Warum mussen wir uns verandern?

Ein Blick in die Vergangenheit: Was ist bisher passiert?

Grundstein fur eine zukunftsgerichtete Entwicklung wurde vor 20 Jahren gesetzt.

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

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

Was steckt hinter der Krankenhausform?

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

Die Ziele der Reform:

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

* Neue Finanzierung, um Kliniken fur die Versorgung ausreichend zu verguten

* Verbesserung der Qualitat der medizinischen Versorgung

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

* die erforderlichen Fachkrafte aller Berufsgruppen,

* ausreichend Erfahrung und Patientenzahlen vorweisen konnen.

Die Standorte VS und DS werden

Standorte durfen aufgrund ihrer raumlichen
grundsatzlich nur 2 km Trennung (ca. 12,5 km) vollstandig
entfernt sein getrennt betrachtet

Zukunft
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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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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

Patientenzahlen

L 50.300, 42.300| 43.000, 43.100/ 44.100, 44.300, 43.400
(stationar)

Patientenzahlen

152.700| 124.900, 141.400|, 156.500, 166.800| 173.200/183.200*
(ambulant)

Patientenzahlen
(gesamt)
Ergebnis

(Euro)

203.000| 167.200| 184.400| 199.600| 210.900| 217.500| 226.600

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 kdnnen (,,schwarze Null“),

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

Kreises und der Stadt VS.

Fur die bestmogliche Versorgung der Patientinnen und Patienten der
Region benotigen wir ein wirtschaftlich gesundes Klinikum.
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