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Empfehlung des Sozial- und Gesundheitsausschusses vom 07.03.2001
zum Beschluss einer Resolution

Kreistag lehnt Schlielfung von Krankenhausern und Krankenhausabtei-
lungen ab

Beschlussvorschlag: Der Kreistag beschlie3t die als Anlage beigefiigte
Resolution.

Erlauterungen zur Sach- und Rechtslage:

(Bei MaRnahmen mit Auswirkungen auf Umwelt, Gleichstellung oder Finanzen ist in den Erlauterungen darauf besonders einzugehen)

Der Sozial- und Gesundheitsausschuss hat in seiner Sitzung am 07.03.2001
einstimmig beschlossen, dem Kreistag den Beschluss der anliegenden Reso-
lution zu empfehlen.

Amter | Amtsleiter/in Dezernent Kreisdirektor Landrat

gez. Scholze gez. Schnipper

Beratungs-| U gemal Beschlussvorschlag | abweichender Beschluss
ergebnis | O einstimmig | Ja: Nein: |Enth.:

KREIS RECKLINGHAUSEN
Zehn Stadte machen Zukunft



Resolution

Kreistag lehnt SchlieBung von Krankenhausern und Kran-
kenhausabteilungen ab

Der Verband der Krankenkassen in Westfalen-Lippe hat im vergangenen
Jahr das Institut fir Gesundheitssystemforschung in Kiel beauftragt, ein Gut-
achten zur Neustrukturierung der Krankenhausversorgung in Westfalen-
Lippe zu erstellen.

Das Gutachten geht primér von 6konomischen Interessen aus und lasst Fra-
gen der Morbiditatsrate (Erkrankungsrate der Bevdlkerung) sowie die im
Krankenhausgesetz NW geforderte ortsnahe Versorgung der Bevdlkerung
aul3er Acht.

Die in dem Gutachten von Prof. Beske vom Institut fir Gesundheitssystem-
forschung in Kiel vorgeschlagenen Schlieliungen von Krankenhausfachabtei-
lungen im Kreis Recklinghausen sowie die SchlielBung des St. Laurentius-
Stiftes in Waltrop lehnt der Kreistag des Kreises Recklinghausen ab.

Die Krankenhauser des Kreises Recklinghausen mit ihrer Tragervielfalt ha-
ben in der Vergangenheit bewiesen, dass sie patientenorientiert und wohn-
ortnah eine gute Versorgung auf hohem Niveau gewahrleistet. Intensive An-
strengungen wurden und werden weiterhin gemacht, um durch Kooperation,
Fusionen sowie Abstimmungen unter den Hausern gute medizinische Leis-
tungen zu glinstigen Kosten anzubieten.

Der Strukturwandel im Gesundheitswesen wird auch zuklnftig den Kranken-
hausbereich verandern. Die Krankenhausfinanzierung wird allein durch die
Einfuhrung des Fallpauschalensystems (DRG's ) zur weiteren Okonomisie-
rung der Leistungsablaufe im Krankenhaus flihren, was eine Schliel3ung von
qgualifiziert und effizient gefihrten Krankenhausern bzw. Abteilungen zum
jetzigen Zeitpunkt rein aus Kostenersparnisgriinden obsolet macht.

Der Kreistag des Kreises Recklinghausen fordert aus diesem Grunde die
Landesregierung auf, von ihrer Richtlinien- und Planungskompetenz
Gebrauch zu machen und das auf ausschliel3lich 6konomische Aspekte be-
ruhende Gutachten der Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen nicht zur
Grundlage der Krankenhausplanung zu machen, sondern auf eine gemein-
same einvernehmliche Planung zwischen den Krankenkassen als Kostentra-
gern, den Krankenhausern als Leistungstragern und den fir die Sicherstel-
lung einer ausreichenden Krankenhausversorgung verantwortlichen Kommu-
nen, hinzuwirken.






