Stadt Kamen

Uber die 2. Sitzung

des Krankenhausausschusses

am Mittwoch, dem 17. Mai 2000

im Konferenzraum des Krankenhauses

Beginn: 16:30 Uhr
Ende: 17:15 Uhr
Anwesend

Ratsmitglieder SPD
Frau Gube
Frau Hartig
Herr Muller
Herr Skodd

Ratsmitglieder CDU
Herr Hitz
Herr Klein
Herr Klof3
Herr Plumpe
Herr Weber

Sachkundige Burger/Burgerinnen SPD
Frau Bigge
Herr Doring
Frau Ebeler
Frau Nennstiel
Herr Vol3

Sachkundige Burger/Burgerinnen CDU
Herr Menken
Herr Niessner

Sachk. Biirger/Biirgerinnen Buindnis 90/DIE GRUNEN
Herr Sandrock

Beratendes Mitglied F.D.P.
Herr Wiegelmann

Verwaltung
Herr Dr. Dieckmann
Herr Dr. Hartleb
Herr Henter
Herr Langhorst
Frau Wohlgemuth

Niederschrift
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entschuldigt fehlten
Frau Gerdes
Frau Jacobsmeier
Herr Rickwartz-Naujokat
Herr Dr. Saur

Der stellvertretende Ausschussvorsitzende, Herr Hitz, eréffnete die Sitzung, begrtif3te
die erschienenen Damen und Herren und stellte die ordnungsgemale und fristgerechte
Zustellung der Einladung sowie die Beschlussfahigkeit fest.

Vor Eintritt in die Tagesordnung verpflichtete Herr Hitz das Ausschussmitglied, Herrn Martin
Wiegelmann, seine Aufgaben nach bestem Wissen und Kénnen wahrzunehmen, das Grund-
gesetz, die Verfassung des Landes und die Gesetze zu beachten und seine Pflichten zum
Wohle der Gemeinde zu erflillen.

A. Offentlicher Teil
TOP | Bezeichnung des Tagesordnungspunktes | Vorlage
1. Zwischenbericht Uber die Finanzwirtschaft des Stadt. Hellmig- 99/2000
Krankenhauses Kamen fiir das I. Quartal 2000
2. Strukturreform 2000

hier: Bericht der Betriebsleitung des Krankenhauses

3. Mitteilungen der Verwaltung und Anfragen

2von 6



A.

ZuTOP 1.
99/2000

ZuTOP 2.

Offentlicher Teil

Zwischenbericht Uber die Finanzwirtschaft des Stadt. Hellmig-
Krankenhauses Kamen fur das I. Quartal 2000

Vor der Erlauterung des Zwischenberichtes gab Herr Henter einen kurzen
Uberblick tiber das inzwischen von der Wirtschaftsberatungs AG Diissel-
dorf geprufte Jahresergebnis 1999. Neben einer Riickstellung von
500.000,-- DM konnte ein Bilanzgewinn von 56.330,35 DM erzielt werden.

Das I. Quartalsergebnis fur das Jahr 2000 beweist mit einem erwirtschaf-
teten Uberschuss von 46.318,-- DM eine weiterhin positive Entwicklung.

Mit den Krankenkassen konnte mit 3,74 % Steigerung ein angemessenes
Budget fiir das Jahr 2000 vereinbart werden. Da die Tariferhéhungen
noch ausstehen, ist eine abschliel3ende Budgetbewertung noch nicht
moglich. Bei Erreichen der festgelegten Fallzahlenerltse durfte ein aus-
geglichenes Ergebnis erreicht werden.

Im Vermogensplan gibt es fur die Erweiterung des Anlagevermogens
eine Ricklage von 514.096,-- DM. Die Belegungsdaten bewegen sich
im Rahmen der Vorjahreswerte.

Beschluss:

Der beiliegende Zwischenbericht Gber die Finanzwirtschaft des Stadt.
Hellmig-Krankenhauses Kamen fur das I. Quartal 2000 wird zur Kenntnis
genommen.

Abstimmungsergebnis: einstimmig angenommen

Strukturreform 2000
hier: Bericht der Betriebsleitung des Krankenhauses

Im Auftrage der Betriebsleitung berichtete Herr Henter Gber die wesent-
lichsten Anderungen der GKV-Gesundheitsreform 2000 und daraus resul-
tierende Verdnderungen und sinnvolle Investitionen zur Verbesserung der
Leistungsfahigkeit.

Wie Herr Henter ausfiihrte, werden die Krankenhausbudgets nur um die
festgestellte Veranderungsrate der beitragspflichtigen Einnahmen der
Krankenkassen (fiir 2000 = 1,43 %) erhoht, es sei denn, Ausnahmetat-
bestédnde (z. B. zusatzliche Abteilungen, Fallzahlsteigerungen u.a.) liegen
vor. Der Katalog der ambulant durchgefiihrten Operationen ist erweitert
worden. Es gibt eine Prazisierung der Verpflichtung zur Qualitatssiche-
rung. Durch Rahmenvereinbarung soll eine sektoriibergreifende Zusam-
menarbeit zwischen Krankenkassen, Krankenhausern, Arzten, ambu-
lanten Rehaeinrichtungen u.a., eine integrierte Patientenversorgung
ermdglicht werden. Die Instandhaltungspauschale in Hohe von 1,1 % des
Budgets wurde gesetzlich festgeschrieben. Die Fehlbelegungsabgabe, die
schon in den letzten drei Jahren zu Budgetsteigerungen von jeweils 1 %
gefuhrt haben, entfallt.
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Die Gesundheitsreform 2000 verandert in der Zukunft die Abrechnungs-
grundlage der Krankenhausleistungen vollkommen. Als Basis der Vergu-
tung des einzelnen voll- und teilstationdren Behandlungsfalles benannte
der Gesetzgeber die Diagnosis Related Groups (DRGS), gleichbedeutend
mit einem differenzierten pauschalierten Abrechnungssystem, dass ab
2003 Anwendung finden soll. Der Direktor der Krankenkassen Dortmund,
Bochum, Recklinghausen und Verhandlungsfiihrer der Arbeitsgemein-
schaft der Leistungstréager im Ruhrbezirk, Herr Neumann, hat auf Einla-
dung des Krankenhauses in einem Vortrag, an dem der erste Beigeord-
nete der Stadt Kamen, Herr Baudrex|, und die leitenden Mitarbeiter des
Hellmig-Krankenhauses teilnahmen, diese neuen gesetzlichen Vor-
schriften analysiert. In einem Strukturvergleich konnte er dem Hellmig-
Krankenhaus Wirtschaftlichkeit bei gleichzeitiger Leistungsfahigkeit
bestétigen.

Mit diesen neuen Vorschriften ist die Umwandlung des Krankenhauses zu
einem Gesundheitszentrum nach marktwirtschaftlichen Kriterien vorpro-
grammiert. Uber Leistung, Qualitat und zunehmend tber den Preis muss
die Wettbewerbsfahigkeit gesteigert werden. Unter diesen Vorgaben sind,
trotz der guten Neubausubstanz, weitere Investitionen notwendig. Wurden
fur den Ausbau der Gynakologie/Geburtshilfe, der Funktionsdiagnostik,
der Intensivabteilung, der Diabetesberatung u.a. in den letzten Jahren

rd. 1,4 Mio. DM ausgegeben, soll diese Entwicklung zeitnah fortgesetzt
werden. Vorgesehen ist eine patientenfreundliche Zentralisierung der
gesamten Aufnahmen incl. Ambulanzen, einschl. vor- und nachstationarer
Behandlung. Der Eingangsbereich des Krankenhauses soll aufgewertet
werden. Eine Erweiterung der Radiologie, der Physikalischen Therapie
und ein Ausbau der Geburtshilflichen Abteilung ist vorgesehen. Zurzeit
laufen Marktanalysen tber den Ausbau der EDV mit besonderer Blick-
richtung auf die Patientendokumentation.

Die im Krankenhaus begonnene Qualitatssicherungsmaf3nahmen bis hin
zu einer Zertifizierung sollen vorangetrieben werden.

Entsprechende Finanzmittel stehen durch zweckgebundene Riickstel-
lungen bzw. durch Entnahmen aus Rucklagen zur Verfigung.

Herr Plimpe fragte an, wie bei unterschiedlichen Pflegesatzen und damit
ungleichen Voraussetzungen ein gerechter Wettbewerb maoglich sei.

Herr Henter verwies darauf, dass mit Einfihrung der DRG/s ein pauscha-
liertes Vergutungssystem entsteht, das nur Zu- und Abschléage fir Beson-
derheiten (z. B. Notfallversorgung, Finanzierung von Ausbildungsstatten)
vorsieht, wobei die bundeseinheitliche Festlegung noch erfolgen muss.

Der Ausschuss stimmte diesem zukunftsorientierten Konzept zu und

beauftragte die Verwaltung mit der Vorbereitung der einzelnen Maf3-
nahmen.
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Zu TOP 3.

Mitteilungen der Verwaltung und Anfragen

3.1 Mitteilungen der Verwaltung

3.1.1

3.1.2

3.1.3

Herr Henter bat um Benennung der Teilnehmer/innen am
Bilanzschlussgesprach, das am Freitag, 09.06.2000, um
10.00 Uhr im Konferenzzimmer des Krankenhauses
terminiert ist.

Folgende Ausschussmitglieder wurden einstimmig bestimmt:

SPD-Fraktion

Herr Rickwértz-Naujokat
Herr Miller

Frau Ebeler

Frau Nennstiel

CDU-Fraktion
Herr Hitz
Herr Menken
Herr Weber

Fraktion Biindnis 90/DIE GRUNEN
Herr Sandrock

Herr Henter unterrichtete die Ausschussmitglieder, dass
man beziglich der Installierung eines Computerthomo-
graphen und der Erweiterung der konventionellen Radiologie
eine Einigung erzielt habe. Durch Vorgabe der Kassenéarzt-
lichen Vereinigung war es erforderlich, alle drei im Kreis
Unna vertretenen Radiologiepraxen (Unna, Werne und
Linen) in ein gemeinsames Konzept einzubinden. Dies ist in
zahlreichen Gesprachen gelungen und ein entsprechender
Vertrag wird zurzeit erstellt. Mit den notwendigen Umbau-
arbeiten soll in Kirze begonnen werden.

Der Ausschuss begrifite die positive Entwicklung.

Herr Henter unterrichtete die Ausschussmitglieder, dass fir
die Nachbesetzung der Belegarztstelle Dr. Kletzel zurzeit
eine Ausschreibung laufe. Es ist leider festzustellen, dass es
zunehmend schwerer wird, eine Praxis und eine Belegarzt-
tatigkeit in der Gynékologie und vor allem in der Geburtshilfe
mit einem qualifizierten Arzt zu besetzen. Zurzeit laufen kon-
krete Gesprache mit einem Bewerber.

Besser sieht es bei den Bemuhungen aus, fur die HNO-
Belegabteilung, die zurzeit nur von Herrn Dr. Preul3 gefuhrt
wird, einen weiteren Belegarzt zu finden. Mittelfristig ist ein
kooperatives Belegarztsystem notwendig, da dies die Wirt-
schaftlichkeit erhdht und bei weiter sinkender Verweildauer
eine gute Auslastung sichert. Wie Herr Henter erklarte, zeigt
Herr Dr. Krliger aus Bonen Interesse an einer Belegarzt-
tatigkeit. Gesprache sind auch mit dem Nachfolger der
Praxis Dr. von Rhoden, dem HNO-Arzt Herrn Dr. Redzali,
gefuihrt worden. Herr Dr. Redzai beabsichtigt allerdings,
keine kurzfristige belegéarztliche Tatigkeit aufzunehmen.

5von 6



Der Gesprachskontakt soll aufrecht erhalten werden.

Die Verwaltung wurde beauftragt, die Bemihungen um die
Beschaftigung von Belegarzten fortzusetzen und die ggf.
erforderlichen Vertrage abzuschliel3en.

3.2 Anfragen

3.2.1  Frau Hartig fragte an, ob die Einrichtung einer Gefal3-
chirurgie und der Ausbau der Diabetesabteilung vor-
gesehen sei.

Herr Dr. Dieckmann erklarte, dass eine klassische Gefaf}-
chirurgie im Stadt. Hellmig-Krankenhaus nicht etabliert
werden kann, da das Krankenhaus fir eine solche Abtei-
lung nicht die erforderliche GroRRe hat. Eine Zusammen-
arbeit mit dem Marienhospital in Linen ist nétig. Die Aus-
weitung der Behandlung von Diabeteskrankheiten (u.a.
diabetischer FuR) ist vorgesehen. Mit Herrn Oberarzt Dr.
Rischbieter steht ein qualifizierter Arzt zur Verfligung. Es
fehlen allerdings noch entsprechende KV-Zulassungen.

gez. Hitz gez. Henter
Stellv. Vorsitzender Schriftfihrer
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