rchschnittliche Einwohnerdichie (Eimachner je km?) 943
Durchschnittliche Pw-Fahrzeitminuten zum nichsten Grundversonger

¢ Stamus quo 19,0

« Bei Schliefung 329

Einwohner, die durch die SchlieBung des Krankenhauses langer
als 30 Pkw-Fahrzeitminuten benotigen wurden, um ein Krankenhaus 20.082
der Grundversargung zu erreichen

Grundversarger im Umkreis 0
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