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Mitteilung des Senats vom 11. Januar 2022
Sanierungsplane und -bestrebungen am Klinikum Links der Weser

Die Fraktion der FDP hat unter Drucksache 20/528 S eine Kleine Anfrage zu
obigem Thema gestellt.

Der Senat beantwortet die Kleine Anfrage wie folgt:
Vorbemerkung

Bei dem Bettenhaus und dem darunterliegenden Sockel am Klinikum Links der
Weser (KLdW) handelt es sich um Bauwerke, die 1967 fertig gestellt wurden.
Der iiber 50 Jahre alte Bau entspricht nicht mehr modernen Standards fiur den
Betrieb eines Krankenhauses und von Hochleistungsmedizin, sodass erhebli-
che SanierungsmafBnahmen erforderlich sind. Daraus resultiert fiir das KLAW
ein relevanter Investitionsbedarf. Diese Rahmenbedingungen erfordern eine
Bauzielplanung sowohl fiir die laufenden InstandhaltungsmaBnahmen als auch
fir weitergehende Anpassungsmafnahmen.

Die Gesundheit Nord gGmbH (GeNo) arbeitet derzeit an einer zufriedenstel-
lenden Losung fir das Bettenhaus am KLdW und befindet sich dazu mit allen
Akteuren, die fur die Entscheidung relevant sind, im Austausch.

Kostentrachtige Investitionsentscheidungen der GeNo, vor allem in die Bau-
substanz der Krankenhausstandorte, miissen aus Sicht des Senats unterschied-
liche Perspektiven einbeziehen:

— Sicherung der medizinischen und pflegerischen Versorgung Bremens und
des regionalen und tberregionalen Umlandes auf héchstem qualitativen
Niveau

— Ausrichtung auf zukinftige Versorgungsbedarfe

— Medizinischer Fortschritt, Ambulantisierung stationdrer Leistungen, sin-
kende Fallzahlen und kiirzere Verweildauer

— Qualitatsanforderungen und Einhaltung von Mindestmengen durch bun-
deseinheitliche Richtlinien des Gemeinsamen Bundesausschusses im Ge-
sundheitswesen (G-BA) sowie diverser medizinischer Fachgesellschaften

— Verfiigbarkeit von Fachkraften, Einhaltung von Personalvorgaben und
Personaluntergrenzen

— Unterstiitzung der wirtschaftlichen Konsolidierung der GeNo

— Fehlende Kapitaldienstfahigkeit der GeNo zur Finanzierung von Investiti-
onen

1. Welche konkreten Planungen (bitte genau benennen) sind zwischen 2019
und 2021 zur Sanierung des KLdW und hier insbesondere des Bettenhau-
ses innerhalb des Gesundheitsressorts erfolgt, und welche Absprachen gab
es dabei mit dem Krankenhausbetreiber (bitte jahrlich angeben)?

Die Investitionsplanung, wie zum Beispiel Sanierung des KLdW und ins-
besondere des Bettenhauses, ist primar Aufgabe des Krankenhaustragers,
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hier also der GeNo. Investitionsvorhaben miissen zunachst vom Aufsichts-
rat beschlossen werden. Eine Finanzierung durch das Land Bremen muss
im Rahmen der Krankenhausinvestitionsplanung beantragt werden.

Wirken sich die vom Krankenhaustrager geplanten MaBnahmen auf den
Versorgungsauftrag eines Krankenhauses aus, miissen diese bei der zu-
standigen Landesbehorde zundchst krankenhausplanerisch beantragt
werden. So wurde etwa fur die Verlagerung der Gynéakologie und Ge-
burtshilfe vom KLAW an das Klinikum Bremen-Mitte (KBM) ein entspre-
chender Antrag seitens der GeNo gestellt.

Absprachen zwischen dem Gesundheitsressort und der GeNo gab es hier-
zu nicht, gleichwohl war das Thema wiederholt Gegenstand von Beratun-
gen (siehe auch Antwort zu 2.).

Wie weit sind die Planungen zur Sanierung des Bettenhauses am KLdAW
nach aktuellem Stand fortgeschritten, und welche weiteren Planungsziele
liegen dartiber hinaus konkret vor?

Der Aufsichtsrat (AR) der GeNo hat sich in den letzten Jahren haufiger mit
dem Thema ,Investitionsbedarf am LdW" befasst. Es wurde im Aufsichts-
rat der GeNo bereits im Jahr 2015 (AR-Sitzung vom 4. Dezember 2015),
sowie im Jahr 2018 (AR-Sitzung vom 4. Mai 2018) erortert. In der letztge-
nannten AR-Sitzung wurde im Rahmen einer ersten Bauzielplanung eine
Variante bevorzugt, bei der zwei Etagen des alten Bettenhauses saniert
werden und ein Anbau in westliche Richtung erfolgen sollte. Das alte Bet-
tenhaus sollte bei dieser Variante anderweitig (zum Beispiel als Buroge-
baude) genutzt werden. Das erforderliche Investitionsvolumen dieser
Variante belief sich damals auf circa 141 Millionen Euro.

Im Jahr 2021 wurde das Thema Bauzielplanung KLdW erneut im AR dis-
kutiert (AR-Sitzung vom 7. Mai 2021). Die GeNo wurde beauftragt, eine
aktualisierte Bauzielplanung unter Beriicksichtigung der Verlagerung der
Frihgeborenversorgung, der Geburtshilfe und Gynédkologie an das KBM
vorzulegen.

Der Aufsichtsrat der GeNo hat sich in der Sitzung vom 7. Mai 2021 zudem
mit den Eckpunkten des Medizinstrategischen Konzepts der Gesundheit
Nord befasst. Die GeNo versteht sich als Klinikverbund der Maximalver-
sorgung. Fir jeden der vier Standorte des Klinikverbundes wurde dazu ein
Zielbild erstellt. In diesem Zielbild wurde das KLdW als Maximalversorger
der Herz-GefdaBmedizin und Intensiv- und Notfallmedizin beschrieben

In Umsetzung eines Beschlusses der Aufsichtsratssitzung vom 7. Mai 2021
hat die Geschiftsfiihrung der GeNo konzeptionelle Uberlegungen zur zu-
kiinftigen Ausrichtung fiir den Standort Klinikum Links der Weser entwi-
ckelt.

Fur das KLAW ergeben sich demnach drei Varianten:

a) Neubau in heutiger medizinischer Struktur (nach Verlagerung der
Gyndkologie und Geburtshilfe) auf dem Parkplatz des KLdAW;

b) reduzierter Neubau mit Schwerpunkt HerzgefdaBzentrum auf dem
Parkplatz des KLdW, Neustrukturierung der regionalen Gesundheits-
versorgung fiir den Bremer Siiden;

c) Verlagerung des Herz-GefdfBzentrums aus dem KLAW ins KBM (An-
bau auf dem Geldnde des Teilersatzneubaus [TEN]), Neustrukturie-
rung der regionalen Gesundheitsversorgung fiir den Bremer Stiden.

Welche Planungsgrundsdatze zur methodischen Vorgehensweise und qua-
litativen Weiterentwicklung liegen der Sanierung des KLdAW zugrunde be-
ziehungsweise sind bereits bekannt?



Als Planungsgrundsatze zur methodischen Vorgehensweise und qualitati-
ven Weiterentwicklung der Sanierung des KLdW ist dem Fachressort Fol-
gendes bekannt.

Den aktuell konzeptionellen Schwerpunkt bildet ein Herz-GefdaBzentrum
als spezialisiertes Hochleistungszentrum mit Giberregionalem Einzugsge-
biet. Neben der Machbarkeit einer solchen Losung sollen mittels eines ex-
ternen Gutachtens verschiedene Varianten auch hinsichtlich der Inves-
titionskosten und sonstigen Randbedingungen im Rahmen einer aktuali-
sierten Zielplanung ermittelt werden. Weitere Planungsziele und -schritte
sind davon abhéangig.

Inwiefern sind welche Planungsbiiros (oder andere Dienstleister/Berater
etc.) bereits mit konkreten Auftragen zur Sanierung des KLdAW durch wen
beauftragt?

Laut Auskunft der GeNo wurde das Buiro agn Niederberghaus & Partner
nach einer Ausschreibung im Juni 2017 mit der baulichen Zielplanung
KldW beauftragt, deren Untersuchungsergebnisse in der AR-Sitzung 2018
vorgestellt wurden. Mit der Uberarbeitung der Zielplanung mit dem ge-
nannten Schwerpunkt eines Herz-GefdaBzentrums wurde im Mai 2021
ebenfalls das Biiro agn beauftragt, deren konzeptionellen Arbeiten derzeit
andauern.

Inwiefern wurden bereits konkrete Gesprache mit privaten Investoren hin-
sichtlich der Sanierung des KLdW gefiihrt, wie weit sind die Verhandlun-
gen, und wann sollen sie verbindlich abgeschlossen sein?

Die Senatorin fiur Gesundheit, Frauen und Verbraucherschutz und der Pra-
sident des Senats wurden im Juli 2020 von der Geschaftsfiithrung der kar-
diologisch-angiologischen Praxis — Herzzentrum Bremen angeschrieben.
Mit dem Schreiben wurde ein Vorschlag fir ein Projekt fiir den Neubau
des Herzzentrums Bremen unterbreitet. Die Variante ist anschlieBend
nicht weiter proaktiv verfolgt worden.

Welche Bauzielplanungen und Baukostenschatzungen zur Sanierung des
KLdW sind bereits bekannt?

a) Inwieweit soll oder wird eine prozessoptimierte Bauzielplanung unter
Beriicksichtigung der Betriebsorganisationsplanung und der Medi-
zinstrategie angewandt?

b) Wie schétzt der Senat die in der Presse veranschlagte Hohe der Kosten
des Neubaus des Bettenhauses ein?

c) Mit welcher Nutzungsdauer plant der Senat ein neues Bettenhaus,
und wie wirkt sich die Nutzungsdauer auf die Kosten des Baus und
Betriebs aus? Werden oder wurden hierzu Uberlegungen angestellt?

d) Welche Moglichkeiten sieht der Senat, diese Kosten durch einen ge-
dnderten Umfang oder eine andere Bauweise zu reduzieren?

Auf bereits bekannte Bauzielplanungen und Baukostenschdtzungen zur
Sanierung des KLAW wurde bereits in Frage 2 ndaher eingegangen. Zu den
Unterfragen nachfolgende ergéanzende Antworten:

Zu 6. a): Die Bauzielplanung erfolgt unter den Gesichtspunkten optimierter
Ablaufe, insbesondere unter der Berticksichtigung heutiger und zukiinfti-
ger Anforderungen an medizinische Prozesse, aktueller Hygieneanforde-
rungen, optimaler StationsgroBen, zeitgemdaBe Patient:innenzimmer und
sanitdre Ausstattung. Pramisse fiir die Planung der Raumbedarfe und Aus-
stattung sind die fachlichen Schwerpunkte, die sich aus der Medizinstra-
tegie der GeNo und dem Zielbild fiir das KLAW ergeben (siehe dazu auch
die Antworten zu den Fragen 2, 11 und 12). Diese Anforderungen sind bei
einer Sanierung ausschliefllich im Bestand nicht oder nur mit unverhaltnis-



maBigem finanziellen Aufwand umsetzbar. Deswegen wurden unter-
schiedliche Bauvarianten gepruft (vergleiche hierzu auch die Antwort auf
Frage 2).

Zu 6.b): Die von der GeNo geschatzten Kosten der in der Vergangenheit
gepriiften Varianten belaufen sich jeweils zwischen 141 und 195 Millionen
Euro. Der Senat halt die Schatzungen fur plausibel. Bis zu einem Baube-
ginn wdaren noch Baukostensteigerungen von circa 5,5 Prozent p.a. zu be-
riucksichtigen.

Zu 6.c): Die Baukosten jeglicher Varianten sind unabhéangig von der Nut-
zungsdauer. Die GeNo kalkuliert tiblicherweise mit einer Abschreibungs-
dauer von 30 Jahren. Dies entspricht der Mittelbindung fiir BaumaB-
nahmen, die aus Investitionsférderungen nach dem Bremischen Kranken-
hausgesetzt finanziert werden. Uber diesen Zeitraum werden die Baukos-
ten nach Inbetriebnahme linear abgeschrieben. Die Hoéhe der bei der
GeNo verbleibenden Abschreibungen ist letztlich davon abhéngig, in wel-
chem Umfang die Baukosten aus Krankenhausinvestitionsmitteln des Lan-
des refinanziert werden.

Zu 6.d): Siehe dazu die Antwort zur Frage 6.a).

Inwieweit liegt der Sanierung des KLdW und/oder einem Neubau eine
verlassliche, vorausschauende Investitionsplanung zugrunde?

Das Thema Investitionsbedarf wurde im AR der GeNo bereits im Jahr 2015
(AR-Sitzung vom 4. Dezember 2015), sowie im Jahr 2018 (AR-Sitzung vom
4. Mai 2018) diskutiert (siehe hierzu auch die Antwort auf Frage 2).

Im Rahmen der ersten Sondersitzung des Aufsichtsrats der GeNo am 4.
Mai 2018 zum TOP 3 ,Bauzielplanung KLdAW" hat der Aufsichtsrat die
GeNo-Geschaftsfiihrung beauftragt, die Variante IV (Teilneubau Betten-
haus) weiter zu verfolgen und die Erarbeitung einer belastbaren Kosten-
schatzung auf der Basis einer Vorentwurfsplanung zu beauftragen.

In der Sitzung des Controllingausschusses vom 12. Marz 2020 (Antwort auf
Berichtsbitte der Fraktion DIE LINKE [laufende Nr. 17]) wurde ein ange-
meldeter Investitionsbedarf — basierend auf dem Investitionsférderpro-
gramm mit Stand vom 22. Juli 2019 — in Hohe von insgesamt 180 Millionen
Euro fur das KLdW ausgewiesen.

Die Kosten fiir jegliche Bauvarianten kann die GeNo aus dem fiir den
Standort KLAW zustehenden Investitionsmitteln nach dem Bremischen
Krankenhausgesetz nur anteilig finanzieren. Fiir eine zusatzliche Darle-
hensaufnahme zur Investitionsfinanzierung fehlt der GeNo die Kapital-
dienstfahigkeit.

Bis wann lauft die Betriebserlaubnis fiir das Bettenhaus, und womit ist
nach Ablauf der Betriebserlaubnis zu rechnen?

Die Betriebserlaubnis fiir das KLdW ist nicht befristet. In der Sitzung des
Controllingausschusses vom 12. Marz 2020 (Antwort auf Berichtsbitte der
Fraktion Biindnis 90/Die Griinen [laufende Nr. 17]) wurde dariiber berich-
tet, dass fiir die einzelnen Krankenhausstandorte der GeNo weder Reno-
vierungs- und Investitionsauflagen bestehen, noch Investitionen zum
Fortbestehen der Betriebserlaubnis erforderlich sind. An dieser Aussage
hat sich nichts geandert.

Von welchem Zeithorizont wird bei der Sanierung des KLdW hinsichtlich
des Planungs- und Umsetzungsprozesses ausgegangen?

a) Wann wird mit Planung, Ausschreibung und Bau jeweils begonnen?

b) Bis wann soll beziehungsweise muss das Bettenhaus neu errichtet
oder saniert sein?

Der Fragenkomplex 9 wird nachfolgend zusammenhangend beantwortet.
Der Planungs- und Umsetzungshorizont reicht derzeit bis ins Jahr 2029.
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10.

11.

12.

Aktuell befindet sich die Planung im Konzeptionsstadium. Die GeNo be-
absichtigt eine Befassung im Aufsichtsrat innerhalb des ersten Halbjahres
2022.

Welche Ergebnisse und Diskussionen wurden mit dem runden Tisch des
Beirats Obervieland bisher gefiihrt, und wie flieBen die Forderungen mit
in mogliche Planungen ein?

Der Beirat Obervieland hat in der 21. 6ffentlichen Sitzung am 19. Mai 2021
unter Beteiligung der Senatorin fiir Gesundheit, Frauen und Verbraucher-
schutz eine Diskussion zum Thema ,Sanierungsbedingte Anderungen der
Gesundheit Nord — Auswirkungen auf das Klinikum Links der Weser"
(TOP 2) gefiihrt und beschlossen, einen ,runden Tisch” unter Moderation
und Organisation des Ortsamtes Obervieland einzurichten.

Die Senatorin fiur Gesundheit wird sich am ,runden Tisch” beteiligen, um
uber die Forderungen, die in diesem Rahmen gestellt werden, zu diskutie-
ren. Eine Einladung zum ,runden Tisch” liegt dem Fachressort bisher
nicht vor.

Welche Versorgungsauftrage sollen vor Ort gewdhrleistet werden, welche
Bettenanzahl soll vorgehalten werden?

Welche Rolle spielt bei den Uberlegungen des Senats die Profilscharfung
in Richtung eines tuberregionalen Herzzentrums?

Die Antworten 11 und 12 werden zusammen beantwortet.

In der Sitzung des Controllingausschusses vom 27. August 2020 wurde um-
fassend tuber den Bericht des Beratungsunternehmens consus clinicma-
nagement GmbH vom 14. Mai 2020 informiert. In diesem Zusammenhang
wurde unter anderem auch tiber die Medizinstrategie der GeNo berichtet.
Diese fokussierte unter den damaligen Rahmenbedingungen den Schwer-
punkt kardiologischer und kardiochirurgischer Versorgung.

Im Rahmen des Berichts , Grundziige der Medizinstrategie der Gesundheit
Nord gGmbH" fiir den Controllingausschuss am 12. Mai 2021 wurde er-
neut — auf Basis der Unterlagen der Aufsichtsratssitzung der GeNo vom 7.
Mai 2021 - iber die Eckpunkte des Medizinstrategischen Konzepts der
GeNo berichtet. In diesem Zielbild wurde das KLdW als Maximalversorger
der Herz-GefdaBmedizin und Intensiv- und Notfallmedizin beschrieben.
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