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BegrifRung

Zu Beginn der Veranstaltung am 15.April 2026 begriiRten Landrat Sven Hinterseh, Schwarzwald-Baar-
Kreis, und Oberbirgermeister Jirgen Roth, Stadt Villingen-Schwenningen, die Teilnehmenden.

Der Vorsitz des Aufsichtsrates der Schwarzwald-Baar Klinikum Villingen-Schwenningen GmbH wechselt
jahrlich zwischen dem Landrat und dem Oberbiirgermeister. Flir das Jahr 2026 hélt Landrat Sven
Hinterseh das Amt des Aufsichtsratsvorsitzenden. Landrat Sven Hinterseh und Oberblrgermeister
Jurgen Roth richteten gemeinsam das Wort an die Anwesenden. Sie betonten die Bedeutung des
Klinikstandorts Donaueschingen, der — ebenso wie der Standort Villingen-Schwenningen — zum
Schwarzwald-Baar Klinikum gehort. Damit verfiigt das Klinikum derzeit Gber zwei Standorte, die
gemeinsam die medizinische Versorgung der Region gewahrleisten. Die Schwarzwald-Baar Klinikum
Villingen-Schwenningen GmbH ist eine kommunale Einrichtung, deren Gesellschafterstruktur zu 60 %
beim Landkreis Schwarzwald-Baar Kreis und zu 40 % bei der Stadt Villingen-Schwenningen liegt.

Landrat und Oberbirgermeister verwiesen darauf, dass Verdanderungen in der Krankenhausstruktur
bevorstehen. Ziel der Informationsveranstaltung nun sei es, die Offentlichkeit zeitnah, transparent und
umfassend liber den aktuellen Stand und die weiteren Entwicklungen zu informieren.

Das Moderationsteam von translake fiihrte anschlieBend durch die Veranstaltung. Zunachst fand ein
zentraler Informationsteil statt. Anschliefend bestand die Moglichkeit, individuell an verschiedenen
Themenstdanden Fragen zu stellen und mit den Ansprechpersonen ins Gesprach zu kommen.

Grullwort Oberbirgermeister Donaueschingen

Im Anschluss an die Begrifung durch Landrat Sven Hinterseh und Oberbiirgermeister Jirgen Roth
richtete Erik Pauly, Oberbilrgermeister der Stadt Donaueschingen, ein GruBwort an die interessierten
Blrgerinnen und Biirger. Herr Oberblrgermeister Pauly sei dankbar fiir den Prozess der
Offentlichkeitsbeteiligung hier in Donaueschingen. Gerade bei schwierigen Themen sei die véllige
Transparenz ausschlaggebend, um ein sicheres Fundament fiir einen gemeinsamen Dialog zu schaffen.
Herr  Pauly erlduterte, dass der Gemeinderat Donaueschingen ein  zuséatzliches
Plausibilisierungsgutachten in Auftrag gegeben habe, um bestimmte Aspekte des urspriinglichen
Gutachtens von WMC erneut zu priifen. Auch diese Ergebnisse wiirden heute Diskutiert werden und
sind 6ffentlich einsehbar.
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Uberblick und Informationen

In einem zentralen Informationsteil gaben Dr. Matthias Geiser, Geschaftsfiihrer des Schwarzwald-Baar
Klinikums, Dr. Matthias Henschen, Arztlicher Direktor des Schwarzwald-Baar Klinikums, Jonathan
Unger, Gesundheitsékonom vom Gutachterbiiro WMC und Dr. Marco Bleistein, Projektmanager von
HCS-Partners, Antworten zu verschiedenen Fragen.

1. Kurz gesagt: Was wird sich verandern?

Geschaftsfihrer Dr. Matthias Geiser erlauterte, dass es am Klinikstandort Donaueschingen kiinftig
strukturelle Veranderungen geben wird. Mehrere Abteilungen, darunter das Lungenzentrum mit
Intensivmedizin sowie die Altersmedizin, werden an den Standort Villingen-Schwenningen umziehen.
Eine Notaufnahme wird in Donaueschingen kinftig nicht mehr betrieben. Der Standort
Donaueschingen soll kiinftig als orthopadische Fachklinik gefiihrt werden. Weiterhin bestehen bleiben
die Bereiche Dermatologie, Schmerzmedizin und Psychosomatik. Ob Donaueschingen dauerhaft als
Fachklinik bestehen bleibt oder nach einer Ubergangszeit alle Abteilungen nach Villingen-
Schwenningen verlegt werden, ist noch offen. Uber die endgiiltige Entscheidung werden Kreistag und
Gemeinderat entscheiden.

2. Warum gibt es Veranderungen?

Herr Dr. Geiser benannte die Hauptgrinde fir die Veranderungen: Das neue
Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz (KHVVG) — die sogenannte Klinikreform — sowie die
Notwendigkeit, das Klinikum wirtschaftlich nachhaltig aufzustellen. Die Reform fordert eine starkere
Spezialisierung und Konzentration von Leistungen an geeigneten Standorten. Deshalb gidbe es in vielen
Kliniken momentan Uberlegungen dazu, wie eine zukunftsorientierte und wirtschaftliche tragfahige
Ausrichtung aussehen kénnte. Wenn man beobachte was auf Bundesebene diskutiert wird, kénne er
sich gut vorstellen, dass die wirtschaftliche Lage fiir Krankenh&duser auch kiinftig nicht besser werde.
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3. Was ist das Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz und was bedeutet das fiir die Region?

Herr Dr. Geiser erlauterte die Idee hinter der Reform: Die Qualitat solle sich verbessern und Leistungen
sollen nur in solchen Krankenhdusern erbracht werden, welche lber das notwendige Personal, eine
angemessene Ausstattung sowie alle fiir die Behandlung erforderlichen medizinischen Fachbereichen
verflgen.

Die Reform beinhalte gesetzlich festgelegte Anforderungen, die von den Kliniken bundesweit erfllt
werden miissen. Das gelte auch fir das Schwarzwald-Baar Klinikum. Nun sei die Tatsache der zwei
Standorte in Anbetracht der Reform eine besondere Herausforderung. Das Schwarzwald-Baar Klinikum
ist derzeit eine Klinik mit zwei Standorten, in Donaueschingen und Villingen-Schwenningen. In der
Vergangenheit wurde das Modell der zwei Standorte gelobt. Neu sei jetzt, dass das Gesetz die
Betrachtung als ein Klinikum nicht mehr erlaube, weil die beiden Standorte zu weit auseinander liegen.
Das habe zur Folge, dass das Leistungsangebot an jedem Standort einzeln betrachtet wird. Das
bedeute, dass jeder Standort die gesetzlichen Anforderungen erfillen misse.

4. Welche Auswirkungen hat die neue Krankenhausreform auf die weitere Planung und Umsetzung?

Herr Geiser erlduterte, dass bis zur Einigung das Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz noch
nicht als final wirksam angesehen werden konnte. Bund und Lander haben sich nun Ende Februar auf
einen Kompromiss der Krankenhausreform geeinigt. Der Beschluss durch den Bundestag erfolgte
Anfang Marz. Nachdem der Bundesrat dem Gesetz nun zugestimmt habe, stehen alle wichtigen
Rahmenbedingungen fest, sagte Herr Dr. Geiser. Es gebe keine grundlegenden Veranderungen zum
urspriinglichen Gesetz von 2024. Villingen-Schwenningen und Donaueschingen werden aufgrund der
2km-Regelung als zwei getrennte Standorte betrachtet.

Das Land Baden-Wirttemberg kann, wenn es moéchte und mit Abstimmung der Krankenkassen,
Ausnahmen zulassen, dass man von den strengen Strukturvorgaben der Leistungsgruppen abweicht
(Kriterien flr Ausnahmen sind noch offen): Aber maximal fiir 2 x 3 Jahre. Dann mdsse alles erfillt und
umgesetzt sein. Es ist also nicht Zeit sechs Jahr lang nachzudenken, sondern die Weichen missen jetzt
gestellt werden.

Die Umsetzung sei mit viel Aufwand verbunden, darum sei es jetzt nicht zu friih, um mit dem Prozess
zu starten — schlieBlich werde die Umsetzung auch aufgrund der finanziellen Lage von Vorteil sein. Je
schneller der Prozess, desto schneller setze eine Verbesserung der finanziellen Lage ein und je besser
seien zudem die Chancen auf eine gute Férderung.

5. Was sind die Anforderungen an die Kliniken?

Herr Dr. Henschen, arztlicher Direktor am Schwarzwald-Baar Klinikum, legte dar, was die Vorgaben
beinhalten:

e Kombination bestimmter Leistungsgruppen (z. B. Thoraxchirurgie nur mit gleichzeitigem
Angebot in Allgemeinchirurgie moglich)

e Fachliche Qualifikation des Personals

e Mindestmengen bei Operationen

e Medizinisch-technische Ausstattung

Um diese Anforderungen zu erfiillen, sollen Kompetenzen und Ressourcen an einem Standort
gebindelt werden. Die Vorgaben seien dabei vielschichtig: Es diirfen unter anderem nur bestimmte
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Leistungsgruppen zusammenarbeiten, die fachliche Qualifikation des Personals und die Anzahl von
Operationen sowie Gerateausstattung sei ebenfalls entscheidend. Die Anforderungen werde das
Schwarzwald-Baar Klinikum gut erfiillen kénnen, wenn die Kompetenzen und Ausstattungen
zusammengelegt werden.

6. Wie ist die finanzielle Situation?

Herr Dr. Geiser erklarte, dass sich das Klinikum — wie viele Hauser bundesweit — in einer angespannten
wirtschaftlichen Lage befindet. Steigende Personal- und Energiekosten treffen auf gedeckelte
Vergiitungen. Bereits vor lber 20 Jahren wurde die Reduzierung von Doppelstrukturen eingeleitet:
Statt friiher sechs bestehen heute zwei Klinikstandorte. Diese Zusammenlegung hat sich als
wirtschaftlich und medizinisch vorteilhaft erwiesen. Damals habe das Klinikum seine Hausaufgaben
gemacht und ebenso wird die Klinik es heute tun. Auch aufgrund der finanziellen Situation ist die
Nutzung der Forderung aus dem Transformationsfond wiinschenswert.

7. Was bedeutet die Wirtschaftlichkeit fur die Patientinnen und Patienten?

Herr Dr. Geiser erlduterte, um gute zeitgemaRe medizinische Versorgung anbieten zu kénnen, misse
man auch wirtschaftlich gut dastehen: so dass auch zukiinftig zum Beispiel in fortschrittliche
Behandlungsmethoden investiert oder moderne Gerate angeschafft werden kénnen. Davon profitieren
die Patientinnen und Patienten.

Es bedeute auch, dass das Klinikum fiir Spezialisten und Fachpersonal ein attraktiver Arbeitgeber sei.
Auch diese Expertise komme den Patientinnen und Patienten zugute. Ohne diese Zentralisierung in der
Vergangenheit ware das Klinikum nie zu einem Haus der Maximalversorgung geworden.

Damit das so bleibt und das Klinikum auch weiterhin gut aufgestellt sei, sei das Ziel, auch zuklinftig
wirtschaftlich zu arbeiten.

8. Welche Vorteile bringt die Zusammenlegung?

Gesundheitsékonom Herr Unger ging darauf ein, dass durch die Biindelung von Abteilungen in
Villingen-Schwenningen die Fachbereiche interdisziplindr enger zusammenarbeiten konnen.
Kompetenzen werden gestarkt und Behandlungsabldufe optimiert — zum Beispiel bei onkologischen
Patienten, deren Therapie durch mehrere Fachrichtungen gemeinsam geplant wird.

9. War der aktuelle Weg von Anfang an klar?

Herr Dr. Geiser erlduterte, dass das Thema die Klinik schon seit langerer Zeit beschaftige und viele
verschiedene Richtungen angedacht wurden. Das Klinikum mit seinem Aufsichtsrat mache sich es nicht
leicht. Es wurden sich viele Gedanken gemacht, externe Experten wurden an Bord geholt.

10. Welche Alternativen wurden konkret gepriift und warum wurden sie verworfen?

Gesundheitsékonom Jonathan Unger griff die Frage auf: Insgesamt seien sechs Szenarien detailliert
untersucht worden, u. a. der Erhalt des Status quo oder die Umwandlung in eine
sektorenilibergreifende Versorgungseinrichtung. Zwei Varianten erfiillten die gesetzlichen
Anforderungen und vier Szenarien hatten keine guten Ergebnisse in der Prifung. Dies sind die zwei
verbliebenen Varianten:
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1. Dauerhafte orthopadische Fachklinik Donaueschingen
2. Ubergangsldésung: Donaueschingen wird zur orthopadischen Fachklinik bis ca. 2031 mit
anschlieRendem Umzug aller Abteilungen nach Villingen-Schwenningen

Wenn man diese zwei Moglichkeiten miteinander vergleiche, zeige sich, dass das Szenario bei dem in
ein paar Jahren alle Fachabteilungen an den Standort Villingen-Schwenningen umgezogen werden,
weniger Kosten verursache und damit besser zur wirtschaftlich angespannten Lage passen wiirde.

11. Letzte Woche wurde das Donaueschinger Gutachten veroffentlicht — Sind andere Einschitzungen
herausgekommen?

Das Donaueschinger Gutachten wurde unter anderem von Dr. Marco Bleistein, vom Gutachterbiiro
HCS-Partners, erstellt. Dr. Bleistein fasste die Einschatzung folgendermaRen zusammen:

Nein — im Kern komme die Analyse zu einem dhnlichen Ergebnis wie das urspriingliche Gutachten. Es
wurden wichtige Annahmen des urspriinglichen Gutachtens gepriift, wie z.B. die angenommenen Bau-
und Sanierungskosten oder die veranschlagte Héhe der Fordermittel. Dabei habe das Gutachterbiiro
aufgezeigt, wie stark die Ergebnisse je nach Annahme schwanken wirden. Dennoch bleibe auch bei
glnstigeren Annahmen die Variante ,Zusammenlegung am Hauptstandort” finanziell im Vorteil. Die
wirtschaftliche Empfehlung falle daher dhnlich aus. Wichtig zu betonen sei jedoch, dass fiir eine
Entscheidung neben den wirtschaftlichen Faktoren auch gesellschaftliche und standortstrategische
Aspekte eine Rolle spielen wiirden, wie zum Beispiel Resilienz im Katastrophenfall oder die Frage der
Personalgewinnung und -bindung.

12. Was raten Sie der Stadt Donaueschingen in Bezug auf die Nachnutzung?

Dr. Bleistein und das Team von HCS-Partners sehen fiir Donaueschingen einen Weiterbetrieb als
Fachklinik als sinnvollere und risikodrmere Alternative an, welche zudem zur Versorgung passen wiirde.
Zum Beispiel ambulante Angebote wie ein Gesundheitszentrum / Arztehaus oder MVZ-Strukturen. Um
jedoch eine wirklich belastbare Aussage treffen zu kénnen, ware der nachste sinnvolle Schritt eine
detaillierte Nachnutzungsanalyse. Wichtig sei dabei der Blick auf Mischformen —in der Praxis solle nicht
nur ,.eine Nutzung” angedacht werden, sondern die Kombination mehrerer Nutzungen ins Auge gefasst
werden z.B. medizinische Versorgung und Wohnformen gebiindelt.

13. Waren Sie von den Nachnutzungsideen iiberrascht?

Im Anschluss an die Nachnutzungsideen von Herrn Dr. Bleistein wurde die Thematik durch Jonathan
Unger vom Gutachterbiiro WMC aufgegriffen. Dieser fande gut, dass HCS-Partners auch empfehle, tiber
unterschiedliche Nutzungen weiterzudenken, ganz besonders auch risikoarme Nachnutzungen. Es
miisse jedoch bedacht werden, dass alle Nachnutzungsmoglichkeiten in Richtung ambulante und
sektorenlibergreifende Versorgung aktuell schwer zu finanzieren seien. Die ambulante Versorgung in
Donaueschingen ware sicherlich ausbaubar — dies sei aber nicht ein Thema der Klinik allein, sondern
eine gemeinschaftliche Aufgabe aller Akteure vor Ort.

14. Das HCS-Gutachten hat auch neue Aspekte wie Krisensicherheit und Personalbindung in Spiel
gebracht — Was sagen Sie dazu?

Geschaftsfiihrer Dr. Geiser sprach von vielen Mitarbeitenden aus der ganzen Region, welche bisher
auch zwischen den Standorten hin und her pendeln wiirden. Sicherlich werde es manchen
Mitarbeitenden schwerfallen, vom Standort Donaueschingen nach Villingen-Schwenningen zu
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wechseln. Insgesamt gehe er aber davon aus, dass ein modern ausgestattetes und zentrales
Krankenhaus mit sehr gutem Angebot fiir die Patienten und durchdachten Arbeitsablaufen fir die
Mitarbeitenden ein Vorteil sei und mittelfristig die Personalgewinnung sogar erleichtere. Gerade ein
kiirzlich stattgefundenes Dienstjubilaum einer langjahrigen Kollegin stimmte ihn zuversichtlich — denn
diese betonte, dass der Umzug zwar sicherlich eine Umstellung sei, aber wenn die Kollegen mitgehen,
dann mache sie den Wechsel auch mit.

In Krisenfallen hingegen habe sich gezeigt, dass zwei Klinikstandorte gerade fiir mehr Aufwand sorgen
und dass die Kapazitdten eher durch den Personalmangel beschrankt seien und nicht durch die
vorhandenen Betten. Demnach sei der Betrieb an einem Standort bei Personalmangel leichter
aufrechtzuerhalten als an zwei Standorten.

15. Hat das Donaueschinger Gutachten an der grundlegenden StoRrichtung etwas gedandert?

Es sei eher beruhigend, dass jetzt sogar zwei Gutachten eine Zusammenlegung der Klinikstandorte als
wirtschaftlich beste Losung ansehen, betonte Herr Dr. Geiser. Aktuell werde an der Vorbereitung fir
beide Szenarien gearbeitet und sobald der Gemeinderat in Villingen-Schwenningen und der Kreistag
entschieden haben, werden die notigen Schritte eingeleitet.

16. Was bedeutet die Veranderung ganz konkret fiir die Biirgerinnen und Biirger in Donaueschingen?

Herr Dr. Henschen griff diese Frage auf: Mehrere Fachabteilungen werden von Donaueschingen nach
Villingen-Schwenningen umziehen. Dazu gehdre das Lungenzentrum mit seiner Intensivmedizin und
die Altersmedizin, auBerdem auch die Notaufnahme. Zur Notaufnahme sei jedoch gesagt, dass bereits
heute viele Notfalle aus Donaueschingen und dem sudlichen Umkreis direkt nach Villingen-
Schwenningen gefahren werden. Entscheidend fir die Genesung und damit fir das Patientenwohl sei
im Krankheitsfall vielmehr die Qualitat der Versorgung, noch vor der Ndhe zum Wohnort.

Nur leichtere Verletzungen werden aktuell in Donaueschingen behandelt. Die Frage sei demnach: Wie
viel seien wir bereit fir eine Notaufnahme zu zahlen, die vor allem fiir leichtere Verletzungen
aufrechterhalten werde?

Zudem gebe es weiterhin mehrere Notarztstandorte im Schwarzwald-Baar-Kreis. Das Angebot von
Rettungswagen und Notarzten bleibe in Donaueschingen weiterhin bestehen.

17. Was bedeutet das fiir die Mitarbeitenden?

Herr Dr. Geiser betonte, dass die gute medizinische und pflegerische Versorgung fiir die Menschen in
der Region maRgeblich den Mitarbeitenden des Klinikums zu verdanken ist.

Das Klinikum mochte alle Mitarbeitende halten, das sei ihm wichtig. Alle Beschaftigten aus den
Abteilungen, die nach Villingen-Schwenningen umziehen, werden natirlich in Villingen-Schwenningen
Ubernommen, es fallen keine Arbeitsplatze weg.

Der Standort Villingen-Schwenningen wird fir weitere Mitarbeitende ,fit gemacht”. Beispielsweise
wird aktuell ein Mitarbeiterparkhaus in Villingen-Schwenningen geplant.

18. Was passiert mit dem Gebaude in Donaueschingen?

Herr Dr. Geiser ging darauf ein, dass weniger Platz benoétigt wird, wenn der Standort Donaueschingen
zur orthopdadischen Fachklinik wird. Eine konkrete Planung, wie damit in Zukunft umgegangen werden
konnte, steht noch aus.
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Wenn das Gebdude in Donaueschingen dauerhaft — also nicht nur mittelfristig in den kommenden
Jahren — als orthopéadische Fachklinik genutzt werden sollte, stiinde in den kommenden Jahren eine
Generalsanierung an  (Heizung, Liftung, Fenster, Fassade, Brandschutz, Ver- und
Entsorgungsleitungen). Diese Generalsanierung am Standort Donaueschingen wiirde fast ebenso teuer
werden wie ein Neubau. Die Generalsanierung wiirde notwendig sein, obwohl die Flachen nicht mehr
in vollem Umfang bendtigt wirden.

19. Gilt das fiir den gesamten Gebaudekomplex?

Herr Dr. Geiser erwdhnte, dass das vor einigen Jahren sanierte Haus 1 in Donaueschingen — das
Nebengebdude — auch in Zukunft fir die ambulante medizinische Versorgung genutzt werden kénne.
Es eigne sich z.B. fiir weitere facharztliche Versorgungsangebote, eine Tagesklink oder Beratungs- und
Therapieangebote. Das Nebengebdude bietet die Moglichkeit fiir den Aufbau eines ambulanten
Clusters in noch zu klarender Tragerform.

Wie sehen die nachsten Schritte aus?

Nach dem kurzen Austausch mit Herrn Dr. Geiser, Herrn Dr. Henschen, Herrn Unger und Herrn Dr.
Bleistein wurden Oberbirgermeister Jiirgen Roth und Landrat Sven Hinterseh erneut auf die Biihne
gebeten, um die nachsten Schritte darzustellen:

Das Klinikum misse innerhalb der nachsten sechs Jahre eine Gesetzeskonformitat aufstellen. Diese
Veranderung misse jetzt vorbereitet werden. Es ist nicht nur der Umzug an sich, der geplant werden
muss, sondern es muissen auch alle Ablaufe zwischen den Abteilungen gut funktionieren, damit die
Patientinnen und Patienten optimal versorgt sind.

Die Entscheidung, ob Donaueschingen dauerhaft Fachklink bleibt oder mittelfristig alle
Fachabteilungen nach Villingen-Schwenningen umziehen, steht noch aus. Die Entscheidung muss im
Kreistag und im Gemeinderat Villingen-Schwenningen getroffen werden und stehe kurz bevor.

Wir haben ein Klinikum in kommunaler Tragerschaft, das sei ein wertvolles Gut. Das Schwarzwald-Baar
Klinikum muisse mit der Gesundheit keine Gewinne erzielen aber natirlich misse ein Klinikum
wirtschaftlich auch tragfahig bleiben. Wenn es im Minus sei, missen Kreis und Stadt die Kosten tragen
—das sei Geld was gerade jetzt bei anderen Aufgaben dringen bendtigt werde.

Es sei gerade ein Zeitpunkt gekommen, an dem man sich Uber den weiteren Weg Gedanken machen
misse um auch zukinftig eine gute medizinische Versorgung der Menschen in der Region zu
gewahrleisten.

Vertiefte Informationen

Zum Abschluss informierte die Moderation, dass aktuelle Informationen zum Thema und zu den
geplanten Verdanderungen auf der Homepage des Schwarzwald-Baar Klinikums und der Homepage der
Stadt Donaueschingen bereitgestellt werden. Hier kann auch das Gutachten und
Plausibilisierungsgutachten eingesehen werden, sowie die Stellungnahme des Klinikums:
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Info-Markt: Aufbau und Inhalte

Nach dem zentralen Informationsteil folgte ein Info-Markt. Ziel war es, den Teilnehmenden Gelegenheit
zu geben, gezielt Themen zu vertiefen, Fragen zu stellen und sich aus erster Hand zu informieren.

An acht thematischen Stationen informierten verschiedenen Ansprechpersonen zum aktuellen
Diskussionsstand. Jede Station wurde mit Informationsplakaten ausgestattet; die Fragen der
Teilnehmenden wurden auf Post-its gesammelt und an den Stellwdanden dokumentiert.

Folgende Stationsaufteilung wurde vorgenommen:
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Station 1 — Orientierungsstand

An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Wohin mit meiner Frage? Welche Themen gibt es wo? Wer kann mir bei meinem Themengebiet
weiterhelfen? Wo kann ich meine allgemeinen Hinweise einbringen?

Informationsveranstaltung zur Krankenhausstruktur

im Schwarzwald-Baar-Kreis
Mittwoch, 15. April 2026

Herzlich willkommen

An verschiedenen Marktstanden wird es ein vielseitiges Informationsangebot geben. Wir laden Sie
ein, sich mit den Ansprechpersonen im direkten Gesprach auszutauschen:

Was sind die Hintergriinde der derzeitigen Entwicklungen in der Krankenhausstruktur im
Schwarzwald-Baar-Kreis? Was wurde gepriift und was wird derzeit diskutiert? Was bedeutet das fur
die Klinikstandorte und die medizinische Versorgung in der Region?

Wie funktioniert der Info-Marktplatz?

Viele Ansprechpartner sind fiir Sie gekommen, haben Informationen mitgebracht und stehen
bereit, um Ihre Fragen zu beantworten und Ihre Anliegen zu besprechen.

L

So kénnen parallel viele Gesprache stattfinden und zu den verschiedenen Themenbereichen
finden Sie kompetente Ansprechpartner.

Der Info-Marktplatz lebt durch den gegenseitigen Austausch im Dialog. Daher gibt es keine festen
Endzeiten. Sie kdnnen selbst ausssuchen, mit wem Sie sprechen mdchten, je nachdem, welche
Themen fiir Sie wichtig sind.

Bleiben Sie, solange Sie mdchten. Der Info-Marktplatz geht bis 20:45Uhr.

¢ Am Orientierungsstand helfen wir gerne weiter: Wo finden Sie welchen Ansprechpartner? Wer

.

kann bei Ihrer Frage weiterhelfen? Wo ist welches Thema?
¢ AuBerdem konnen Sie am Orientierungsstand lhre allgemeinen Hinweise auf einer ,weilen
Wand“ anbringen.

Als Orientierung dienen auch die Plakate an den Stidnden: Hier sehen Sie, welche Themen und
Fragen am Stand im Fokus stehen.

Fur Verpflegung ist gesorgt. Bedienen Sie sich gerne selbst.

Weitere Informationen sowie das aktuelle
Gutachten finden Sie auf folgender Homepage

https://www.sbk-vs.de/de/klinikum/informationen/Krankenhausstruktur.php
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Station 2 — Ausgangssituation & Rahmenbedingungen
An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Warum muss sich das Schwarzwald-Baar-Klinikum verandern? Ein Blick in die Vergangenheit: Wo
kommen wir her? Was steckt hinter der Krankenhausreform (KHVVG)? Wie sieht die
wirtschaftliche Lage aus und was hat diese damit zu tun?

Warum mussen wir uns verandern?

Ein Blick in die Vergangenheit: Was ist bisher passiert?

Grundstein fir eine zukunftsgerichtete Entwicklung wurde vor 20 Jahren gesetzt.

Aus sechs Krankenhausstandorten wurden zwei:
* Doppelte Strukturen in der Versorgungsregion wurden abgebaut
* Fachbereiche wurden zusammengefiihrt

Riickblickend zeigt sich: Fiir die Versorgung der Patientinnen und Patienten in der
Region war das eine gute Entscheidung.

Was steckt hinter der Krankenhausform?

Die Krankenhausreform (KHVVG) stellt alle Krankenhaduser in Deutschland vor
neue Herausforderungen.

Die Ziele der Reform:

* Blndelung von Behandlungen an Kliniken mit bester Ausstattung und Expertise
* Weniger kleine Standorte und mehr Spezialisierung an zentralen Kliniken

* Neue Finanzierung, um Kliniken fiir die Versorgung ausreichend zu vergiiten

* Verbesserung der Qualitdt der medizinischen Versorgung

Konkret bedeutet das: Wer bestimmte Krankheitsbilder behandeln will, muss
* die notige Ausstattung an Raum und Geraten,

* die erforderlichen Fachkréfte aller Berufsgruppen,

* ausreichend Erfahrung und Patientenzahlen vorweisen kénnen.

Die Standorte VS und DS werden

Standorte diirfen aufgrund ihrer rdumlichen
grundsitzlich nur 2 km Trennung (ca. 12,5 km) vollstindig
entfernt sein getrennt betrachtet
Bisher Zukunft
o| o nl'!'ln| nl'!'ln|
Game ) Krankenhausreform | e | | e |
C VS 3 C DS :I C VS :I

Ein Beispiel: Die Thoraxchirurgie bendtigt als Partner am gleichen Standort eine hochkomplexe
(chirurgische) Intensivmedizin, die nur am Standort VS betrieben wird, sowie die Pneumologie. Dies
macht einen Umzug der Thoraxchirurgie und Pneumologie an den Standort VS erforderlich.
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Was hat die wirtschaftliche Lage damit zu tun?

So sieht die wirtschaftliche Lage aus
Aktueller Konflikt der Kliniken:
* Preisdeckelung durch Abrechnungssystem

* Inflations- und tarifbedingte Kostensteigerungen

2019] 2020 2021] 2022] 2023 2024 2025
il 50.300| 42.300| 43.000 43.1000 44.100 44300 43.400
(stationar)
el iz D) 152.700| 124.900 141.400, 156.500 166.800 173.200 183.200*
(ambulant)
Patientenzahlen | 53 00| 167200 184.400/ 199.600 210.900 217.500 226.600
(gesamt) .
(Eéﬁf:)"'s 3,8 Mio.| 0,8 Mio.| -6,3 Mio.| 1,3 Mio.| -0,8 Mio. -9,8 Mio.  offen
*inkl. Hybrid-DRG
Konkret bedeutet das:

Aufgrund der Entwicklung der Einnahmen und Ausgaben

* muss sich das Klinikum auch strukturell verandern, um wieder ausgeglichene
Jahresergebnisse erzielen zu kénnen (,,schwarze Null“),

* oder entsteht eine dauerhafte Abhangigkeit von Zuschiissen des Schwarzwald-Baar-

Kreises und der Stadt VS.

Fiir die bestmogliche Versorgung der Patientinnen und Patienten der
Region bendétigen wir ein wirtschaftlich gesundes Klinikum.

12
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Station 3 — Zukunft der Krankenhausversorgung & nachste Schritte

An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Was sagen Prognosen: welche Versorgung bedarf es zukiinftig in der Region? Warum wird eine
Zentralisierung von Krankenhausern angestrebt? Was hat das mit Spezialisierung zu tun? Wie sehen
die nachsten Schritte aus? Was passiert bis zu einer Entscheidung?

Wie sieht die Versorgungsstruktur der Zukunft aus?

Warum wird eine Zentralisierung von Krankenh&dusern angestrebt?
Die Krankenhausreform treibt eine Zentralisierung aktiv weiter voran.

Das hat unterschiedliche Grinde:

* Qualitat:
Kliniken miissen gesetzliche Mindeststandards und -mengen erfillen. Je mehr
Erfahrung an einem Standort vorhanden ist, desto mehr steigt die Qualitat.

* Fachkriaftemangel:
Es herrscht Fachkraftemangel. Spezialisierte Kliniken sind fiir Experten und
Fachkrifte interessant und werden als attraktive Arbeitgeber wahrgenommen.

Blick in die Zukunft:
Der Mangel an Fachpersonal wird sich in den néchsten Jahren weiter zuspitzen. Bis 2035
ist mit rund 1,8 Millionen offenen Stellen im Gesundheitswesen zu rechnen (pwc).

* Wirtschaftlichkeit:
Werden dhnliche Leistungen an vielen einzelnen Standorten angeboten, ist die
Vorhaltung teurer, als alle Leistungen am gleichen Standort anzubieten.

Wann ist eine Spezialisierung von Kliniken moglich?

Erst eine Zentralisierung erlaubt es, hochspezialisierte Leistungen anzubieten.
* Erfahrene Teams

* Modernste Technik

* Neuartige medizinische Verfahren

Grolie Kliniken haben eine ausreichende finanzielle Kraft und Anzahl an
Patientinnen und Patienten um modernste Technik und neuartige medizinische
Verfahren anzubieten.

&y B - .
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Wie sieht die Versorgungsstruktur der Zukunft aus?

Wie entwickelt sich der Versorgungsbedarf in der Region?

1 Die Ambulantisierung nimmt auch in Krankenh&usern weiter zu
| Die Verweildauer der Patientinnen und Patienten sinkt

1‘ Die Demographie fihrt zu hoherer Krankheitslast und komplexeren
Krankheitsbildern

Dies hat zur Folge, dass
* sich die Verteilung der Patientinnen und Patienten des SBK verandern wird
* die Anzahl an stationdren und ambulanten Patientinnen und Patienten steigen wird

* die Anzahl an aktuell verfiigharen Krankenhausbetten ausreichen wird, da die
Faktoren ,sinkende Verweildauer” und ,,Ambulantisierung” der demographischen
Entwicklung entgegenwirken

Die Entwicklung der Zahlen am Schwarzwald-Baar Klinikum
bis zum Jahr 2035

_ Status Quo

' Demographie

/s
4

Auch im Jahr 2035 erwartet .~

das SBK eine gleichbleibende '
~ Ambulantisierung

Anzahl an Patientinnen und
Patienten.

| Verweildauerreduktion

& £ " .
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Wie geht es weiter?

27.03.2026

30.04.2026

GmbH

11.05.2026

20.05.2026

auf unserer Homepage

Letzte Anderungen an der Krankenhausreform im Bundesrat
beschlossen (KHAG). Parlamentarisches Verfahren beendet

Sondersitzung des Aufsichtsrates der Schwarzwald-Baar Klinikum

Kreistagssitzung mit Beschluss zum weiteren Vorgehen

Stadtratsitzung mit Beschluss zum weiteren Vorgehen

Weitere Informationen sowie das Gutachten finden Sie

https://www.sbk-
vs.de/de/klinikum/infor
mationen/Krankenhaus
struktur.php

»
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Station 4 — Gepriifte Szenarien im Gutachten

An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Welche Szenarien wurden im Gutachten gepriift? Welche Szenarien wurden verworfen und warum?
Welche Szenarien haben die Priifung bestanden und werden weiter diskutiert?

Welche Szenarien wurden gepruft?

In einem unabhdngigen Gutachten wurden ergebnisoffen unterschiedliche Szenarien fiir den
Weiterbetrieb des Klinikstandorts in Donaueschingen gepriift.

@ Fortfiihrung im Status Quo

w Umwandlung in eine Fachklinik

P

Umwandlung in eine Pflege- oder Rehaeinrichtung

Umwandlung in eine sektoreniibergreifende Versorgungseinrichtung

Zusammenlegung der Standorte VS und DS

@ Ausweitung des ambulanten Angebots

&y B - .
s T SCHWARZWALD Villingen-Schwenningen ”
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

®

Was sind die Ergebnisse der Priifung?

Fortfiihrung im Status Quo .

Gesetzliche Vorgaben:
Eine Fortfiihrung im Status Quo ist aufgrund gesetzlicher Vorgaben nicht dauerhaft
méglich. Das KHAG erweitert lediglich das Ubergangsszenario.

Sollte der Standort weitergefihrt werden, ist ein Ausbau des Angebots notwendig

Gegen einen Ausbau des Standorts sprechen:

+ Aufbau von ineffizienten und teuren Doppelstrukturen an beiden Standorten
+ Schwierigere Gewinnung von zusétzlichem Personal bei Doppelvorhaltung
+ Sinkende Versorgungsqualitdt durch Zerstreuung von Wissen und Erfahrung

+ Nichteinhalten von standortbezogenen Mindestmengen an operativen Eingriffen

Umwandlung in eine orthopéadische Fachklinik

* Weiterbetrieb mit Konzentration auf die Orthopadie mdglich, zusatzlich:

+ Orthopadie, Schmerzzentrum, Dermatologie, und Psychotherapeutische Medizin in DS
* Lungenzentrum mit Intensivmedizin und Altersmedizin ziehen nach VS um

+ Im Betrieb des Geb&udes ist mit Einsparungen (Reinigung, Transport, ...) zu rechnen

Aber: Konkrete Anforderungen an Fachkliniken sind noch offen (KHAG)

Umwandlung in eine Pflege- oder Reha-Einrichtung

+ Hohe Wettbewerbsdichte mit 12 Einrichtungen im Umkreis von 15 Fahrtminuten
» Neuer Versorgungszweig ohne Erfahrung in Organisation und Verwaltung .
» Schwierige Personalgewinnung im Bereich der Pflege

» Die Struktur des Klinikgebaudes ist flir eine Pflege- oder Reha-Einrichtung ungeeignet und

es waren grofde Umbaumafnahmen im Bestand erforderlich

& & - .
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Was sind die Ergebnisse der Priifung?

Umwandlung in eine sektoreniibergreifende .

Versorgungseinrichtung

Wirde bedeuten: Engere Zusammenarbeit zwischen stationdrer und ambulanter Versorgung
@ + Vollig neues Versorgungsangebot zusatzlich zum bestehenden Klinikbetrieb

+ Grolde Unsicherheit bezlglich ausreichender Finanzierung

+ Musste komplett neu geschaffen werden

Dies dndert nichts am Umzug des Lungenzentrums mit Intensivmedizin und

Altersmedizin an den Standort VS

Ausweitung ambulantes Angebot im Klinikgebaude

+ Bauliche Infrastruktur im Zentralgebaude ist nicht fir ein umfassendes .

ambulantes Angebot ausgerichtet

Eine Ausweitung des ambulanten Angebots im Haus 1 ist nur bedingt méglich

Nebengebaude (Haus 1) bietet Mdglichkeiten eines ambulanten Clusters, obwohl die

Gebaudestruktur nicht ideal ist.
+ Facharztliche Versorgungsangebote, Tagesklinik, Beratung, ...

+ Aufbau des ambulanten Clusters in noch zu klarender Tragerform

Zusammenlegung VS und DS
+ Relevante Einsparung von Doppelvorhaltungen und Synergien an einem Standort
% « Umfassende Kernsanierung und hohe Investitionen in DS werden vermieden
« Entstehen eines Anbaus in VS, der den modernsten Anspriichen der Versorgung entspricht

* Nutzung derzeit méglicher Férderung fur Anbau VS und Zusammenlegung mit DS

(& £ - .
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Station 5 — Blick auf die Klinikstandorte

An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Was wird zukinftig am Standort Donaueschingen angeboten (ab 01.01.2027)? Was wird zukinftig am

Standort Villingen-Schwenningen angeboten?

Wie sehen die beiden Standorte in Zukunft aus?

Die Orthopadische Fachklinik Donaueschingen ab 2027

In der orthopé&dischen Fachklinik liegt der Fokus auf der Diagnose und Behandlung von
Erkrankungen und Verletzungen des Bewegungsapparates. Dazu zdhlen:

« Zentrum fir Endoprothetik (Knie, Hiifte, ...)
* Konservative und operative Orthopéadie und Kinderorthopadie
* Operative Versorgung von orthopédischen Verletzungen

Weitere Leistungsangebote

Es erfolgt eine Ergdnzung des stationdren Leistungsangebots durch:
* Dermatologie

* Psychosomatik

* und Schmerzmedizin

Im ambulanten Bereich bleibt folgendes Leistungsangebot erhalten:
* Kontinenzzentrum Stidwest
* MVZ Gyndkologie, Pneumologie und Chirurgie

* Ambul P-Z i
Ambulantes OP-Zentrum Investitionsvolumen von

mindestens 60 Millionen Euro
Verdanderungen in der Infrastruktur
In einer Fachklinik verdndert sich auch die Nutzung der Raumlichkeiten:
* Zusammenlegung von Stationsbereichen
« Stilllegung und Riickbau von Gebdudeteilen
* Bei langfristigem Betrieb: Kernsanierung der restlichen Gebaudeteile

Der Standort Villingen-Schwenningen ab 2027

* Einzug des Lungenzentrums (Pneumologie und Thoraxchirurgie) und Intensivmedizin
* Einzug der Altersmedizin

*  Neubau eines Parkhaus (in Realisierung)

*  Ausbau der Umkleidemoglichkeiten (in Realisierung)

*  ErschlieBung noch vorhandener, letzter Raumreserven (in Realisierung)

(& £ - .
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Wie kdnnte der Standort Villingen-Schwenningen nach
einer Zusammenlegung der Standorte aussehen?

Anbau im Siidwesten des Klinikgeb3audes

Bei der Zusammenlegung der Standorte wiirde ein Anbau in Villingen-
Schwenningen erforderlich sein, um alle Fachbereiche unterzubringen.

Ein Anbau im Siidwesten wiirde folgende Bereiche beherbergen:
* Zwei Pflegestationen

* Operationsbereich

* Lagerflachen und Gebaudetechnik

Fur die Zukunft besteht die
Erweiterungsoption um ein
zusatzliches Geschoss oder
eine VergroRerung der
bisherigen Geschossflachen

Die Auswahl des Standorts fiir den Anbau hat entscheidende Vorteile

* Anbindung und Erweiterung der Bestandsstrukturen des OP-Bereichs

* Geringe Beeintrachtigung des laufenden Klinikbetriebs

* Niedrigere Betriebskosten durch die Zusammenlegung an einem Standort

Nach ersten Kostenschatzungen werden sich die Kosten fiir den Anbau auf ca. 95
Millionen Euro belaufen. Die erwartete Forderquote liegt bei rund 70 %.

e
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Station 6 — Wirtschaftliche Betrachtung

An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Welche finanziellen Auswirkungen haben die beiden gepriiften Szenarien, die weiter diskutiert
werden? Was ist der Transformationsfonds?

Wie lassen sich die Optionen wirtschaftlich bewerten?

Etablierung einer orthopadischen Fachklinik am Standort DS

KOsten
Kernsanierung DS
ca. 61 Mio. EUR
Erwartete
~ Forderung
"anzieryng 10%
Selbstbehalt

Zusammenlegung der Standorte in Villingen-Schwenningen

— Kosten

Anbau VS
ca. 95 Mio. EUR
Fina Erwartete Forderung
anZieryng 70 %
Selbstbehalt
Vergleich

Die Zusammenlegung der Standorte in VS ist die wirtschaftlich zu empfehlende Option:
* Zukunftsfahige Losung mit einer hohen Forderquote aus dem Transformationsfonds
* GroRte wirtschaftliche Effekte, durch den Abbau von Doppelstrukturen und den

Wegfall von notwendigen Investitionen und einer Kernsanierung am Standort DS

(_’) —~ H1H o
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Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Wie kdnnte eine Finanzierung aussehen?

Wie ist die aktuelle wirtschaftliche Lage?

2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Ergebnis

3,8 Mio.| 0,8 Mio.| -6,3 Mio.| 1,3 Mio.| -0,8 Mio.| -9,8 Mio. offen
(Euro)

Was ist der , Transformationsfonds“?

Die Modernisierung der Krankenhausstrukturen in Deutschland wird in den nachsten
10 Jahren mit bis zu 50 Milliarden Euro von Bund und Landern geférdert.

Gefordert werden unter anderem:

* Zusammenlegung von Krankenhausstandorten
* Ausbau von spezialisierten Zentren

* SchlieBung von Krankenhausstandorten

* Bildung integrierter Notfallstrukturen

Fiir das Schwarzwald-Baar Klinikum bedeutet das:

* Hohe Investitionskosten kénnen durch die Férderung abgedeckt werden.
Eine Forderquote von rund 70 % wird aus Erfahrung erwartet

* Die Forderfahigkeit reicht von Neubauprojekten Gber die technische Ausstattung bis
hin zum Abriss alter Gebaude.

* Einhalten eines engen Zeitfensters bei der Beantragung und Vorlegen eines
detaillierten Konzepts mit einer Zukunftsvision

Resiimee

Wir haben damit die Chance die Gesundheitsversorgung in der Region
zukunftsorientiert weiterzuentwickeln.

Der Transformationsfonds bietet dem Schwarzwald-Baar Klinikum eine groRe
finanzielle Chance. Ein GroRteil der Investitionskosten kann gefordert werden.

(_') ~ AH .
SCHWARZWALD-BAAR SCHWARZWALD Vllllngen-Schwenmngen "
KLINIKUM BAARE KREIS

2

SCHWARZWALD-BAAR

KLINIKUM

~ S .
SCHWARZWALD Villingen-Schwenningen fiff

BAAR E KREIS

22



Informationsveranstaltung zur Krankenhauslandschaft im Schwarzwald-Baar-Kreis | Donaueschingen

Wie ist der Sanierungsbedarf in Donaueschingen?

Status Quo des Gebdudes

Der Standort in Donaueschingen wurde im Jahr 1972 in Betrieb genommen.

* 50 Jahre alte Geb&dudestruktur
* Hohe laufende Kosten fiir die Instandhaltung
* In den letzten Jahren iberwiegend nur punktuelle Sanierungen

* Infrastruktur wird den Anspriichen hochwertiger medizinischer Versorgung nicht

gerecht

Bedarf einer Kernsanierung

Bedarf: Kostspielige Kernsanierung in Héhe von mindestens 60 Millionen Euro.

Flir zum Beispiel:

* Liftungs- und Heizungsanlage
* Fassade und Fenster

* IT-Infrastruktur

* Brandschutz

* Notstromversorgung
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Station 7 — Notfallversorgung

An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Wie ist die derzeitige Notfallversorgung in der Region? Welche Auswirkungen werden die
Veranderungen auf die Notfallversorgung haben?

Wie sieht die Notfallversorgung in Zukunft aus?

Die Notaufnahme in Donaueschingen

Mit den neuen gesetzlichen Vorgaben ist die Notaufnahme in Donaueschingen nicht auf
Dauer wirtschaftlich weiterzubetreiben. Ganz unabhéngig der Standortdiskussion ist von
einer zeitnahen Beendigung der Notfallversorgung am Standort Donaueschingen

auszugehen.
Standort DS heute: Standort VS heute:
Behandlung von leichten, Blindelung von komplexen
chirurgischen und Notfillen der gesamten
internistischen Notfallen . Region
Schwerwiegende
Notfille

Was verandert sich fiir lebensbedrohliche Notfalle?
Bereits jetzt werden alle schwerwiegenden Notfille bodengebunden oder mit dem
Hubschrauber nach Villingen-Schwenningen gebracht.

¢ Zum Beispiel: Herzinfarkte, Schlaganfalle und schwere Verkehrsunfalle.

Die Versorgung schwerwiegender Notfille bleibt unverandert.

Es bleibt eine gute Versorgung von Notfallpatientinnen und -patienten bestehen

* Regionale Notarztstandorte und Rettungswachen bleiben bestehen

» Wohnortnahe Erstversorgung tiber den Rettungsdienst und niedergelassene Arzte
* Behandlung schwerwiegender Notfille in Villingen-Schwenningen

Was verandert sich fiir leichte, ambulante Notfille?
AusschlieRlich fur Patientinnen und Patienten mit leichteren Verletzungen auRerhalb der
reguldren Sprechzeiten bedeutet die Zusammenlegung der Notfallversorgung in
Villingen-Schwenningen eine Verlangerung der Fahrtzeit.

* Zum Beispiel: Schnittverletzungen, Verstauchungen, Platzwunden
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Station 8 — Einordnung des Donaueschinger Gutachtens
An diesem Stand wurden folgende Fragen und Themen vertieft:

Welche Fragen hat das Donaueschinger Gutachten geprift? Wie kdnnte ein Weiterbetrieb in
Donaueschingen lberhaupt aussehen? Was sind die Ergebnisse des Donaueschinger Gutachtens?

Welche Fragen hat das Donaueschinger Gutachten gepruft?

HCS wurde beauftragt die Aussagen aus dem Gutachten von WMC zu (iberpriifen.
Im wesentlichen wurden folgende Hypothesen untersucht:

Was passiert, wenn die Sanierung in Donaueschingen giinstiger und die
orthopadische Fachklinik fir 10 Jahre weiter betrieben wird?

WMC HCS
Sanierungskosten 60 Mio. EUR 50 Mio. EUR 38 Mio. EUR
(Standort DS) ’ (20 % Kostenreduktion) (40 % Kostenreduktion)
Wirtschaftlicher Effekt . . .
(10-lahres-Betrachtung) -52 Mio. EUR |-40 Mio. EUR -29 Mio. EUR

« Eine Minimalsanierung beschrankt sich ausschlielich auf absolut notwendige MaRnahmen.
* Bauliche Anpassungen flr eine zukunftsorientierte Versorgung sind dabei nicht méglich.

Was passiert, wenn bei einer Zusammenlegung in Villingen-Schwenningen
der notwendige Neubau teurer wird?

WMC HCS
Neubaukosten 98 Mio. EUR 113 Mio. EUR 120 Mio. EUR
(Standort VS) ’ (22% Kostensteigerung) (30% Kostensteigerung)
Wirtschaftlicher Effekt . . .
T 4+26 Mio. EUR [+20 Mio. EUR +18 Mio. EUR

* In den Neubauplanungen sind ein Operationsbereich und Pflegestationen vorgesehen, jedoch keine
teure Notaufnahme und Intensivstation, welche die Bewertung von HCS hingegen beinhaltet.

Was passiert, wenn sich die Forderquote fiir den notwendigen Neubau in
Villingen-Schwenningen verandert?

WMC HCS
Fordergelder 86 Mio. EUR 80 Mio. EUR 74 Mio. EUR
(Neubau Standort VS) (70 % Forderquote) (65 % Forderquote) (60 % Férderquote)
Wirtschaftlicher Effekt . . .
{i0-Jahres-Betrachtung) +26 Mio. EUR +20 Mio. EUR +13 Mio. EUR

* Eine zeitnahe Beantragung der Forderung ist nach aktuellem Kenntnisstand entscheidend, da die
Fordergelder insgesamt beschrankt sind.

(& - !
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Wie kdnnte ein Weiterbetrieb in Donaueschingen
Uberhaupt aussehen?

Variante 1: Zukunftsfahiges Modell der orthopadischen Fachklinik
Nach Einschatzung von HCS nur unter Erflllung mehrerer, unsicherer Voraussetzungen:

* Steigerung von Auslastung und Fallzahlen in der Orthopadie um das Vierfache

und Verdopplung des Marktanteils von 30 % auf 60 % in der Region

* und Reduktion des Personaleinsatzes am Standort in Donaueschingen und Einfiihrung

von hochflexiblen Rotationsmodellen zwischen Einsatzgebieten und Standorten

* und Schaffen einer baulich passgenauen Losung (Neubau) flr schlanke Prozesse sowie

fir ein attraktives Ambiente fir Patientinnen und Patienten

Variante 2: Sektoreniibergreifende oder ambulante Versorgung

* Die sektorenlibergreifende Versorgung (Verzahnung stationare, ambulante,
pflegerische Versorgung) wiirde ein vollstandig neues Betriebskonzept und vollig
andere bauliche Strukturen erforderlich machen.

* Ein Neubau in Donaueschingen bedeutet Doppelstrukturen, die zu einer
wirtschaftlichen Mehrbelastung flihren und Zuschisse der Trager erfordern.

* Die Forderung rein ambulanter Strukturen durch den Transformationsfonds ist

ausgeschlossen.

Fehlende gesetzliche Klarheit

Die gesetzlichen Rahmenbedingungen (Finanzierung), sowohl fir eine Fachklinik als auch fiir eine
sektorentbergreifende Versorgungseinrichtung, sind noch nicht definiert. Dies bedeutet ein
deutlich erhohtes (wirtschaftliches) Risiko.
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Die Gegeniiberstellung der beiden Gutachten

selbst unter positivsten Annahmen, wirtschaftlich nicht als

Infrastruktur von beiden Gutachten nicht empfohlen.
* Auch fur eine gute Medizin ist die Zusammenlegung die be

* In beiden Gutachten wird die Ausweitung des ambulanten

Nebengebdude ,Haus 1“ und in neuer Tragerschaft als den

Es zeigt sich: Ein Weiterbetrieb des Standorts Donaueschinge
politische Option. Zusatzlich entstehende Defizite miisste der
tragen.

WMC

Was sind die Ergebnisse des Donaueschinger Gutachtens?

Das Gutachten von HCS bestétigt im Kern die Aussagen aus dem Gutachten von WMC.

* Beide Gutachten sehen den langfristigen Weiterbetrieb des Standorts Donaueschingen,

sinnvoll an.

+ In allen gepriften Szenarien bleibt der Neubau am Standort Villingen-Schwenningen im

Vorteil, der Weiterbetrieb in Donaueschingen hingegen defizitar.

* Eine Sanierung des Klinikgebdudes in Donaueschingen wird aufgrund der schlechten

ste Option.

Angebots z.B. im
kbare Option eingestuft.

n ware lediglich eine
Schwarzwald-Baar-Kreis

HCS

Weiterbetrieb orthopadische Fachklinik 6—/\,
inkl. Sanierung des Bestandsgeb&dudes

%

Weiterbetrieb orthopadische Fachklinik 9
inkl. Neubau am Standort Donaueschingen

Neuaufbau einer sektoreniibergreifenden
Versorgungseinrichtung Q
Neuaufbau einer ambulanten
Gesundheitsversorgung

Zusammenlegung der Standorte 6
inkl. Neubau am Standort Villingen
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Im Rahmen des Info-Marktes konnten die Biirgerinnen und Blirger ihre Fragen stellen und waren
eingeladen, diese auch an den Standen festzuhalten. In dieser Dokumentation finden Sie nun
nachbereitet die Antworten auf die eingereichten Fragen und Anregungen:

e Handelt es sich bei der Kreistagssitzung am 11.05.2026 um eine offene oder geheime
Abstimmung?

Der Tagesordnungspunkt zum Krankenhaus SBK wird im Rahmen einer 6ffentlichen Sitzung am

11.05.2026 behandelt. Somit sind die Abstimmung und Beschlussfassung offen.

e Ist die Zentralisierung von Leistungsgruppen wirklich der richtige Weg oder kdnnte eine
andere Regierung anders entscheiden?

Die Zentralisierung von Leistungsgruppen ist nicht ausschlieflich eine politische
Einzelentscheidung, sondern wird maRgeblich durch die bundesweite Krankenhausreform
vorgegeben. Diese setzt strukturelle Rahmenbedingungen, die eine stdarkere Blindelung
medizinischer Leistungen an zentralen Standorten férdern. Flr uns bedeutet das: Wir missen
unsere Strukturen so weiterentwickeln, dass wir diese Anforderungen erfiillen kénnen.

o Worin liegt der Zusammenhang zwischen der Zentralisierung und der dadurch erhofften
gesteigerten Qualitat der medizinischen Versorgung?

Der Zusammenhang zwischen Zentralisierung und Qualitatssteigerung liegt insbesondere in der
Blindelung von Erfahrung, Fachpersonal und technischer Ausstattung.

Durch die Konzentration medizinischer Leistungen an einem Standort kdnnen héhere Fallzahlen
erreicht werden, was zu mehr Routine und Erfahrung fiihrt. Spezialisierte Teams kénnen gebildet
werden und moderne technische Infrastruktur kann effizient eingesetzt werden.

e Werden in Villingen-Schwenningen Pflegeschiiler ausgebildet?

Ja, in der klinikeigenen Akademie flir Gesundheits- und Sozialberufe hat die Ausbildung in der
Kranken- und Kinderkrankenpflege lange Tradition. Es gibt darlber hinaus auch umfangreiche
Fort- und Weiterbildungsangebote fiir alle Berufsgruppen.

e Wann ziehen die ersten Abteilungen um? Wirklich schon nachstes Jahr oder erst in fiinf bis
sechs Jahren?

Einzelne Veranderungen sind bereits beschlossen und in Vorbereitung. Dazu gehéren insbesondere
der Umzug des Lungenzentrums mit Intensivmedizin sowie der Altersmedizin von Donaueschingen
nach Villingen-Schwenningen. Die beiden Fachabteilungen ziehen voraussichtlich Ende 2026 an
den Standort Villingen-Schwenningen um.

Die weiteren Schritte hangen von den anstehenden Entscheidungen ab. Insgesamt handelt es sich
um einen mehrjahrigen Transformationsprozess, der sorgfaltig geplant und umgesetzt werden
muss.
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o  Was bedeutet der Umzug fiir den Standort Villingen-Schwenningen?

Der Standort Villingen-Schwenningen wird im Falle einer Zusammenlegung deutlich gestarkt und
weiter ausgebaut.

Geplant ist unter anderem:

e die Blindelung zusatzlicher Fachbereiche (z. B. Lungenzentrum, Altersmedizin),
e bauliche Erweiterungen durch einen Anbau mit zusatzlichen Pflege- und OP-Kapazitaten,
e eine insgesamt starkere Ausrichtung als zentraler Versorgungsstandort der Region.

Damit entwickelt sich Villingen-Schwenningen zum zentralen medizinischen Schwerpunktstandort
im Schwarzwald-Baar-Kreis.

e Wo bzw. wer ist das nachste ,, Konkurrenz-Krankenhaus” fiir Orthopadie?

Es gibt verschiedene Krankenhduser im weiteren Umkreis, die Leistungen aus dem Fachbereich
Orthopadie anbieten.

¢ Hat WMC schonmal eine Priifung eines Szenarios gemacht, welches nicht fiir die

Zusammenlegung ist?
Ja, im Rahmen des Gutachtens wurden verschiedene Alternativen zur Zusammenlegung
ergebnisoffen geprift. Dazu zdhlen unter anderem:

e Fortflihrung des Status quo,

¢ Umwandlung in eine orthopadische Fachklinik,

e Aufbau einer sektoreniibergreifenden Versorgung,

e Umwandlung in eine Pflege- oder Rehaeinrichtung,

e Ausbau ambulanter Angebote.
Das Gutachten von WMC und HCS-Partners kommt jedoch tGbereinstimmend zu dem Ergebnis, dass
die Zusammenlegung der Standorte — insbesondere unter wirtschaftlichen und qualitativen
Gesichtspunkten — die vorteilhafteste Option darstellt.

o Ist Donaueschingen jetzt am Zug, eine ambulante Versorgung aufzubauen?

Fir den Standort Donaueschingen sehen wir grundsatzlich Entwicklungsmoglichkeiten im
ambulanten Bereich.

Insbesondere das Nebengebdude bietet Potenzial fiir medizinische Versorgungszentren (MVZ),
ambulante Angebote oder Tageskliniken.

Gleichzeitig ist uns wichtig zu betonen, dass der Aufbau solcher Strukturen eine gemeinsame
Aufgabe verschiedener Akteure ist und konzeptionell weiter ausgearbeitet werden muss. Die
Gesamtverantwortung flr die Organisation der ambulanten arztlichen Versorgung liegt bei der
Kassenarztlichen Vereinigung Baden-Wirttemberg.

e Was passiert mit dem Gebaude in Donaueschingen?

Eine abschlieRende Entscheidung zur zukiinftigen Nutzung des Gebaudes liegt noch nicht vor.
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e Kann sich die wirtschaftliche Situation in der jetzigen Struktur relevant verbessern?
Die derzeitige Struktur stellt uns vor wirtschaftliche Herausforderungen.

Steigende Kosten, begrenzte Einnahmemaglichkeiten und parallele Strukturen an zwei Standorten
erschweren eine nachhaltige wirtschaftliche Stabilitat. Gleichzeitig ist eine solide wirtschaftliche
Basis Voraussetzung fiir eine moderne medizinische Versorgung.

Durch strukturelle Verdanderungen —insbesondere durch die Blindelung von Leistungen —sehen wir
die Moglichkeit, effizienter zu arbeiten, Synergien zu nutzen und notwendige Investitionen zu
tatigen.

e Wenn alles gréRer wird, wie wird dann die Menschlichkeit garantiert?

Unser Anspruch ist es, auch in groReren Strukturen eine patientenzentrierte Versorgung
sicherzustellen.

Die Biindelung von Leistungen bedeutet nicht, dass die personliche Zuwendung verloren geht. Im
Gegenteil: Durch klare Strukturen, sehr gute Ausstattung und spezialisiertes Fachpersonal schaffen
wir die Voraussetzungen dafiir, dass sich Mitarbeitende sehr gut auf die Versorgung der
Patientinnen und Patienten konzentrieren kénnen.

e Wie sollen sich die Patienten zurechtfinden, wenn es noch gréBer wird? Das klappt doch
heute schon nicht

Wir stellen bendtigte Informationen zur Verfiigung und sind gerne Ansprechpartner fiir eventuelle
Fragen.
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Kontakt

Schwarzwald-Baar Klinikum Villingen-Schwenningen GmbH
Klinikstrae 11 | 78052 Villingen-Schwenningen
Pressesprecherin: Sandra Adams

E-Mail: sandra.adams@sbk-vs.de

www.sbk-vs.de

translake GmbH (Moderation und Dokumentation)
Obere Laube 53 | 78462 Konstanz

Projektleitung: Hanna Kasper und Lukas Hofmann
E-Mail: info@translake.org

www.translake.org
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