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Zur Entwicklung der Krankenhausversorgung
in Baden-Wirttemberg

Blrgerinformation am 24. September 2021 in Hohentengen
Matthias Einwag, Hauptgeschaftsflihrer der Baden-
Wiirttembergischen Krankenhausgesellschaft (BWKG)




Krankenhaus-Strukturveranderungen

2010 bis 2015
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Woher kommt der Trend zur Spezialisierung und
Zentralisierung?

1. Medizinische und gesellschaftliche Entwicklungen
(Med. Fortschritt und Spezialisierung; Ambulantisierung; mehr
Transparenz; Anspruche der Patienten)

2. Vielfach geaulerter politischer Wille
(,,Strukturveranderungen®, ,effizientere Strukturen®) > Starkere
Regulierungen > Forderprogramme > Investitionsfinanzierung

3. Fachkraftemangel

4. Aktuelle wirtschaftliche Zwange:
- Unzureichende Investitionsfinanzierung der Lander
- Benachteiligung Baden-Wirttembergs durch die
bundeseinheitliche Krankenhausfinanzierung
> Keine Berucksichtigung des hohen Lohnniveaus




Woher kommt der Trend zur Spezialisierung und ?kaG

Zentralisierung? — Pricce

5. Kunftige wirtschaftliche Zwange:
- Folgen der Corona-Krise werden alle 6ffentlichen Haushalte

perspektivisch weiter unter Spardruck setzen
- Gesetzliche Krankenversicherung kommt absehbar unter
Finanzierungsdruck.




Was kann entstehen? ?WkKG

1. Sicherstellung der (ambulanten und stationaren)
Notfallversorgung (Notdienstpraxen; Notarztstandort, ...)

2. Ambulante OP-Zentren

3. Moderne Strukturen, um die ambulante
Versorgung sicherzustellen (Arztehduser, Medizinische
Versorgungszentren, Primarversorgungszentren)

4. Sektorenubergreifende Versorgung
(Psychiatrische Tageskliniken; Kurzzeitpflege;
(geriatrische) Rehabilitation; ...)
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Der Strukturwandel im Krankenhausbereich ist seit vielen Jahren
im Gange. In Baden-Wiirttemberg und in ganz Deutschland.

Weit liberwiegend ist die SchlieRung kleinerer Kliniken (bis um
ca. 100 Betten) erfolgt. Verschiedene Trager mussten
ursprungliche Reformplane korrigieren (verscharfen), weil sich
die Entwicklung deutlich beschleunigt hat.

An vielen Standorten wurde/wird die Chance ergriffen, intensiv
Uber eine zukunftsfahige medizinische Versorgung zu diskutieren.
Die Konzepte wurden haufig im Rahmen von
Blrgerbeteiligungsverfahren entwickelt.

Damit die Umsetzung gelingt, bendtigt man die Unterstiutzung
von Land, Krankenkassen, und Vertragsarzten.

Daflir muss man auch kampfen. Wer gemeinsam kampft, hat
bessere Chancen.




Danke fur lhre Aufmerksamkeit!



