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Der Vorsitzende, Abg. Kalinka, erdffnet die Sitzung um 12:05 Uhr und stellt die Beschlussfa-

higkeit des Ausschusses fest. Die Tagesordnung wird in der vorstehenden Fassung gebilligt.

1. Situation der Sana-Kliniken Ostholstein

Antrag der Fraktion von BUNDNIS 90/DIE GRUNEN
Umdruck 19/350

Antrag der Fraktionen von CDU, BUNDNIS 90/DIE GRUNEN und
FDP
Umdruck 19/351

hierzu: Umdrucke 19/430, 19/431

Anknlpfend an die Diskussion in der vorausgegangenen Sozialausschusssitzung legt Herr
Abel, Geschéaftsfihrer der Sana-Kliniken Ostholstein, dar, dass er sich besonders mit den
Punkten beschéftigen wolle, die in der letzten Sitzung bereits angeschnitten worden seien.
Zu der Frage nach den Ursachen fiur die Schaden erlautert Herr Abel anhand einer Prasenta-
tion (Anlage 1 zu dieser Niederschrift) von Fotos und mitgebrachten Gegenstanden, dass
man selbst versucht habe zu verstehen, wie es zu Schaden an einem Neubau aus dem Jahr
2002 habe kommen kénnen und dies anschaulich machen wolle. Das Problem sei, dass die
Schaden an den Rohrleitungen durch Korrosion hinter Trockenbauwéanden oder im Estrich
auftraten und so Wasserschaden grofze Dimensionen annahmen. Der PVC-FulZboden und

die Latextapeten hielten zurzeit die Feuchtigkeit von den Patienten fern.

Herr Priewe, Bauingenieur des Sana-Klinikums, erlautert die in der Prasentation enthaltenen
Bilder, an denen man erkennen konne, dass teilweise beim Einbau Rohre nicht fachman-

nisch verlegt worden seien.

Zur Historie legt Herr Abel dar, dass die Sana-Kliniken Ostholstein das Gebaude 2004 uber-
nommen hatten. Die Ostholstein Kliniken GmbH sei 1996 gegriindet worden. Vonseiten des
Sana-Klinikkonzerns sei man bemduht, alle Informationen zu sammeln, die aus der Zeit vor
2004 stammten. Herr Dr. Tecklenburg sei damals als Geschéftsfiihrer der Ostholstein Klini-
ken damit betraut gewesen, eine modellhafte Planung fir einen Krankenhausneubau fir
Schleswig-Holstein zu machen, der dann ziigig habe auf den Weg gebracht werden sollen.
1999 habe man beschlossen, die Vorplanungen mit einzelnen Architektenbiros abzuschlie-

Ben und die gesamten Planungen, die bis zur Ausfilhrungsplanung vorbereitet gewesen sei,


http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00300/umdruck-19-00350.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00300/umdruck-19-00351.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00430.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00431.pdf
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an einen Generalunternehmer zu geben. Das sei damals das Unternehmen Deutsche Anla-
gen-Leasing gewesen. Dieses habe mit weiteren Partnern eine Arbeitsgemeinschaft gebil-
det, um das Krankenhaus zu errichten. Mit einem Generalunternehmer zu bauen, sei in
Deutschland zum damaligen Zeitpunkt ein Novum gewesen, man habe diese Lésung ge-
wahlt, um Zeit- und Kostensicherheit zu haben. Neuer Geschéaftsfihrer nach Herrn
Dr. Tecklenburg, der zum Sana-Konzern gewechselt sei, sei Herr Zwilling geworden, der
bereits 2002 eine Teilbetriebsabnahme habe durchfihren kénnen. Nach Auskunft der Haus-
techniker hatten diese mit dem Argument nicht mehr die Baustelle betreten dirfen, dass die
Firmen es als sehr stérend empfunden hatten, wenn sie entsprechend begleitet wirden. Im
Jahr 2003 sei die Schlussabnahme erfolgt (Folie 13 der Anlage 1 zu dieser Niederschrift).
Man habe vorliegende und noch diskutierte Méngel in der Baubearbeitung damals im Ju-

li 2003 wissentlich in Kauf genommen.

Der Erwerb der Ostholstein-Kliniken durch die Sana-Kliniken sei am 1. Januar 2004 erfolgt,
entsprechende Vertrage seien im November 2003 geschlossen worden. Herr Zwilling habe
als Geschéftsfihrer das Unternehmen verlassen, auch Herr Dr. Tecklenburg habe den Sana-
Konzern dann ebenfalls verlassen. Es gehe ihm selbst - so unterstreicht Herr Abel - nicht
darum, die Losung, einen Generalunternehmer zu engagieren, zu bewerten oder sich der
Frage zu widmen, welche Person maoglicherweise welche Fehler begangen habe, aber in
dem, was man heute vorfinde, mache es ihn selbst sehr unruhig, dass man aus Budgetge-
sichtspunkten einen Generalunternehmer engagiert habe und das Projekt so realisiert wor-
den sei. Die Bauabnahme sei von Herrn Zwilling unterschrieben worden, daneben habe man
bei Recherchen Zeichnungen und Ahnliches gefunden. Trotz intensiver Recherche und Su-
che auch mit anderen Institutionen sei es nicht gelungen, Abnahmeprotokolle einzelner Ge-
werke zu finden. Man suche weiter danach, aber auch bei einem Mitgesellschafter, dem

Kreis Ostholstein, sei man diesbeziglich nicht fiindig geworden.

Zum Punkt Gewabhrleistung (Folie 14 der Prasentation) legt Herr Abel dar, dass die Gewahr-
leistungsfrist am 6. September 2002 begonnen habe. Damals hatten Abnahmefristen von
zwei Jahren gegolten. Fir einige Aspekte seien langere Gewahrleistungsfristen vereinbart
worden. Herr Abel weist auf den auf dem Dach des Klinikums befindlichen Hubschrauber-
landeplatz hin, der nie richtig in Betrieb gegangen sei. Dieser sei bereits 2010 abgebaut und
zurickentwickelt worden, weil der Beton des Dachs dazu gefiihrt habe, dass der Landeplatz
so instabil gewesen sei, dass man dort keinen Hubschrauber hatte landen lassen kdnnen.

Auf diesen habe die Gewahrleistung finf Jahre betragen.
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Herr Abel spricht die Frage aus dem Ausschuss in der letzten Sitzung an, warum man sich
nicht friiher bemiiht habe, Gewahrleistungsanspriiche geltend zu machen. Dazu fihrt er aus,
dass in den Jahren zwischen 2004 und 2009, dem Zeitraum, in dem mdglicherweise Ge-
wahrleistungsanspriiche hatten geltend gemacht werden kénnen, 22 Schaden aufgetreten
seien, jedoch habe das Volumen weniger als 16.000 € betragen. Es habe sich also um klei-
nere Schaden gehandelt, die bei einem Neubau mit einer Flache von ungefdhr 20.000 m?
nicht vollkommen uniblich seien. Bei der juristischen Prifung, die man dem Ausschuss zur
Verfligung stellen werde, sei im Jahr 2011 festgestellt worden, dass samtliche Gewahrleis-
tungsanspriche verjahrt seien. Als die massiven Wasserschaden aufgetreten seien, sei es

leider zu spat gewesen, um Gewabhrleistungsanspriiche geltend zu machen.

Zu den Sanierungsbemiihungen des Sana-Konzerns legt Herr Abel dar, dass man die Grol3-
schaden aus den Jahren 2013 und 2014 mit Unterstitzung der Versicherung fir tber
3 Millionen € saniert habe. Im Jahr 2015 sei auch mit der Sanierung der Trinkwassernetze
begonnen und Uber 1 Million € investiert worden. Bis zum Ende des Jahres 2016 seien 10
bis 15 % des Trinkwassernetzes saniert worden. Die Kosten der Sanierung habe bisher im-
mer der Konzern getragen. Die Sanierungsbemihungen - damit sei ein Antrag auf Erweite-
rungsbau aus dem Jahr 2015 verbunden gewesen, zu dem es keinen Forderbescheid gege-
ben habe - hatten dazu gefihrt, dass durch die beteiligten Firmen erhebliche Mangel beim
Brandschutz festgestellt worden seien, die zur Weigerung der Firmen, weitere Sanierungen
vorzunehmen, gefihrt hatten. Im Jahr 2017 seien alle Mitarbeiter zu Brandhelfern geschult
worden, um bauliche Mangel durch eine entsprechende Kompetenz bei den Mitarbeitern
auszugleichen. In der Diskussion mit den mitverantwortlichen Bausachverstandigen sei noch
kein Bauantrag gestellt worden, weil eine bauliche Lésung bisher in dem im Jahre 2002 er-
richteten Gebaude als nicht umsetzbar angesehen worden sei. Angedacht und geprift wor-
den sei eine Nebel-Ldschanlage, diese sei jedoch bundesweit noch nicht realisiert worden.
Aus diesem Grund gebe es Vorbehalte bei den Brandschutzsachverstandigen. Da die Hohe
der Kosten unklar geblieben sei, habe man im November 2016 einen Baustopp verhangt. Die
Einschatzung zu den Sanierungskosten sei im Jahr 2017 stark gestiegen, da man zu dem
Zeitpunkt davon ausgegangen sei, auf samtlichen Etagen den Rohbauzustand wieder her-
stellen zu mussen. Die Einschéatzung der hauseigenen Ingenieure sei durch externe Fachleu-
te Uberprift worden, das Ergebnis - 75 Millionen € an Sanierungskosten in der Schétzung -,

habe die Geschéftsfiihrung ebenfalls erschrocken.
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Im Moment, so unterstreicht Herr Abel, gebe es keinerlei Einschrankungen oder Gefahrdun-
gen fur Mitarbeiter und Patienten, was durch zahlreiche Luftproben erwiesen sei. Was sich
hinter den Latextapeten und unter den PVC-Ful3bdden befinde, kénne man jedoch nicht sa-
gen. Die Aufgabe sehe man darin, die Patientenversorgung weiterhin auf hohem Niveau si-
cherzustellen. Die offene Kommunikationsstrategie habe man auch deshalb gewahlt, um bei
Mitarbeitern und Patienten Vertrauen zuriickzugewinnen. Man sei zuversichtlich, eine zu-

kunftsfahige Grundlage gemeinsam mit dem Kreis und dem Land zu schaffen.

Herr Dr. Badenhop, Staatssekretar im Sozialministerium, erlautert die Aufgabe des Ministeri-
ums nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz dahin gehend, dass diese darin bestehe,
Investitionskosten zu Ubernehmen, die fir einen wirtschaftlichen Krankenhausbetrieb not-
wendig seiein. Eine Forderung der Investitionskosten erfolge unabhangig vom Krankenhaus-
trager, ein Krankenhaus in privater Tragerschaft habe also den gleichen Anspruch wie ein

Krankenhaus in offentlich-rechtlicher Tragerschatft.

Zu den Investitionskosten zahlten nach dem Krankenhausgesetz grundsatzlich keine Sanie-
rungskosten, die normalerweise Teil der laufenden Instandhaltung und durch die Erlose ab-
zudecken seien, die aus der Krankenversorgung erzielt wirden. Die Sanierungskosten seien
also normalerweise Teil der Vergutung durch die Krankenkassen. Das Ministerium habe sei-
ne Aufgabe - die Finanzierung der Investition - mit der Finanzierung des Neubaus im Jahr
2002 fir das damalige Kreiskrankenhaus erfillt. Eine Summe von 45 Millionen € aus der
Krankenhausinvestitionsférderung sei daflir eingesetzt worden, die halftig vom Land und von
den Kommunen bereitgestellt werde. Seit dem Jahr 2005 werde eine Diskussion Uber die
Schaden gefiuhrt. Im Jahr 2015 habe das Sana-Klinikum mitgeteilt, dass eine Sanierung des
gesamten Trinkwassernetzes notwendig sei. Da das gesamte Klinikum betroffen sei, sei die
Ubliche Form einer Sanierung - Station fUr Station in horizontaler Ebene - nicht méglich. Dar-
aus ergebe sich die Notwendigkeit einer Interimsldsung durch einen Teilersatzneubau. Die
Kosten dafir seien mit rund 9 Millionen € veranschlagt worden, die Kosten fir die Sanierung
mit 4,3 Millionen €. Dies entnehme man einer Mitteilung des Sana-Klinikums vom
4. November 2015 an das Ministerium. Die 9 Millionen € Investitionskosten wéren - so auch
die damalige Zusage von Staatssekretarin Langner - durch das Land getragen worden, die
4,3 Millionen € Sanierungskosten hatten vom Sana-Konzern tbernommen werden mussen.
Das Ministerium habe im Laufe der weiteren Gesprache die Forderung des Teilersatzneu-
baus unter der Voraussetzung zugesagt, dass das Gebaude nach Abschluss der Sanierung

weiterhin fir eine Krankenhausnutzung bendtigt und genutzt wiirde. Man habe eine Investiti-
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on nur tatigen wollen, wenn das Gebaude dauerhaft fir die Krankenversorgung zur Verfi-
gung gestanden hatte. Nur unter dieser Bedingung sei eine Forderfahigkeit nach dem Kran-
kenhausfinanzierungsgesetz maglich. Eine Beteiligung des Ministeriums an den Sanierungs-
kosten sei nach damaliger und heutiger Einschatzung nicht mdglich, da eine Sanierung nicht
forderfahig sei. Das von Sana vorgelegte Konzept habe entsprechend auch eine Nachnut-

zung des 68-Betten-Teilersatzneubaus vorgesehen.

Der heutige Stand sei - so fuhrt Staatssekretar Dr. Badenhop weiter aus - nach der Sichtung
der vom Sana-Klinikum im Dezember 2017 zur Verfligung gestellten Unterlagen und einer
Begehung Anfang Januar, dass es keine Anderung der Ausfilhrungen zur Foérderfahigkeit
von Investitionen gebe, jedoch hétten sich die Erkenntnisse zu den tatsachlichen Schaden
geéndert. Es sei nach und nach deutlich geworden, dass nicht nur das Trinkwassernetz,
sondern auch das Abwasser-System und das Heizungsnetz betroffen seien. Darliber hinaus
seien zu den bautechnischen Méangeln beim Ldschwassersystem weitere Mangel beim
Brandschutz sichtbar geworden. Das fuihre zu deutlich héheren Kosten sowohl bei der ei-
gentlichen Sanierung wie auch bei der Investition in einen Teilersatzneubau. Sana habe
hierzu eine erste Kostenschatzung uber eine Sanierung einschlie8lich des Teilersatzneu-
baus und zum Vergleich auch eine Kalkulation fur den Gesamtneubau abgegeben. Das Mi-
nisterium sehe sich weiterhin in der Verpflichtung, einen Teilersatzneubau unter der Voraus-
setzung zu fordern, dass dieser anschlie3end fir die Krankenversorgung genutzt werde.
Reine Sanierungsmaflinahmen ohne Wertsteigerung unterlagen nicht der Finanzierungsver-
antwortung des Landes. Eine endglltige Vorstellung der Varianten fir die Sanierung und
einen moglichen Neubau wolle Sana im zweiten Quartal 2018 dem Ministerium vorlegen.
Das Ministerium kdnne Einschatzungen zur konkreten Forderhdhe beim Vorliegen der Kalku-

lation und beim Vorliegen der Voraussetzungen abgeben.

Auf eine Frage des Abg. Bornhéft zu mdglichem Schimmelbefall legt Herr Abel dar, dass
nach Einschatzung der Hygieniker ein Versiegeln mit Latexfarbe die Gewdahrleistung gebe,
dass keine Schimmelsporen in die Atemluft gelangen. Es seien Luftmessungen in Zusam-
menarbeit mit dem Kreisgesundheitsamt in Eutin durchgefiihrt worden, diese hatten immer
eine deutlich niedrigere Belastung im Vergleich zur Aul3enluft ergeben. Die Luftmessungen
wirden derzeit zweiwOchentlich durchgefiihrt, um schnell auf Veranderungen reagieren zu

koénnen.
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Auf eine Nachfrage des Abg. Bornhoft legt Herr Abel dar, dass man an 55 Stellen neutral
untersucht habe, wie der Zustand hinter den Wanden sei. An verschiedenen Stellen sei es

auch zu Befall gekommen, aber die Schaden befanden sich immer hinter Tapeten.

Abg. Fritzen interessiert sich fur die Kosten einer Sanierung beziehungsweise eines Neu-
baus. - Herr Abel legt dar, dass die Kosten einer Sanierung derzeit auf eine Hohe zwischen
70 und 75 Millionen € geschéatzt wirden. Dies enthalte die Errichtung der notwendigen Aus-

weichflachen. Die Kostenschétzung flr einen Neubau lagen derzeit bei 83 Millionen £.

Staatssekretdr Dr. Badenhop hebt erneut hervor, dass das Land fir SanierungsmafRnahmen
nicht zahle. Insofern sei zu Uberprifen, wie viel Mittel tatsachlich fur Investitionen eingesetzt
wlrden und wie viel fiir Sanierungs- und Instandhaltungsmafnahmen. Auch bei einem voll-
standigen Neubau sei im Hinblick auf die nicht abgeschriebenen Restbuchwerte eine Ge-
samtbetrachtung anzustellen. Es sei nicht Gegenstand der Uberlegung, dass eine der beiden

genannten Summen in die volle Finanzierungsverantwortung des Landes fallen werde.

Auf eine Nachfrage der Abg. Fritzen zum starken Anstieg der Kosten fur den Ersatzneubau
und fur die Sanierung legt Herr Abel dar, dass die Entwicklung im Jahr 2017 besonders ra-
sant gewesen sei. Die Summe der reinen Sanierung im Altbau sei zum damaligen Zeitpunkt
nicht zu einer Betrachtung mit Unterstiitzung des Landes gekommen, stattdessen sei es um
einen Neubau gegangen, den man zukinftig als zusatzlichen Bau mit 68 Betten hétte nutzen

kdnnen.

Abg. Fritzen merkt kritisch an, dass bereits mehrfach gesagt worden sei, dass es unter der
vorherigen Landesregierung eine Sanierungsnotwendigkeit gegeben habe und dass, um die
Sanierung durchzufuihren, ein Ersatzneubau hétte gebaut werden missen, um die zu sanie-
renden Bereiche freirdumen zu kénnen. Fir den Ersatzneubau seien 9 Millionen € zugesagt
worden. Zusatzlich sei ausgefihrt worden, dass 4 Millionen € Sanierungskosten nicht durch
das Land zu tragen seien, sondern vom Sana-Konzern. Jetzt gehe der Konzern von Sanie-
rungskosten in Héhe von 70 bis 75 Millionen € aus, was ungefahr den Kosten eines Neubaus
entspreche. Darin seien vermutlich auch Teile von Ersatzneubauten enthalten. Innerhalb von

einem Jahr sei somit eine Verzwanzigfachung der Sanierungskosten aufgetreten.
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Herr Abel legt erlauternd dar, dass der Antrag auf Sanierung Ende 2015, Anfang 2016 ge-
stellt worden sei. Das sei die Basis der 9 Millionen €, tiber die man bisher gesprochen habe,
und die Forderhohe, die das Land zugesagt habe. Hinzu seien damals Uber 4 Millionen €
Kosten gekommen, die der Sana-Konzern getragen hatte. 2016 habe man mit Sanierungs-
arbeiten in verschiedenen Bereichen begonnen. Nach Beginn der Sanierung hatten die Bau-
firmen dargelegt, dass die MalRnahmen nicht ausreichend seien, weil damit Brandschutzauf-
lagen verletzt wirden. Dann habe eine erneute Betrachtung begonnen werden missen, um
den Brandschutz auf den neuesten Stand zu bringen. Bei der Errichtung neuer Wande, bei
der es auch notwendig gewesen sei, neue Griindungen dieser Wande vorzunehmen, seien
die entsprechenden Kosten entstanden. Man habe zunachst noch die Hoffnung gehabt, ein-
zelne Bereiche und Teile des Geb&udes sanieren zu kdnnen und dafur den Ersatzneubau
als Auslagerungsflache nutzen zu konnen. Diese Hoffnung habe sich jedoch im Laufe der
Arbeiten zerschlagen. Auch die Beriicksichtigung neuer baurechtlicher Vorschriften habe zu

der starken Erhdhung der Kosten gefuhrt.

Staatssekretdr Dr. Badenhop legt dar, dass es um Investitionskosten in Hohe von 9 Millio-
nen € gehe. Finanzierungsrechtlich handele es sich dabei um einen Neubau, der einer neu-
en, dauerhaften Verwendung zugefihrt werde, zuvor werde er zeitweise als Ersatzbau ge-
nutzt. Sana habe zum damaligen Zeitpunkt dartiber hinaus einen Sanierungsbedarf von
4,3 Millionen € fir die Trinkwasseranlage geschatzt. So seien die Zahlen von 9 Millionen €

beziehungsweise 4,3 Millionen € zustande gekommen.

Abg. Baasch problematisiert, dass aus seiner Sicht Uber Jahre Missmanagement betrieben
worden sei, die Schaden héatten friiher entdeckt werden mussen. Er kbnne auch nicht ver-
stehen, warum zum Beispiel in Oldenburg eine Geburtshilfeabteilung geschlossen werde,
wenn die Situation in Eutin gleichzeitig so angespannt sei. Ihn interessiert, ab welchem Zeit-

punkt die Gefahr bestehe, dass das Krankenhaus tatséchlich schlieRen musse.

Herr Abel flhrt aus, dass es derzeit keine Gefahrdungen gebe, die die SchlieRung einzelner
Bereiche zwingend erforderlich mache. Er sei jedoch kein Prophet. Er unterstreicht, dass der
Sana-Konzern immer davon ausgegangen sei, die vorhandenen Probleme mit der Unterstit-
zung des Sozialministeriums bewaltigen zu kdnnen. Dies sei bis Anfang des Jahres 2017 der
Fall gewesen. Besonders im Laufe des Jahres 2017 seien jedoch die Schaden immer drasti-

scher zutage getreten.
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Abg. Rathje-Hoffmann betont besonders die Sicherheit von Patientinnen und Patienten so-
wie der Mitarbeiter. Sie interessiert, ob geplant sei, dass sich alle Beteiligten zusammensetz-
ten, um zu eruieren, was die beste Losung fur die Versorgung vor Ort sein kdnne. Sie inte-
ressiert sich fur die Moglichkeiten der rechtlichen Prifung auch im Hinblick auf Regressan-

spruche.

Herr Abel legt dar, dass die Prifung der Gebaude, die saniert werden missten, zu einer
leichten Reduzierung gefuhrt hatten, was in einer Summe von 70 bis 75 Millionen € Sanie-

rungskosten resultiere.

Abg. Kalinka fragt, ob daran gedacht sei, ein unabhangiges Baugutachten zu erstellen. - Zur
Frage des Abg. Kalinka im Hinblick auf die Unabhéangigkeit eines Gutachtens legt Herr Abel
dar, dass man auch im Schreiben an das Sozialministerium ausgeftihrt habe, dass man Bau-
ingenieure mit der Gutachtenerstellung beauftragt habe, die auch dem Sozialministerium
bekannt seien, um bis Ende Marz/Anfang April eine objektive Bewertung dartber zu erhal-
ten, welche Kosten anstiinden. Im Hinblick auf die Sanierung weist er auch auf den Zeitfaktor

hin, aus seiner Sicht werde ein Neubau schneller abzuschliel3en sein.

Auf eine Nachfrage der Abg. Rathje-Hoffmann zu einem Termin mit allen Beteiligten im Kreis
Ostholstein fuhrt Herr Abel aus, dass man sich sowohl mit dem Sozialministerium als auch
mit dem Kreis Ostholstein, der Gesellschafter sei, im regelmaRigen Austausch befinde. Man

sei darliber hinaus jederzeit zu weiteren Gesprachen bereit.

Von Abg. Dr. Brodehl auf Gefahrdungsanzeigen im Hinblick auf die hygienische Situation
angesprochen erlautert Herr Abel, dass Gefahrdungsanzeigen in der Regel gemacht wirden,
wenn die Uberlastung einzelner Mitarbeiter drohe. Es gebe einen engen Austausch mit dem
betriebsarztlichen Dienst, bei dem auch Beschwerden Uber Infekte bei Mitarbeitern der Padi-
atrie eingegangen seien, jedoch sei nicht nachzuvollziehen, ob diese ursachlich auf die Situ-

ation in der dann gerdumten Abteilung zurlickzufihren seien.

Auf eine Frage des Abg. Dr. Brodehl zum Erweiterungsbau und der entsprechenden Zu-
stimmung des Ministeriums dazu legt Herr Abel dar, dass das Ministerium dem friihzeitigen
Baubeginn zugestimmt habe, es gebe auch entsprechende Planungen, der Konzern habe

zudem eine halbe Million Euro investiert, um die BaumalRnahmen anzustofR3en. Die Bauge-
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nehmigung ware im Herbst 2016 mdglich gewesen, kurz danach seien jedoch die bereits

erwahnten Mangel im Hinblick auf den Brandschutz aufgetreten.

Abg. Dr. Brodehl spricht das Gesamtkonzept der Kliniken in Ostholstein an. - Herr Abel fuhrt
dazu aus, dass es eine besondere Herausforderung sei, vier Kliniken im landlichen Raum,
die alle weniger als 200 Betten héatten, wirtschaftlich zu betreiben. Die Krankenkassen hatten
begonnen, einen Sicherstellungszuschlag fur Fehmarn zu tberprifen. In jedem Fall stehe

der Konzern zu seiner Verantwortung im Hinblick auf die Versorgung.

Frau Seemann, Leiterin des Referats Krankenhauswesen im Sozialministerium, legt dar,
dass das Ministerium einen Forderbescheid erst dann ausstellen durfe, wenn die Forder-
summe bekannt sei. Deswegen sei es durchaus ein Ubliches Verfahren, eine Zustimmung
zum vorzeitigen Maflinahmebeginn zu geben, woraufhin die Krankenh&user mit Planungen

und Baumal3nahmen beginnen kdnnten.

Abg. Knofler interessiert, warum der Sana-Konzern nicht nach dem Hinweis der Landesre-
gierung, dass die Kosten fur den Ersatzneubau ubernommen wirden, mit den Planungen
begonnen habe. - Herr Abel weist darauf hin, dass die Krankenhausunterlage Bau
(KHU-Bau) im Sommer 2016 eingereicht worden sei, es danach aber noch keinen Feststel-
lungsbescheid gegeben habe, weil es auch Gesprache zu moglichen Kooperationen mit dem
St.-Elisabeth-Krankenhaus habe geben missen.

Von Abg. Pauls auf die Frage angesprochen, welche Plane vorlagen, wenn das Haus aus
welchen Grinden auch immer von heute auf morgen geschlossen werden muisse und wel-
che Auswirkungen die Diskussion auf die Belegungszahlen héatten, legt Herr Abel dar, dass
die Diskussion insgesamt schadlich fir das Image des Krankenhauses sei. Der Kreis ha-
be - so erinnert Herr Abel - die Krankenhauser nicht freiwillig abgegeben, sondern weil be-
reits damals massive wirtschaftliche Probleme bestanden héatten. Fir den Sana-Konzern sei
Sana Ostholstein seit Jahren ein Zuschussgeschéaft. Er unterstreicht, dass es nicht den Tat-
sachen entspreche, dass der Sana-Konzern Gewinne privatisiere und Verluste sozialisiere.
Durch Werbung bemiihe man sich, verloren gegangenes Vertrauen wiederzugewinnen, die
Presse begleite dies auch positiv. Im schlimmsten Fall misse man auch kurzfristig Losungen

finden, die grof3te Sorge habe man, die Funktionsfahigkeit der Geburtshilfe sicherzustellen,
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falls es zu diesem Worst-Case-Szenario kommen sollte. Es gebe auch in diesem Hinblick

bereits Uberlegungen, zum Beispiel Containerlésungen.

Frau Seemann erganzt, dass jedes Krankenhaus Evakuierungspléne vorhalte. Sie unter-
streicht, dass die Sana-Klinik Ostholstein der kleinste Schwerpunktversorger in der Region
sei. Es sei sehr unwahrscheinlich, dass das gesamte Klinikum von einem Tag auf den ande-

ren insgesamt nicht mehr nutzbar sei. Diese Situation halte sie insgesamt fiur beherrschbar.

Von Abg. Heinemann auf die Rolle des Mitgesellschafters Kreis angesprochen, legt Staats-
sekretar Dr. Badenhop dar, dass im gesellschaftsrechtlichen Sinne die Aufgabe des Kreises
die eines Mitgesellschafters sei. Der Ersatzneubau spiele - so fiihrt Herr Staatssekretéar
Dr. Badenhop auf eine weitere Frage des Abg. Heinemann aus - in einem Sanierungsszena-
rio eine Rolle. Der Ersatzbau solle dann spater fur die weitere regulare Versorgung als zu-
satzliches Bettenhaus genutzt werden. Die tatsachliche Forderhdhe sei Gegenstand konkre-

terer Planungen, die im zweiten Quartal 2018 vorgelegt werden sollten.

Von Abg. Heinemann auf die Frage angesprochen, ob die Klinik in Libeck eine SchlieBung
der Sana-Klinik in Ostholstein auffangen konne, verweist Staatssekretar Dr. Badenhop auf
die Ausfuihrungen von Frau Seemann. Es sei zu uberlegen, ob im Bedarfsfall nicht auch wei-

tere Kliniken im Umfeld Patienten aufnehmen mussten.

Abg. Meyer interessiert, ob eine Schulung der Mitarbeiter einen mangelhaften baulichen
Brandschutz kompensieren konne. - Herr Abel verweist darauf, dass man das Baurecht aus
dem Jahr 2018 nicht auf einen Bau aus dem Jahr 2002 anwenden kdnne. Die Nebelléschan-
lage sei eine ldee, die noch weiter in Prifung sei. Diese Anlage sei jedoch bisher noch in

keinem deutschen Krankenhaus eingebaut worden.

Auf die Frage des vorzeitigen MalRnahmenbeginns zuriickkommend und die aus ihrer Sicht
Zu beobachtende Untatigkeit, fihrt Abg. Fritzen aus, dass dies nicht mit der dramatischen
Schilderung von Herrn Abel zusammenpasse und zu Misstrauen fuhre. Fir sie sei auch nicht
klar, ob nun ein Neubau errichtet oder ein umfassendes Sanierungskonzept entwickelt wer-
den musse. Die Resolution des Kreistages, jetzt eine Konferenz mit allen Beteiligten einzu-

berufen, unterstitze sie. Ein unabhangiges Gutachten, in dem auch verschiedene Szenarien
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untersucht wirden, halte sie ebenfalls fir sinnvoll. Eine entsprechende Begutachtung halte

sie zudem zeitnah fur geboten.

Herr Abel unterstreicht, dass er jederzeit dafur zur Verfligung stehe, ein Versorgungskonzept

fur Ostholstein zu entwickeln. Einen 6ffentlichen Diskurs dartiber begriiRe er ebenfalls.

Zum Abruf von Geldmitteln hebt Herr Abel hervor, dass noch kein Forderbescheid vorliege.
Herr Abel stellt im Zusammenhang mit dem vorzeitigen MalRhahmenbeginn dar, dass man
die KHU-Bau eingereicht habe, aus Eigenmitteln habe man die Sanierung des Trinkwasser-
netzes begonnen. Nach dem Einreichen der KHU-Bau habe sich die Situation ab Herbst
2017 dramatisch verandert, weil dann die Brandschutzproblematik aufgetreten sei. Man habe
sich in den vergangenen Jahren immer wieder darum bemuht, die Schaden an den Gebau-
den zu klassifizieren. Es gebe auch entsprechende TUV-Gutachten. Was 2015 noch richtig

erschienen sei, sei 2016 bereits hinfallig gewesen.

Staatssekretdr Dr. Badenhop legt dar, dass man vonseiten des Ministeriums selbstverstand-
lich gerne an einer lokalen Gesundheitskonferenz, die der Kreis ausrichte, teilnehmen werde.
Man sei auch bereit, ein Gutachten zu bezahlen, welches die Versorgungssituation im Kreis
Ostholstein insgesamt unter die Lupe nehme. Im Hinblick auf das von Abg. Kalinka ange-
sprochene neutrale Baugutachten fuhrt er aus, dass Plane und Planungen von Sana mit
fachlichem Sachverstand vorgelegt wirden. Das Ministerium habe eigenen Sachverstand im
Bereich Architektur und Bauingenieurwesen, man prife also die vom Klinikum vorgelegten
Unterlagen. Ein neutraler Gutachter kénne aus seiner Sicht zu keinem anderen Ergebnis
kommen und die Sachlage auch nicht kritischer einschatzen als die Mitarbeiter des Ministeri-

ums.

Herr Sager, Landrat des Kreises Ostholstein, legt erlauternd dar, dass der Kreistag 2003
beschlossen habe, die Krankenhauser an einen privaten Trager mit der Zielsetzung abzuge-
ben, selbst nicht operativ das Krankenhausgeschéft in Ostholstein betreiben zu wollen. Dies
habe einen Vorlaufer in der Privatisierung des Kreiskrankenhauses Neustadt in Ostholstein
gehabt. Der Kreis halte mit 5,2 % einen Minderheitenanteil an den Sana-Kliniken Osthol-
stein GmbH. Dieser werde jedoch nur gehalten, damit die Gesellschaft VBL-fahig sei, nicht
weil der Kreis operativ im Krankenhausgeschéft tatig sein wolle. Der Kreis habe ein grol3es
Interesse daran, dass das Krankenhaus in Eutin am Standort erhalten bleibe. Besonders die
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Klinik far Geburtshilfe sei ein anerkannter medizinischer Standort in der Region. Man habe

ein grolRes Interesse daran, dass die aufgetretenen Probleme abgestellt wiirden.

Der Vorsitzende fasst die bisherige Diskussion dahin gehend zusammen, dass seinerzeit
Méangel vorhanden gewesen und diese auch festgehalten worden seien. Nach schweren
Schéaden in den Jahren 2013 und 2014 habe die Gebaudeversicherung den Versicherungs-
vertrag gekundigt. Im Jahr 2017 sei der Krankenhausbetreiber zu der Erkenntnis gelangt,
dass eine Sanierung tber 70 Millionen € kosten werde. Er selbst erachte flr wichtig, was ein
objektives Gutachten zur Bausituation ergeben werde. Wichtig sei auch, dass sich keine aku-
te Notfallsituation abzeichne. Es stelle sich nun die Frage, ob Dinge Uberhaupt sanierungs-

fahig seien. Die Versorgungssicherheit misse weiterhin gewahrleistet sein.

Abg. Rathje-Hoffmann geht auf die von Staatssekretar Dr. Badenhop angesprochene Ge-
sundheitskonferenz in der Region ein. Sie interessiert, ob der Kreis Ostholstein Planungen

dahin gehend bereits vorgenommen habe.

Landrat Sager legt dar, dass der Wunsch des Kreistages bestehe, eine solche Konferenz
gemeinsam mit dem Land durchzufuihren, bei der man auch die weiteren Krankenh&user und
speziellen Einrichtungen in den Blick nehmen misse. Er weist darauf hin, dass es strukturel-
le Probleme unabhangig von der Trégerseite gebe, die adressiert werden missten, und auf
die Initiativen auf Bundesebene, zum Beispiel den gemeinsamen Bundesausschuss, der
Standards festlege. Es gebe Mdéglichkeiten, auf dieser Ebene zu intervenieren, wenn sich
immer mehr Menschen abgehangt fihlten. Wichtig sei, dass eine flachendeckende Versor-

gung mit stationaren Krankenhausern gewahrleistet bleibe.

Minister Dr. Garg legt dar, er begri3e die Idee einer Gesundheitskonferenz ausdrtcklich.
Wichtig sei, sich Uber die Versorgung, besonders auch Uber die Versorgung mit akut-
stationdren Kapazitaten, Gedanken zu machen. Selbstverstandlich werde das Land an einer
solchen Gesundheitskonferenz teilnehmen und sei auch bereit, ein entsprechendes Gutach-
ten zu finanzieren. Dies sei eine Moglichkeit, die Versorgungssicherheit im landlichen Raum
auch zukinftig zu garantieren. Er bringt seine Hoffnung zum Ausdruck, damit auch ein Stlck

Vertrauen in die Versorgungssicherheit im Kreis Ostholstein wieder herzustellen.
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Abg. Baasch problematisiert, dass eine Diskussion Uber das Zukunftskonzept der Kran-
kenversorgung in Ostholstein insgesamt und eine Einbeziehung anderer Kliniken zwar aus
seiner Sicht ebenfalls wichtig sei, besonders im Fokus muisse jetzt aber die Frage stehen,
wie in der akuten Situation weiter vorgegangen werden solle. Dies sei aus seiner Sicht be-
sonders vor dem Hintergrund der Schilderungen von Herrn Abel tiber den Zustand der Sana-
Kliniken Ostholstein dringend notwendig. Er formuliert seine Erwartung, dass sich der Kreis
und die Landesregierung gemeinsam mit dem aus seiner Sicht sehr drangenden vorliegen-

den Fall beschaftigten.

Der Vorsitzende weist auf die umfassende Information durch das Sana-Klinikum in zwei ver-

schiedenen Sitzungen hin.

Landrat Sager unterstreicht, dass auch er die Frage, was aus dem Krankenhaus in Eutin
werde, getrennt von der konzeptionell angelegten Gesundheitskonferenz zur Weiterentwick-
lung der Gesundheitsvorsorge in Ostholstein sehe. Die Frage der Zukunft der Sana-Kliniken
treibe auch den Kreis um, der Kreis sei aber nicht Betreiber des Krankenhauses. Ob eine
Sanierung mdoglich sei oder ob es eines Neubaus bedirfe, entziehe sich seiner Kenntnis.
Das konne nur Uber Bau- und Wirtschaftlichkeitsgutachten festgestellt werden. Dass der
Kreis interessiert sei, am Standort Ostholstein ein Krankenhaus zu haben, habe er deutlich
gemacht.

Staatssekretar Dr. Badenhop unterstreicht ebenfalls, dass die konzeptionelle Diskussion um
die Gesundheitsversorgung prinzipiell getrennt von der Zukunft des Standortes Eutin sei,
jedoch erhalte die Diskussion um die Zukunft der Gesundheitsversorgung durch die Situation
in Eutin besonderes Gewicht. Er legt dar, dass die Gesundheitsversorgung in Ostholstein
auch zukunftig ein herausforderndes Projekt sei, was an der Flache, der Verkehrswege und
der Besiedelungsdichte liege und auch an der weit fortgeschrittenen demografischen Ent-
wicklung. Aus diesem Grund sei es eine gute Idee zu untersuchen, welche Mdglichkeiten es
zukUnftig in einem solchen Kreis geben kénne. Im Hinblick auf die konkrete Situation in Eutin
misse der Krankenhausbetreiber Plane vorlegen, die vom Ministerium geprft wirden. Da-
bei gehe es auch um die Frage der Ubernahme von Kosten. In diesem Prozess befinde man
sich zurzeit. Die Frage der Mdglichkeit einer Sanierung oder eines Neubaus, die der Sana-
Konzern dargelegt habe, miisse vom Ministerium bewertet werden. Dieses Thema habe eine

hohe Prioritdt im Ministerium. Das Land beobachte einige Regionen intensiv, zum Beispiel
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auch Nordfriesland, habe aber nicht fir jede Region Planungen vorratig, was schon aus per-

sonellen Kapazitaten heraus nicht mdglich sei.

Herr Abel legt dar, dass er sich in der von ihm vorgetragenen Notsituation ernst genommen
fuhle und auch das Ministerium Bemihungen unternehme, sich der Probleme anzunehmen
und zu Lésungen zu kommen. Es gehe ihm nicht darum, auf Zeit zu spielen, man habe aber
die Notbremse gezogen, da man festgestellt habe, dass die Aufwendungen fiir die Sanierun-
gen immer groBeren Umfang angenommen hétten. Es sei aus seiner Sicht Verschwendung
von Mitteln, in ein derart marodes Gebaude weiter zu investieren. Man werde die Zahlen
noch einmal Uberprifen und dem Ministerium fir eine weitere objektive Prifung zur Verfi-
gung stellen. Aus seiner Sicht sei die Entscheidung des Kreises, das Krankenhaus in private

Trégerschaft zu geben, damals richtig gewesen.

Abg. Pauls verweist auf das Protokoll der Kreistagssitzung, aus dem die Beschlusslage der
Durchfiihrung der Konferenz hervorgehe. Bei dieser Konferenz solle die stationare Versor-
gungsbedarfsanalyse, die zunachst noch erstellt werden misse, vorgestellt werden. Sie inte-
ressiert, wie der Zeitplan aussehe. Dariber hinaus interessiert sie, warum der Kreis ein

Krankenhaus baue, um es dann nach kurzer Zeit zu verkaufen.

Landrat Sager legt dar, dass das Krankenhaus in Eutin 2002 errichtet worden sei, nachdem
man zuvor festgestellt habe, dass der Altbau abgangig gewesen sei. Der Kreis Ostholstein
habe Mitte der 90er-Jahre das Kreiskrankenhaus Eutin und auch Oldenburg in eine gemein-
nitzige GmbH rechtlich verselbststandigt. Der Neubau sei von der Krankenhausgesellschaft
in Auftrag gegeben und durchgefiihrt worden. Die politische Entscheidung, die Krankenhau-
ser abzugeben - diese habe nicht nur Eutin getroffen -, sei 2003 gefallen. Das sei dem politi-

schen Willen der Fraktionen im Kreistag geschuldet gewesen.

Zu dem von Abg. Pauls angesprochenen Zeitplan legt Landrat Sager dar, dass in eine Kon-
ferenz eine Strukturanalyse, die nur Uber ein entsprechendes Gutachten erstellt werden kén-
ne, einbezogen werden solle. Das werde Zeit brauchen. Deshalb kdnne er zurzeit keine kon-

kreten Daten zum Ablauf der Gesundheitskonferenz nennen.

Auf eine Frage des Abg. Dr. Brodehl im Hinblick auf Informationen, die der Kreis in Gesell-

schafterversammlungen durch seine Beteiligung am Klinikum erhalten habe, verweist Land-
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rat Sager darauf, dass die Anteile am Klinikum aus VBL-Grinden gehalten wirden. Das sei
auch in dem Vertrag entsprechend festgehalten. Gleichzeitig habe der Kreistag die Ent-
scheidung getroffen, dass er nicht mehr verantwortlich sein solle fiir das strategische Betrei-
ben und die entsprechende Verantwortung fur ein oder mehrere Krankenhéuser. Dies sei der
erklarte politische Wille gewesen. Er legt dar, dass auch in Gesellschafterversammlungen
Uber Schaden wie zum Beispiel am Trinkwassernetz oder Probleme mit dem Hubschrauber-

landeplatz berichtet worden sei.

Herr Abel erlautert ergénzend, dass auch das Klinikum selbst durch die Schaden und deren
Ausmald Uberrascht worden sei, besonders die dramatischen Entwicklungen im Herbst 2017

seien auch fir das Klinikum Uberraschend gewesen.

Abg. Fritzen regt an, den von Herrn Abel angekiindigten Bericht Uber die Frage, welche
Schritte zukinftig eingeleitet wirden, im Ausschuss zur Kenntnis zu erhalten. Zum entspre-

chenden Zeitpunkt soll im Ausschuss berichtet werden.

Staatssekretdr Dr. Badenhop legt dar, dass die Erwartung des Ministeriums sei, dass das
Sana-Klinikum im zweiten Quartal 2018 belastbare und priifbare Daten vorlege. Er regt an,
im Ausschuss uber die Ergebnisse der Prifung des Ministeriums der entsprechenden Zahlen

Zu berichten.

Minister Dr. Garg fuhrt aus, dass man unverziglich auf den Ausschuss zukommen werde,
wenn die durch das Sana-Klinikum vorgelegten Unterlagen durch das Ministerium gepruft

seien.

Der Ausschuss kommt Uberein, so zu verfahren.

(Unterbrechung 14:00 bis 14:15 Uhr)
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2. Wohnortnahe stationére Hospizplatze weiter bedarfsgerecht an-
passen

Antrag der Fraktion der SPD und der Abgeordneten des SSW
Drucksache 19/297 (neu)

Wohnortnahe stationére Hospizplatze weiter ausbauen

Alternativantrag der Fraktionen von CDU, BUNDNIS 90/DIE GRU-
NEN und FDP
Drucksache 19/342

(Uberwiesen am 15. November 2017)

Vorstellung der Arbeit der Landeskoordinierungsstelle Hospiz-

und Palliativarbeit Schleswig-Holstein
Frau Ohlsen, die Geschéftsfihrerin der Landeskoordinierungsstelle Hospiz- und Palliativar-
beit Schleswig-Holstein, fuhrt in die Arbeit der Landeskoordinierungsstelle ein und tragt die
Schwerpunkte der in Anhang 1 dieser Niederschrift angefiigten Prasentation vor (siehe An-

lage 2).

Herr Dr. Ewald, Vorsitzender von HPVSH, unterstreicht ergdnzend die Bedeutung auch
wohnortnaher hospizlicher Versorgung, fur die weiter sensibilisiert werden misse. Die Arbeit

des Runden Tisches habe er sehr begriift.

Abg. Pauls aufert sich positiv tGiber die von der letzten Landesregierung auf den Weg ge-
brachten Projekte. Es gebe jedoch auch noch weitere Aspekte, die entwickelt werden muss-
ten, zum Beispiel im Hinblick auf die Sterbephase von Menschen mit Behinderung oder kul-
turelle Unterschiede. Sie betont die Notwendigkeit, den Dialog zwischen Akteuren der Politik
und Akteuren in der Hospiz- und Palliativarbeit fortzusetzen. Sie interessiert, welche Planun-

gen die Landeskoordinierungsstelle im Hinblick auf neue Projekte habe.

Frau Ohlsen legt dar, dass gesellschaftlicher Wandel immer neue Themen mit sich bringe.
So sei erst in der Vergangenheit - begriindet auch durch die Geschichte der Bundesrepublik
Deutschland - das Thema Trauer- und Sterbebegleitung von Menschen mit kognitiven Beein-
trachtigungen in den Fokus der Aufmerksamkeit gertickt. Man bemuihe sich, sich den neuen
Herausforderungen zu stellen. So habe man erst vor Kurzem eine Arbeitsgruppe zu dem

Thema eingerichtet. Es habe sich dabei gezeigt, dass es massiven Gesprachsbedarf gebe.


http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/drucks/00200/drucksache-19-00297.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/drucks/00300/drucksache-19-00342.pdf
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Es finde bereits Vernetzung statt, da seien jedoch noch weitere Potenziale zu heben. Die

Entwicklung von Fortbildungsangeboten sei jedoch nicht kostenlos zu erreichen.

Herr Dr. Ewald erganzt, dass es auch um die Vernetzung und den Ausbau des Vorhandenen
gehe. Landesverband und Koordinierungsstelle wiirden sich bemihen, entsprechende Ge-

sprachsrunden weiter aufzubauen.

Von Abg. Baasch auf die Zusammenarbeit der Hospizbewegung mit Kliniken angesprochen,
legt Herr Dr. Ewald dar, dass bisher die Ubergéange vom Krankenhaus in das Hospiz holprig
seien. Bisher gebe es keine Arbeitsgemeinschaft, die sich mit den Ubergangen beschéftige.
Er halte dies aber fir eine gute Anregung. Es gebe eine Arbeitsgemeinschaft, die sich mit

der Frage auseinandersetze, wie man palliative Pflege in Pflegeheimen bringen kénne.

Der Vorsitzende hebt hervor, dass er in seiner Funktion als Beiratsmitglied bereits auf die

Verknipfungen mit den Kliniken hingewiesen habe.

Auf eine Frage der Abg. Tschacher zum Austausch der Landeskoordinierungsstelle mit allen
Hospizen legt Frau Ohlsen dar, dass dieser sehr eng sei. Das schlie3e auch die stationaren
Hospize mit ein, betreffe aber auch alle anderen Akteure. Zu Beginn der Arbeit der Landes-
koordinierungsstelle habe es einen Workshop gegeben, um den Akteuren die Gelegenheit zu
geben, die Arbeit der Landeskoordinierungsstelle kennenzulernen. Sie selbst habe bereits
viele stationare Hospize besucht.

Auf eine weitere Frage der Abg. Tschacher zu den Forderungen an die Politik legt Frau Ohl-
sen dar, dass die Arbeit, die die Landeskoordinierungsstelle leiste, langfristig nicht mit
1,5 Stellen bewaltigt werden kénne. Die Hauptamtlichkeit fihre zu einer starkeren Professio-
nalisierung, was auch damit zusammenhénge, dass die Themenbreite zunehme. In der zwei-
ten Forderperiode werde also gegebenenfalls Uber eine Aufstockung der Stellen nachzuden-
ken sein. Wichtig sei auch, die ehrenamtliche Arbeit wie bisher von Landesseite zu unter-
stiitzen. Weitere Themen seien Ausbildung, Umgang mit Migrantinnen und Migranten, Um-

gang mit Wohnungslosen und Ahnliches.

Herr Dr. Ewald fuhrt auf eine weitere Frage der Abg. Tschacher zum Runden Tisch aus,

dass dieser etwas Besonderes sei. Dadurch bestehe die Moglichkeit, Menschen auf einer
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anderen Ebene zum Austausch zu bringen. Dass die Landeskoordinierungsstelle ins Leben
gerufen worden sei, sei auch Ausfluss der Arbeit des Runden Tisches gewesen. Zu den For-
derungen erganzt Herr Dr. Ewald, dass die bisherige Trennung von Hospiz- und Palliativsta-
tionen aus seiner Sicht deshalb sehr nachteilig sei, weil es darum gehen misse, den Men-
schen einen Raum in der Sterbephase zu bieten. Die Mdglichkeit, Teams zu mischen, sei
ebenfalls nicht vorgesehen, dies halte er jedoch fir sinnvoll, wenn es darum gehe, eine breit
aufgestellte Versorgung zu erreichen. Fur entsprechende Projekte missten dann auch Mittel

zur Verfligung gestellt werden.

Von Abg. Heinemann auf die ehrenamtlich Tatigen im Bereich der Hospizarbeit angespro-
chen fuhrt Frau Ohlsen aus, dass man ehrenamtliche Téatigkeit férdere. Auch eine aktive
Werbung fiir den Hospiz- und Palliativbereich sei wichtig. So habe die Schirmherrschaft, die
Abg. Ostmeier und Abg. Holck fir das Hospiz in Wedel Gbernommen hatten, viel positive
Resonanz erzeugt. Es gebe jetzt einen neuen Ausbildungskurs fur ehrenamtliche Hospizbe-
gleiter, der ausgebucht sei und Uber Spenden finanziert werde. Man sei auf allen moglichen
Kanalen bemdht, fir das Thema zu sensibilisieren und die Wahrnehmung zu erhéhen, zum
Beispiel auch bei Ehrenamtsmessen. Man werde in nachster Zeit die Charta fur Schwerst-
kranke und sterbende Menschen unterzeichnen, die der Sozialminister bereits vor langer Zeit

unterzeichnet habe. Sie regt an, dass dies auch der Landtag tun kénne.

Herr Dr. Ewald pladiert dafir, auf lokaler Ebene die Freiheit zur eigenen Gestaltung zu be-
lassen. Im Hinblick auf Fortbildungen sei eine Koordination auf Landesebene denkbar. Durch
die Veranderung des Ehrenamtes sei auch die Landeskoordinierungsstelle gefordert, sich
auf die veranderten Rahmenbedingungen einzustellen und gegebenenfalls in einer Region

praktizierte gute Ideen auch in andere Regionen zu verbreiten.

Abg. Pauls berichtet dem Ausschuss Uber eine geplante Bilderausstellung zur Geschichte
des Palliativvereins. Auch dies kénne der Sensibilisierung dienen. Sie interessiert, ob Mog-
lichkeiten bestlinden, die Ausbildungen zumindest zum Teil durch Krankenkassen Uberneh-

men zu lassen.

Herr Dr. Ewald unterstreicht, dass er eine solche Initiative begrif3en wirde, fur die Heimbe-
wohner hatte es den Vorteil, dass Heime durch eigene geschulte Kréafte den pflegerischen

Teil der Palliativversorgung tibernehmen kénnten. Die wiirden dann durch Arzte von auRRen
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unterstitzt. Die Existenz einer Person, die speziell ausgebildet sei, verdndere auch die

Wahrnehmung und die Ablaufe in den Heimen auf den entsprechenden Themengebieten.

Abg. Bornhoft begrif3t den Ansatz, die Palliativarbeit neu zu denken. Im Hinblick auf die An-
trdge schlagt Abg. Bornhoft vor, das Gesprach mit den anderen Fraktionen zu suchen, um

vor dem Hintergrund des geflihrten Gesprachs einen gemeinsamen Antrag vorzulegen.

Auf eine Frage des Abg. Kalinka zu Spenden fiur die Hospizbewegung legt Herr Dr. Ewald
dar, dass Grol3spenden vorkamen, der Groliteil werde jedoch Uber viele kleine Spenden er-
bracht. Spenden wiirden auch dann verstarkt eingehen, wenn die Medienaufmerksamkeit

besonders auf die Hospize gelegt werde.

Abg. Kalinka unterstreicht, dass aus seiner Sicht ein Weg zu ehrenamtlichem und burger-

schaftlichem Engagement auch tber die Kommunen fihre.

Frau Ohlsen legt dar, dass man plane, an den Stadte- und Gemeindetag heranzutreten. Man

plane dariiber hinaus, auch an die Wohlfahrtsverb&nde heranzutreten.

Der Ausschuss kommt Uberein, die Beratung und Abstimmung der Antrage bis zu einem ge-

gebenenfalls vorzulegenden gemeinsamen Antrag der Fraktionen zurtickzustellen.
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3. Aktualisierter Sachstandsbericht zur Aufarbeitung der Medika-
mentenversuche in der Kinder- und Jugendpsychiatrie
Einleitend unterstreicht Minister Dr. Garg anknipfend an seinen Bericht aus dem Novem-
ber 2017, dass das Thema der Landesregierung ein besonderes Anliegen sei und man ver-
sprochen habe, den Ausschuss auf dem Laufenden zu halten. Er habe inzwischen mit eini-
gen Betroffenen Gesprache gefihrt. Zum weiteren Vorgehen fuhrt er aus, dass die Landes-
regierung ebenso wie die pharmazeutische Industrie und die Justiz Verantwortung trage.
Viele der damaligen Patientinnen und Patienten seien aufgrund eines Gerichtsbeschlusses
in die entsprechenden Einrichtungen eingewiesen worden. Die hohe Verantwortung ent-
springe auch der Tatsache, dass durch die damaligen Geschehnisse die Leben der Beteilig-
ten sehr einschneidend veréndert worden seien. Sein Ziel sei, mit den fachéarztlichen Gesell-
schaften das Gesprach zu suchen, da in der Tat auch Medikamente verabreicht worden sei-
en. Dazu habe er bereits Kontakt mit dem Bundesverband der Arzneimittelhersteller
Deutschlands und dem Verband der forschenden Arzneimittelhersteller hergestellt. Der Ver-
band der forschenden Arzneimittelhersteller habe eine Arbeitsgruppe gebildet, die sich mit
dem Thema befasse. Wichtig sei jetzt, einen Weg zu finden, der moralischen Verantwortung
Ausdruck zu verleihen. Das bereits ausgeschriebene Gutachten solle dazu einen Beitrag
leisten. Er pladiert dafiir, eine Veranstaltung gemeinsam mit Betroffenen, der Landesregie-
rung und dem Landtag durchzufiihren, um Betroffenen ein Forum zu bieten, Uber ihre Erleb-

nisse zu berichten. Er bietet an, den Ausschuss weiter auf dem Laufenden zu halten.

Der Ausschuss kommt Uberein, die Durchfiihrung einer gemeinsamen Veranstaltung fur die

zweite Jahreshélfte ins Auge zu fassen.
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4. Beschlisse der 31. Veranstaltung ,Jugend im Landtag” vom
26. November 2017

Umdruck 19/349

Abg. Rathje-Hoffmann schléagt vor, aus den Beschlissen von Jugend im Landtag gegebe-
nenfalls auf Fraktionsebene Initiativen zu entwickeln. - Der Ausschuss kommt Uberein, so zu

verfahren.

Abg. Pauls regt an, die Fristen fur die Stellungnahmen der Fraktionen zu verlangern. - Der
Ausschuss stellt Einvernehmen dartber her, eine entsprechende Bitte an den Landtagspra-

sidenten zu richten.


http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00300/umdruck-19-00349.pdf
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5. Bundeseinheitliche Regelung zur Kostentibernahme von Verhii-
tungsmitteln

Antrag der Fraktion der SPD
Drucksache 19/226

(Uberwiesen am 12. Oktober 2017)

hierzu: Umdrucke 19/313, 19/392, 19/413, 19/418, 19/419, 19/424,
19/426, 19/427, 19/433, 19/439, 19/440, 19/441,
19/442, 19/449, 19/450, 19/451, 19/458, 19/459

Auf eine Frage der Abg. Pauls zu dem Hinweis, dass die Landesregierung im Bundesrat die
dort gefasste EntschlieBung ,nach Mal3gabe“ unterstitzt habe, sagt Minister Dr. Garg zu, die

entsprechende Information nachzureichen.

Nach einer kurzen Diskussion empfiehlt der Sozialausschuss dem Landtag einstimmig im

Einvernehmen mit dem Antragsteller, den Antrag der Fraktion der SPD, Drucksache 19/226,

fur erledigt zu erklaren.


http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/drucks/00200/drucksache-19-00226.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00300/umdruck-19-00313.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00300/umdruck-19-00392.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00413.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00418.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00419.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00424.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00426.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00427.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00433.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00439.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00440.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00441.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00442.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00449.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00450.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00451.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00458.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/umdrucke/00400/umdruck-19-00459.pdf
http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/drucks/00200/drucksache-19-00226.pdf
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6. Tarifliche Anpassung des vergaberechtlichen Mindestlohns

Antrag der Abgeordneten des SSW und der Fraktion der SPD
Drucksache 19/357 (neu)

(Uberwiesen am 14. Dezember 2017 an den Wirtschaftsausschuss
und den Sozialausschuss)

Nach einer Geschaftsordnungsdebatte kommt der Ausschuss lberein, die Beratung zum
Antrag der Abgeordneten des SSW und der Fraktion der SPD auf seine nachste Sitzung zu
verschieben. Er bittet den Wirtschaftsausschuss, mit seinem Votum auf das Votum des So-

zialausschusses zu warten.


http://www.landtag.ltsh.de/infothek/wahl19/drucks/00300/drucksache-19-00357.pdf

Schleswig-Holsteinischer Landtag - 19. WP - Sozialausschuss - 6. Sitzung am 11. Januar 2018 27

7. Verschiedenes

Abg. Pauls beantragt, in der nachsten Sitzung das Thema Paracelsus-Kliniken auf die Ta-
gesordnung zu setzen und durch Vertreter der Landesregierung einen Sachstandsbericht zu

erhalten.

Der Ausschuss kommt Uberein, vor seiner Anhérung am 8. Februar den Tagesordnungs-

punkt um 9:00 Uhr auf die Tagesordnung zu setzen.

Der Ausschuss beschlief3t, zu seinen geplanten Sitzungsterminen den 22. November 2018

hinzuzufugen.

Der Vorsitzende, Abg. Kalinka, schlie3t die Sitzung um 16:05 Uhr.

gez. Werner Kalinka gez. Thomas Wagner

Vorsitzender Geschaéfts- und Protokollfiihrer
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