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Antrag

Fraktion der CDU Hannover, den 01.03.2016

Niedersachsen muss jetzt in seine Krankenh&duser investieren!

Der Landtag wolle beschlieRRen:
EntschlieBung

Das Krankenhausstrukturgesetz des Bundes ist Ende 2015 in Kraft getreten. Einschnitte bei der
Betriebskostenfinanzierung zulasten der Krankenh&user konnten dabei verhindert und sogar fur die
Krankenh&user giinstige Entscheidungen erreicht werden - wie die Einrichtung eines Krankenhaus-
strukturfonds.

Aktuell schreiben viele niedersachsische Krankenh&auser rote Zahlen und sind in ihrer Existenz ge-
fahrdet. Fur die Finanzierung der Krankenhausinvestitionen ist das Land Niedersachsen zustandig.
Da im rot-grinen Haushalt derzeit aber nicht genligend Investitionsmittel zur Verfiigung gestellt
werden, finanzieren die Krankenhaustrager Investitionen zum Teil auch aus den Betriebsmitteln der
Krankenkassen, die fir Arzte und Pflegepersonal zur Verfiigung stehen sollen. Dieses Geld fehlt fiir
das Krankenhauspersonal. Fir freigemeinniitzige Krankenh&user ist insbesondere der hohe Eigen-
anteil des Krankenhaustragers von Nachteil, um eine Investitionsfinanzierung aus Landesmitteln zu
erhalten.

Ins Krankenhausinvestitionsprogramm 2015 wurde aufgrund der Unterfinanzierung keine einzige
neue Krankenhausbaumaflnahme aufgenommen, obwohl die Landesregierung gegeniiber dem
Sozialausschuss geplante Krankenhausbaumafnahmen bzw. Strukturmanahmen im Umfang von
knapp 1,7 Milliarden Euro eingerdumt hat. Von diesem Betrag sind knapp 1,4 Milliarden Euro nicht
im Landeshaushalt finanziert.

Der Landtag stellt daher fest:

— Die fur Krankenhausbaumafinahmen zur Verfugung gestellten Investitionsmittel in H6he von
120 Millionen Euro jahrlich sind angesichts der aktuellen Herausforderungen nicht ausreichend,
um dem derzeitigen Investitionsbedarf gerecht zu werden.

— Ziel muss es sein, alle leistungsfahigen niedersachsischen Krankenh&user zukunftssicher zu
machen. Dies gilt auch fir kleinere Krankenh&user, soweit diese wirtschaftlich arbeiten und zur
Qualitat in der Krankenhausversorgung beitragen.

— In einem Flachenland wie Niedersachsen missen Qualitdt und Erreichbarkeit wesentliche Krite-
rien in der Krankenhausplanung und Krankenhausférderung sein. Es darf nicht ausschlieRlich
auf Zentralismus mit immer gréBeren Krankenhausern gesetzt werden.

Der Landtag setzt sich dafiir ein, dass

1. alle leistungsféhigen niedersachsischen Krankenh&user rechtzeitig die bendtigten Investiti-
onsmittel erhalten,

2. die jahrlichen Investitionsmittel fur KrankenhausbaumafRnhahmen erheblich aufgestockt wer-
den,

3. der aus Bundes- und Landesmitteln gebildete Krankenhausstrukturfonds so nachhaltig und
verlasslich finanziert wird, dass nach Auslaufen der Strukturfondsférderung keine den Haus-
haltsspielraum einschrankenden Vorfestlegungen bei den Krankenhausinvestitionsférdermit-
teln erfolgen.



Niedersachsischer Landtag — 17. Wahlperiode Drucksache 17/5274

Begriindung

Seitens der Landesregierung bzw. der sie tragenden Landtagsfraktionen werden bei Strukturge-
sprachen und besonderen Anlassen bei den Krankenhaustrdgern vielfach Erwartungen geweckt,
dass diese Investitionsmittel erwarten kdnnen. Wie sich im gesamten Land Niedersachsen in unter-
schiedlichen Regionen zeigt, ist jedoch das Gegenteil der Fall. So musste die Landesregierung auf
Befragen eingestehen, dass z. B. die Finanzierung neuer Krankenhausbauten im Raum Lehr-
te/GroRburgwedel im Zusammenhang mit der diskutierten SchlieBung beider Klinikstandorte, am
Robert-Koch-Krankenhaus in Gehrden im Zusammenhang mit der Schliefung des Krankenhauses
Springe, fur die Aller-Weser-Klinik in Verden oder fur das Heidekreis-Klinikum nicht gesichert ist.
Zahlreiche weitere nicht finanzierte Krankenhausinvestitionsmaf3nahmen enthalt die oben genannte
1,7-Milliarden-Euro-Investitionsliste, fur die weitgehend keine haushaltsméRige Deckung besteht.

Uber den Krankenhausstrukturfonds will die Landesregierung die (iber einen Zeitraum von fiinf Jah-
ren zur Verfugung stehenden Mittel in Héhe von 94 Millionen Euro ,hebeln® und damit ein von den
Krankenhaustragern aufgenommenes Kreditvolumen von rund 300 Millionen Euro bedienen. Es
besteht die Gefahr, dass die nach Ablauf der finfjahrigen Laufzeit des Krankenhausstrukturfonds
verbleibende Restfinanzierung der von den einzelnen Krankenhaustragern aufgenommenen Kredi-
te ab 2026 den Haushaltspielraum fir die regulare Krankenhausinvestitionskostenfinanzierung ein-
schrankt.

Leitlinie der Krankenhausplanung und -férderung muss auch zukiinftig die biirgernahe und humane
leistungsfahige Krankenhauslandschaft in Tragervielfalt (freigemeinnltzig - kirchlich, kommunal,
privat) sein. Zu diesem Zweck muss das Land Niedersachsen die notwendigen Investitionsmittel
jetzt bereitstellen.

Jens Nacke
Parlamentarischer Geschaftsfuhrer

(Ausgegeben am 02.03.2016)



