KKO kann auf Kiindigungen nicht verzichten

Schon in wenigen Monaten soll der Sanierungsplan fiir das Katholische Klinikum umgesetzt werden. Die KKO-

Macher Christian Eckert und Christoph Niering sind tiberzeugt: Das Klinikum kommt gestirkt aus der Krise

Herr Eckert, Herr Niering, Sie kom-
men als erfahrene Fachleute fiir Ge-
sundheitsékonomie und Insolvenz-
recht von auBen nach Oberhausen
und haben nun sehr schnell ein
Konzept fiir die Zukunft des Katho-
lischen Klinikums erstellt. Stiilpt
man da ein Einheitskonzept aus der
Schublade auf die Krankenhduser?
Eckert: Nein, natiirlich haben wir
kein Einheitskonzept, sondern
schauen uns individuell die Lage vor
Ort an. Uberall ist die medizinische
Versorgungssituation sehr unter-
schiedlich, man kann etwa die Lage
auf dem Land nicht mit Ballungsréu-
men mit sehr vielen Krankenhiu-
sern auf engster Fldche vergleichen.

Wie schwer fillt es Ihnen als Nicht-
Oberhausener mit dem St.-Josef-
Hospital ein Krankenhaus zu
schlieBen, das ja eine wichtige Rol-
le in der Stadtgeschichte spielt?
Eckert: Das féllt uns sehr schwer, weil
wir vor Ort im St. Josef-Hospital spii-
ren, dass das Haus einen ganz beson-
deren Spirit hat. Im traditionellen
Innenstadt-Krankenhaus hat die
Mannschaft ein sehr intensives Ge-
meinschaftsgefiihl entwickelt - viel-
leicht gerade auch wegen der bauli-
chen Unzuldnglichkeiten dort. Mit
der SchlieBung verlieren wir den
Arm des KKO in den Siiden Ober-
hausens - und wir werden so sicher-
lich auch Mitarbeiter und Patienten
verlieren. Das ist sehr schade.

Warum muss denn dann das St. Jo-
sef-Hospital schlieBen?

Eckert: Das hat mehrere Griinde.
Das St. Josef-Hospital hat eine histo-
risch gewachsene, sehr alte Bausubs-
tanz. Wenn wir diesen Standort
nach dem modernen Bedarf herrich-
ten wiirden, dann miissten wir 60
Millionen Euro investieren — und
das ist wirtschaftlich nicht tragbar.
An den beiden anderen Standorten,
St. Clemens und St. Marien, haben
wir einen Investitionsbedarf von je-
weils nur sechs bis acht Millionen
Euro. Zudem betreiben wir mit der
Psychiatrie und der Neurologie im
St. Josef zwei von drei Fachberei-
chen mit einem hervorragenden
Standing, die vergleichsweise gut
verlagerbar sind, weil dies Patienten
und Arzte mitmachen wiirden.

Es gab ja auch Uberlegungen, das
KKO auf einen einzigen Standort zu
konzentrieren. Warum konnten Sie
St. Marien retten?

Eckert: Wenn wir uns auf einen einzi-
gen Standort konzentrieren wiirden,
dann miissten wir uns recht umfang-
reich von Fachbereichen und medi-
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zinischen Angeboten trennen - die
wertvolle Psychiatrie héatten wir
nicht in Sterkrade unterbringen
konnen. St. Clemens wire so voll ge-
worden, dass es kaum noch Ent-
wicklungschancen gegeben hiitte.

Warum miissen iiberhaupt Kran-
kenhduser geschlossen werden?
Eckert: Die Griinde sind vielschich-
tig. Zum einen geht es um medizini-
sche Qualitét: Wer einen Eingriff tag-
lich ausiibt, macht dies besser, als
wenn er dies nur einmal im Monat
erledigt. Daher macht die Konzent-
ration von Leistungen Sinn. Zum an-
deren entscheidet das Geld: Wir ha-
ben nicht genug finanzielle Mittel im
Gesundheitssystem, um die Fiille an
Krankenhdusern in Deutschland
dauerhaft erhalten zu kénnen.

Warum ist das KKO iiberhaupt in
die Krise gerutscht?

Niering: Historisch sind Hospitéler
von Kirchengemeinden gegriindet
und betrieben worden, das sind aber
keine professionellen Betreiber von
Krankenhdusern. An vielen Orten
wie hier schlossen sich dann Kran-
kenhduser zusammen, doch durch
solche Fusionen besteht man nicht
automatisch besser am Markt, wenn
man Strukturen und Ablidufe nicht
verdndert. Wir 16sen eigentlich jetzt
die Aufgaben, die sich schon bei der
Fusion gestellt haben.
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Miissen nun alle KKO-Mitarbeiter
um ihren Arbeitsplatz zittern?
Eckert: Die Sanierung gelingt nicht
ohne einen Abbau von Arbeitsplét-
zen. Aber wir wollen 90 Prozent der
Arbeitsplidtze retten, obwohl wir die
Klinik-Standortstruktur um ein Drit-
tel reduzieren. Insgesamt miissen
wir etwa 160 Vollzeit-Arbeitsplétze
mit rund 240 Betroffenen kappen -
etwa zehn Prozent aller Beschiftig-
ten. Das machen wir méglichst so-
zialvertrdglich durch natiirliche
Fluktuation. Wie viele Mitarbeiter
wir am Ende betriebsbedingt kiindi-
gen miissen, konnen wir derzeit
noch nicht exakt sagen.

Warum sind angesichts der hohen
Fluktuation von jahrlich 200 KKO-
Mitarbeitern iiberhaupt betriebs-
bedingte Kiindigungen beim KKO
notwendig?

Niering: Die natiirliche Fluktuation
findet nicht exakt in den Bereichen
statt, die wir kiinftig weniger bedie-
nen wollen. Wir hoffen, dass wir es
schaffen, etwa die Hilfte der Arbeits-
plitze durch Fluktuation abzu-
bauen. Zudem wollen wir das Sanie-
rungskonzept innerhalb eines rela-
tiv kurzen Zeitraums von drei bis
sechs Monaten umsetzen.

Eckert: Wir hoffen tatsdchlich, dass
wir die SchlieRung des St.-Josef-Hos-
pitals so ziigig hinbekommen, dass
Anfang des Jahres die Abteilungen
an die neuen Standorte umziehen
konnen. Das soll keine lange Hinge-
partie werden. Dies hiingt aber nicht
nur von uns ab. Planungsbehérden,
Kostentrager, Bezirksregierungen —
alle miissen uns wohlwollend unter-
stiitzen. Wir miissen zudem bau-
technische Verdnderungen an den
Standorten vornehmen.
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Wie gehen Sie bei den betriebsbe-
dingten Kiindigungen vor?

Niering: Wir werden das nicht pau-
schal angehen, sondern priifen indi-
viduell. Wir werden Personal verla-
gern, Mitarbeiter umschulen. Denn
wir haben Fachabteilungen, die wir
stirken wollen und die deshalb mehr
Krifte benotigen. Andere Abteilun-
gen, auch die Verwaltung, konnen
wir durch die Zusammenlegungen
verschlanken. Wir beachten natiir-
lich auch im Insolvenzrecht die So-
zialauswahl mit besonderen Schutz-
rechten fiir langjahrig Beschiftige
oder Menschen mit Behinderungen.

Besteht nicht die Gefahr, dass die
jungen guten Krifte abwandern?
Niering: Die Gefahr besteht tatsdch-
lich, aber wir wollen die Teams moti-
vieren und begeistern, hier zu blei-
ben, indem wir ihnen erkliren, dass
das KKO nach dem Insolvenzverfah-
ren ein Haus ist, dass besser aufge-
stellt ist als andere Hauser, weil wir
finanzielle Altlasten abwerfen kon-
nen. Wir gehen gestérkt aus der Kri-
se. Motivieren kann auch, dass kiinf-
tig Mitarbeiter im Haus stirker an
Entscheidungsprozessen  beteiligt
werden. Viele hingen auch an dem
besonderen Spirit im KKO, der Zu-
sammenhalt hier ist sehr groR3.
Eckert: Mitarbeiter berichten uns da-
von, dass Krankenhé&user der Region
sie direkt abwerben wollen. Das er-
zdhlen sie uns, um zu versichern,
dass sie lieber beim KKO bleiben.

Welche medizinischen Dienstleis-
tungen bietet das Katholische Kli-
nikum in Zukunft nicht mehr an?

Eckert: Unser Plan ist, alle unsere bis-
herigen Angebote aufrecht zu erhal-
ten. Die heutige allgemeine Grund-
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versorgung durch die Innere am St.
Josef bieten wir ja auch an den ande-
ren Standorten an.

Wie sehr hoffen Sie auf Hilfe des
Landes oder des Bundes, es gibt ja
Strukturfondsmittel?

Eckert: Im Rahmen der Insolvenz
stehen leider diese Mittel nicht zur
Verftigung. Wir verwirklichen aller-
dings genau das, was die Politik als
Zielvorstellung im Krankenhauswe-
sen vorgegeben hat. Wir rechnen
aber nicht mit groReren Finanzhil-
fen, wollen zunéchst einmal die Sa-
nierung aus eigener Kraft schaffen.

Wie sieht die Zukunft der KKO-
Gruppe nach der Sanierung aus?

Niering: Grundsétzlich bendtigt die
KKO-Gruppe einen finanzkréftigen
Partner, der hier einsteigt. Denn die
Kirchengemeinden sind nicht mehr
in der Lage, nétige Investitionen zu
finanzieren. Die Kirche wird sich zu-
nehmend zuriickziehen. Daherr-
starten wir ein Bieterverfahren. Ob
die Gruppe insgesamt erhalten
bleibt, héingt von den Bietern ab: Es
gibt spezialisierte Anbieter, die nur
den Bereich Altenheime/-pflege
iibernehmen wollen, andere kon-
zentrieren sich auf Kliniken, weitere
wollen sich insgesamt an der KKO-
Gruppe beteiligen oder sie komplett
iibernehmen. Bisher haben sich
mehr als 20 Interessenten gemeldet.

Ein Insolvenzverfahren dient in ers-
ter Linie dazu, Glidubiger zu befrie-
digen. HeiB8t dies, dass der Meist-
bietende den Zuschlag erhilt?

Niering: Wenn man es kurz halten
will: Ja. Aber der Erhalt von Arbeits-
pldtzen und der Klinikstruktur spielt
auch eine wichtige Rolle - denn der
Abbau kostet immer Geld. Und das
flieRt in die Berechnungen ein.

Gibt es bei der Verkaufsentschei-
dung auch moralisch-ethische
Uberlegungen?
Niering: Der Wunsch der Gesell-
schafter, einen kirchlichen Tréger als
Partner zu erhalten, ist groR. Aller-
dings wollen Gléubiger eine mog-
lichst hohe Riickzahlung ihrer For-
derung haben. Hier stoen die Inte-
ressen aufeinander — und im Insol-
venzverfahren haben Gesellschafter
nicht mehr den friiheren Einfluss.
Das Interview fiihrte Redakteur Pe-
ter Szymaniak.




