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Hermann Steinmagl
Aufsichtsratsvorsitzender

der Kliniken Stidostbayern AG

Die erfolgreiche Arbeit der Kliniken liegt in den Handen jedes

einzelnen Beschaftigten

Das Jahr 2013 - das funfte Jahr seit der Fusionierung - bot wieder
eine Reihe von Herausforderungen.

Die erfolgreiche Arbeit der Kliniken Stidostbayern AG liegt in den
Handen der Beschéaftigten - jedes einzelnen - egal an welchem
Standort er tatig ist!

Im Krankenhaus, wo Menschen fliir Menschen arbeiten, ist neben
fachlichem Wissen und routiniertem Vorgehen vor allem ein
"menschliches Miteinander" erforderlich, um den physischen und
psychischen Anforderungen des beruflichen Alltags auf Dauer ge-
wachsen sein zu konnen und um eine positive Gesamtleistung zu
erzielen.

Wenn also alle mit Achtung und Respekt voreinander auf das ge-
meinsame Ziel hin gerichtet zusammenarbeiten, werden sich auch
gemeinsame Losungen flr die Herausforderungen der Zukunft fin-
den.

Obwohl die Kliniken Stdostbayern AG in den vergangenen Jahren
durch steigende Patientenzahlen und Qualitatsverbesserungen ei-
gentlich auf einem guten Weg waren, hat sich auch bei uns - wie
fast Uberall in Deutschland - das Betriebsergebnis besorgniserre-
gend verschlechtert.

Die schwierige wirtschaftliche Situation ist derzeit nur durch einen
strikten Konsolidierungskurs zu meistern. Personal- und Sachkos-
ten sowie Strukturen und Organisationsablaufe gilt es zu durch-
forsten.

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter haben dem Konzept zuge-
stimmt. Herzlichen Dank dafur sowie fur Ihr Engagement und Ihre
tagliche Motivation und Arbeit zum Wohle der Patientinnen und
Patienten!

Ich bin zuversichtlich, dass die gemeinsamen Bestrebungen er-
folgreich sein werden und somit auch die zurtckliegenden Investi-
tionen ihre Friichte tragen werden.

So gingen z.B. an der Kreisklinik Trostberg im November 2013 die
umfangreichen Umbau- und Sanierungsarbeiten zu Ende. Nach
25 Jahren Bautéatigkeit wurde der letzte Bauabschnitt eingeweiht.

Seit 2002 hat der Landkreis Traunstein fast 130 Mio. € in die bei-
den Klinikstandorte Traunstein und Trostberg investiert. Eine
Summe, die die Dynamik und Weiterentwicklung, die im Gesund-
heitssektor steckt, verdeutlicht.

Der Erhalt der Kliniken Stidostbayern AG und die Zukunft der zu-
sammengeschlossenen Krankenhauser in kommunaler Trager-
schaft sind wichtige Grundlagen fliir unseren Standort und die
Lebensqualitat unserer Blrgerinnen und Burger. Besonders bei
der Versorgung des landlichen Raumes wie der unserer beiden
Landkreise ist es wichtig, dass unsere Kliniken mit ihren Kompe-
tenzen sowie ihrem hohen Standard an Personal, Ausstattung und
in baulicher Hinsicht weiterhin eine wichtige Rolle spielen werden.
Die politisch Verantwortlichen und die Geschaftsfuhrung haben
stets die Bewaltigung der Gegenwart und die Zukunftsfahigkeit
der Kliniken Stdostbayern AG im Auge. GroRer Dank gilt der ge-
samten Vorstandschaft sowie den Mitgliedern des Aufsichtsrates.
Ich bin der festen Uberzeugung, dass wir fiir die Zukunft gut geris-
tet sind und weiterhin einen wertvollen Beitrag fur unsere Gesund-
heitsregion Stdostbayern in den Landkreisen Berchtesgadener
Land und Traunstein leisten kdnnen.

Arbeiten Sie weiter gemeinsam fir eine gesunde Region!

Hermann Steinmaf|
Aufsichtsratsvorsitzender der Kliniken Stidostbayern AG
und Landrat a.D. des Landkreises Traunstein
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Stellvertretender Aufsichtsratsvorsitzender
der Kliniken Stidostbayern AG

Georg Grabner

Unser gemeinsames Ziel: die Kliniken Sudostbayern AG

positiv in die Zukunft zu fuhren

Die Gesellschafter der Kliniken Stidostbayern AG, die beiden Land-
kreise Traunstein und Berchtesgadener Land, haben sich der Auf-
gabe gestellt, eine hochwertige Versorgung mit
Krankenhausleistungen fur die Bevdlkerung in den beiden Land-
kreisen auch in Zukunft sicherzustellen und weiter zu entwickeln.
Hier besteht auch nach den Kommunalwahlen, unabhangig von
der veranderten Besetzung der Entscheidungsgremien, breiter
Konsens.

In den sechs Hausern der ,Kliniken Stdostbayern AG“ mit ihrem
hervorragenden medizinischen und pflegerischen Leistungsspek-
trum wird groflartige und engagierte Arbeit geleistet, die auch von
der Bevolkerung hoch geschatzt wird und auf die unsere Burgerin-
nen und Blrger vertrauen.

Die Rahmenbedingungen im Gesundheitswesen haben bundes-
weit zum Teil dramatische Auswirkungen auf die Wirtschaftlichkeit
von Kliniken. Wir wissen, dass wir davon nicht alles kompensieren
kénnen. Dennoch muissen wir auch vor Ort die bestehenden Auf-
gaben und Herausforderungen annehmen. Aber auch auf Bundes-
ebene muss klar sein: Fur eine flachendeckende stationare
Versorgung ist eine deutliche Verbesserung der Finanzierung der
Krankenhausleistungen unverzichtbar.

Fir das abgelaufene Geschéftsjahr danke ich allen Mitarbeiterin-

nen und Mitarbeitern, der Geschaftsfuhrung und den Mitgliedern

im Aufsichtsrat sehr herzlich furr das groRe Engagement zum Wohl
unserer Patientinnen und Patienten.

Mit konsequenter und zielstrebiger Arbeit kdnnen wir unser ge-
meinsames Ziel, die Kliniken Stdostbayern AG positiv in die Zu-
kunft zu fihren, erreichen. Damit werden wir auch in Zukunft eine
bestmaogliche, ortsnahe medizinische Versorgung fir unsere Bur-
gerinnen und Blrger in den Landkreisen Traunstein und Berchtes-
gadener Land bieten kdnnen.

lhr

Georg Grabner
Stellvertretender Aufsichtsratsvorsitzender
und Landrat des Landkreises Berchtesgadener Land
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Stefan Nowack
Vorstand

Wann immer Sie uns brauchen...

Kliniken Studostbayern AG

ist nicht nur Slogan - dies ist ein Qualitatsversprechen.

Die Kliniken Sudostbayern AG versorgt 365 Tage im Jahr rund
um die Uhr die Patientinnen und Patienten der Landkreise
Berchtesgadener Land und Traunstein und dartber hinaus. Im
vergangenen Jahr waren Uber 55.000 Patienten stationar in
einer unserer sechs Kliniken, d. h. statistisch gesehen ist jeder
flinfte Landkreisburger einmal im Jahr stationar in unseren Ein-
richtungen.

Die Versorgung der Patientinnen und Patienten erfolgt mit ca.
3.700 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern - damit sind wir
gleichzeitig einer der grofiten Arbeitgeber der Region. Die Ver-
sorgung unserer Patientinnen und Patienten erfolgt mit einer
sehr hohen Qualitat und Patientensicherheit. Dieser Jahresbe-
richt gibt Ihnen einen kleinen Einblick in die Arbeit unserer
Kliniken.

Medizinisch waren wir auch im Jahr 2013 wieder sehr erfolg-
reich und erfreuen uns eines sehr groRen Patientenzuspruchs.
Neben der kompetenten und geplanten Patientenversorgung
wurden unsere Kliniken auch notfallméasig sehr stark in An-
spruch genommen. Egal ob die Innere Medizin, die Chirurgie
oder eine andere Fachrichtung bendtigt wird, die Notfallversor-
gung ist stets gewahrleistet - sowohl beim stationdren Notfall-
patienten als auch bei den Patienten die ambulant weiter
versorgt werden kénnen. Dies ist nur moglich durch die Vorhal-
tung einer Vielzahl von Spezialistinnen und Spezialisten in der
Notaufnahme und den Funktionen wie Rontgen, Herzkatheter,
Endoskopie usw. sowie in unseren Operationssalen. Aber diese
Vorhaltung ist teuer und bei weitem nicht kostendeckend.

Die wirtschaftliche Situation ist in der Kliniken Stidostbayern AG
- wie in vielen Krankenhdusern in Deutschland - gegenwartig
extrem schwierig. Auch im Jahr 2013 hat die Kliniken Studost-
bayern AG mit einem deutlichen Defizit abgeschlossen. Wenn-
gleich das Jahresdefizit in 2013 gegenuber 2012 nochmals

angestiegen ist, sehe ich wirtschaftlich unsere Situation - unter
Berucksichtigung der Einmaleffekte - in 2013 gegenuber 2012
verbessert.

Aber: die wirtschaftlichen Ergebnisse der Kliniken Stdostbayern
AG sind trotzdem unbefriedigend und bedurfen einer deutlichen
Verbesserung. Aufgrund dieser wirtschaftlich schwierigen Situa-
tion haben wir im Spatsommer 2013 ein Konsolidierungspaket
mit dem Ziel verabschiedet bis Ende 2016 die Kliniken Sudost-
bayern AG zu einem ausgeglichenen wirtschaftlichen Ergebnis
zu flihren. Das Konsolidierungspaket beinhaltet Manahmen
zur Verbesserung unserer Erlése als auch Manahmen zur Be-
grenzung bzw. Reduzierung unserer Personal- und Sachkosten.
Dieses Paket fordert den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern un-
serer Einrichtung grofRe Anstrengungen ab. Wir freuen uns des-
halb, dass wirtschaftlich bereits im Jahr 2013 erste Erfolge
sichtbar wurden, welche sich ihm Jahr 2014 bislang fortsetzen.

Wirtschaftlich gesehen haben wir die Talsohle durchschritten
und verbessern unsere Betriebsergebnisse, wenngleich noch
weitere Anstrengungen notwendig bleiben.

Mein Dank gilt zunachst allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
flr ihr groBes Engagement und ihrer Unterstitzung fur die Klini-
ken Sudostbayern AG in wirtschaftlich schwieriger Zeit. Mein
Dank gilt aber auch dem Aufsichtsrat und den Landkreisen
Berchtesgadener Land und Traunstein als Gesellschafter flr
Ihre Unterstutzung der Kliniken Stdostbayern AG.

S feiaas

Stefan Nowack
Vorstand
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3.711 Mitarbeiter an séchs Standorten -
jahrlich uber 56.000 stationare Patienten

Statistisch gesehen haben die Kliniken damit in den Landkreisen Berchtesgadener Land und
Traunstein jeden flunften Einwohner stationar behandelt

- '
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Fachabteilungen rund um die Uhr besetzt.

Wann immer Sie uns brauchen...
sind in unseren Kliniken alle wichtigen

Elisabeth Ulmer
stellvertetender Vorstand
der Kliniken Slidostbayern AG

Personliche Zuwendung, wohnortnah

und modernste Technik
- in der Kliniken Stdostbayern AG kein Gegensatz

Mehr als 3700 Mitarbeiter stehen in den Kliniken Stdostbayern
an 365 Tagen, ein Grofteil rund um die Uhr, bereit, um tber
56.000 stationare und Uber 106.000 ambulante Patienten zu ver-
sorgen.

Dank guter Ausbildung und der engen Verzahnung zur Praxis bie-
ten unsere Kliniken den Patienten Versorgung auf international

anerkanntem Spitzenniveau. Ob bei Unféllen, Geburten oder der
Betreuung liber langere und schwere Krankheiten hinweg, mit un-

Woher kommen unsere Patienten?

08%  21%

k/?..nﬁgref Landkreis
Hieor Altstting
52,8 %
Landkreis
2.7 % Traunstein
Landkreis u. Stadt

Rosenheim

seren sechs Kliniken sichern wir der Bevolkerung im Berchtesga-
dener Land, im Landkreis Traunstein und dartber hinaus den
Menschen einen wohnortnahen Zugang zu stationarer und ambu-
lanter medizinischer Hilfe. Unsere Kliniken tragen mafigeblich mit
zur ambulanten Notfallversorgung rund um die Uhr bei.

Die Erreichbarkeit unserer Hauser in den Landkreisen sowie die
Néhe zu Angehorigen und Familien sind ein Stick notwendige Le-
bensqualitat und ein Standortvorteil unserer Region. l

1,4 %
andere oberbayerische
Landkreise

5%
Sonstige Gebiete
(aufBerhalb Oberbayern)

0,5 %

Osterreich

34,6 %

Landkreis
Berchtesgadener Land
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Uber 2,3 Millionen Stunden
fur die Patienten im Einsatz

Uber 1.700 Pflegekréfte in sechs Kliniken
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Personliche Zuwendung und menschliche Warme
Der Pflegedienst - Begleiter auf dem Weg unserer Patienten

1770 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Pflege- und Funktions-
dienst stehen 24 Stunden an 365 Tagen an den Kliniken Stdost-
bayern bereit. Sie sorgen dafur, dass Ihre Gesundheit bei uns in
besten Handen ist. Weil wir wissen, dass personliche Zuwendung
und menschliche Warme zwei wesentliche Begleiter auf dem Weg
des kranken Menschen sind, Gesundheit und Wohlbefinden wie-
der zu erlangen, sehen es die Mitarbeiter unseres Pflegedienstes
als eine besondere Aufgabe an, den Anspriichen und Gewohnhei-
ten jedes einzelnen Patienten weitestmoglich entgegenzukom-
men.

Dem Pflegedienst ist Kommunikation und Information sehr wich-
tig. Allein 44 Stationsleitungsbesprechungen fanden im vergange-
nen Jahr statt.

Ferner war das Jahr 2013 gepragt von vielen Projekten. Hier nur
eine Auswahl:

Funf-Tage-Woche im Pflegedienst

Lebensaltersgerechte Pflegearbeit

Sl-Konferenz im Bildungszentrum

Einfihrung Managementtandem

Onkologisches Konzept

PKMS

+ + + + o+ +

Leistungen fur hochaufwendige
Patienten

Der Pflegekomplexmafnahmen-Score (PKMS) dient dazu, unsere
Leistungen fur hochaufwendige Patienten Uber einen eigenen
Operationen- und Prozedurenschlissel, den OPS 9-20, zu kodie-
ren. Somit sind wir in der Pflege, als grofite Berufsgruppe im Kran-
kenhaus, erstmals an der Erhebung der erlosrelevanten ltems im
G - DRG - System beteiligt. Seit dem Jahr 2012 ist der OPS 9-20 er-
|6srelevant. Fir das Jahr 2013 wurden die Zusatzentgelte weiter
ausdifferenziert.

Auch wenn andere Kliniken aufgrund des hohen Schulungsauf-
wands sich gegen eine Erhebung der Daten entschieden haben,
so sind wir in der Kliniken Stdostbayern AG zu dem Entschluss ge-
langt, uns an dem System zu beteiligen und die Dokumentation

flr hochaufwendige Patienten durchzufthren. Es wurden einige Pi-
lotstationen an den Standorten ausgewahlt, in denen hochauf-
wendige Patienten vermutet werden konnten.

Mit Hilfe der Stationsleitungen konnten PKMS-Beauftragte gewon-
nen und geschult werden. Am Standort Bad Reichenhall wurde
mittels einer Projektarbeit im Rahmen eines Stationsleitungslehr-
gangs ein ,Konsildienst” aufgebaut. Die geschulten Mitarbeiterin-
nen stehen den Stationen zur Verflgung und unterstiitzen die
Kolleginnen und Kollegen bei der umfangreichen Dokumentation
der Leistungen.

Mittlerweile sind eine Mitarbeiterin und ein Mitarbeiter standort-
Ubergreifend ausschlieflich mit der Aufgabe betraut, die Pflege-
personen auf den Stationen zu schulen, bei Fragen zu unter-
stlitzen, die PKMS-Akten nach Verlassen der Station zu kontrollie-
ren, die MDK-Prifungen vorzubereiten und diese schlieflich auch
zu begleiten. Insgesamt konnten die Ergebnisse bei den MDK-Pru-
fungen wesentlich verbessert werden. Die Erkenntnisse, die hier
gewonnen werden, werden unmittelbar an die Gesundheits- und
Krankenpfleger/innen weitergegeben.

Begleitende onkologische Pflege

Ob stationar oder ambulant, fur Krebskranke ist das Pflegeperso-
nal in der Regel die wichtigste Ansprechstation bei Fragen und Pro-
blemen. Mit der Griindung des Onkologischen Zentrums
Traunstein bot sich die Moglichkeit, im onkologischen Pflegebe-
reich neue Strukturen zu schaffen, die es den Pflegenden ermdogli-
chen Uber Stations- und Abteilungsgrenzen hinaus dem Patienten
eine kontinuierliche Betreuung Uber den gesamten Behandlungs-
weg anzubieten.

Mit dem Uberarbeiteten onkologischen Pflegekonzept und der spe-
ziellen onkologischen Pflegevisite sind hierfir wichtige Instru-
mente bei uns im Haus etabliert worden. Die Pflegevisite bietet
dabei nicht nur eine optimale Betreuungs- und Beratungsfunktion
fUr Patienten und deren Angehdrige zur Verbesserung der Lebens-
qualitat, sondern ermdglicht auch durch den kollegialen Fachaus-
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... der Pflegedienst

tausch die Aufrechterhaltung der ausgezeichneten Pflegequalitat
in unserer Klinik.

Interessierte, motivierte Pflegende werden durch eine zweijahrige
Fachweiterbildung in diesem Téatigkeitsfeld berufsbegleitend quali-
fiziert. Der Weiterbildungslehrgang soll den Teilnehmern eine ver-
tiefte fachliche, personale, soziale sowie methodische Kompetenz
zur eigenverantwortlichen Pflege von Menschen mit einer Krebser-
krankung vermitteln. Dabei sollen Autonomie und Selbstbestim-
mung der Menschen und ihre familiaren, sozialen, spirituellen und
kulturellen Bezuge berucksichtigt werden. Zudem werden sich die
Teilnehmer mit berufsspezifischen Problemen und Bedirfnissen
auseinandersetzen und Moglichkeiten der Selbstreflexion und
Selbstpflege kennenlernen.

ALPA - alterNsgerechte Pflegearbeit

Die Arbeit als Gesundheits- und Krankenpfleger/in fordert grofle
physische und psychische Belastbarkeit. Es ist ohnehin eine grofie
Herausforderung, den Korper und die Seele ein ganzes Berufsle-
ben lang fit zu halten. Zunehmende Belastungen in Form von kiir-
zeren Verweildauern der Patienten, Multimorbiditat und
Hochaltrigkeit kommen im Klinikalltag hinzu.

In Zusammenarbeit mit dem Institut fir Arbeits-, Sozial- und Um-
weltmedizin der LMU Minchen und dem Institut fir Arbeits- und
Sozialmedizin des Universitatsklinikums Dusseldorf ergab sich die
Moglichkeit, ein Forschungsprojekt durchzufihren. Dieses Projekt
wurde im Sommer 2012 gestartet und endet im Juli 2014.

Eine Mitarbeit im Projekt war fUr examinierte Pflegekrafte des Kli-
nikum Traunsteins moglich. Nachdem bekannt ist, dass Zufrieden-
heit, Wohlbefinden und Leistungsfahigkeit erhalten bleiben, wenn
es gelingt, entsprechende Bewaltigungsstrategien fur berufliche
Belastungen und Arbeitsplatzbedingungen zu entwickeln, wurden
zwei mafdgebliche Elemente des Projekts gesetzt. Zum einen sol-
len in Form von Trainings jedem Teilnehmer personliche Bewalti-
gungsstrategien vermittelt werden. In einem zweiten Kreis, dem
sogenannten Gesundheitszirkel, sollen MaBnahmen zur Verbesse-

rung der Arbeitsbedingungen entwickelt werden. Diese Mafinah-
men werden dem Lenkungsausschuss, bestehend aus Pflegedi-
rektion, Betriebsarzt, Personalabteilung und
Standortverantwortung, zur Weiterbearbeitung und Entscheidung
vorgelegt.

Nun steht das Projekt kurz vor dem Ende und auf das abschlie-
Bende Ergebnis wird gewartet. Aus den Gesundheitszirkeln ist auf
jeden Fall zu berichten, dass man sich an der Basis mit den kom-
plexen Problemlagen auseinandersetzt und versucht, pragmati-
sche Lésungen zu finden.

Umsetzung 5-Tage-Woche

Ziel des Projektes war es, angestellte Mitarbeiter im Pflegedienst
durch zusatzliche freie Tage zu entlasten, und somit die Mitarbei-
terzufriedenheit zu gewahrleisten und zu steigern. Durch die Mog-
lichkeit der individuellen und flexiblen Personaleinsatzplanung
sollte die Attraktivitat des Arbeitsplatzes gesteigert, und somit Mit-
arbeiter gebunden und neu gewonnen werden.

Das Projekt ging bereits im November 2011 an den Start. Die Pro-
jektgruppe, bestehend aus Leitungen verschiedener Fachrichtun-
gen beider Kliniken, Betriebsrat und Personalabteilung,
entwickelte gemeinsam verschiedene flexible Arbeitszeitmodelle
an individuelle Stations- und Abteilungsbedrfnisse angepasst.
Fur die Soll-/Istanalyse wurde in beiden Klinken ein Belastungs-
profil erhoben, Ruhezeiten, Ubergabeprozess, Stationsablaufe
wurden diskutiert und teils reorganisiert. In einer mehrmonatigen
Probephase und unter Einhaltung der Vorgaben aus Betriebsver-
einbarungen, Tarif- und Gesetzesvorschriften wurden Arbeitszeiten
ausprobiert und Prozesse dementsprechend angepasst. Nach Ab-
schluss der Probephase wurde unter Einarbeitung der inzwischen
gesetzlich vorgeschriebenen Wege- und Umziehzeit fur jede Abtei-
lung ein individuelles Arbeitszeitmodell erarbeitet und von den je-
weiligen Betriebsraten der Standorte fur ein Jahr genehmigt. In der
momentanen Evaluationsphase nach einem Jahr Laufzeit zeichnet
sich im Ergebnis in der Zielerreichung eine eindeutig positive Ten-
denz ab.
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Managementtandem
- die tagliche Uberlastung ist vermeidbar

Die bettenfihrenden Stationen sind das Herzstlick unseres Klinik-
verbundes. Unsere Patienten und ihre Angehérigen verbringen
den groften Teil ihrer Behandlung im stationaren Umfeld. Damit
tragt das hier beschaftigte Personal die grof3te Verantwortung fiir
die Dienstleistungsqualitat unserer Hauser. Gemessen an den
jahrlichen Erlésen ist jede Station zudem mit einem mittelstandi-
schen Unternehmen vergleichbar.

Stationen sind heute starker als friher berufsgruppenbezogen or-
ganisiert. Ein Grund hierfr ist die Etablierung neuer Aufgabenfel-
der. Die zunehmende Arbeitsteilung geht mit einer wachsenden
Verantwortungserosion einher. Die Folgen sind taglich zu splren:
Da der Ubergreifende Stationsablauf zunehmend aus dem Blick
geraten ist, kommt es an den Schnittstellen zwischen den Berufs-
gruppen zu Konflikten, Informationsdefiziten und Verschwendung
wertvoller Ressourcen.

Um diesen Teufelskreis zu durchbrechen haben wir ein interdiszip-
linares Flihrungsseminar mit dem Thema , Alle an einen Tisch,
Oberarzte und Stationsleitungen werden ein Fihrungsteam” orga-
nisiert.

Sind gut aufeinander “eingespielt”, das Managementtandem der Station 5 B in Bad
Reichenhall, Stationsleitung Annemarie Buttinger und Dr. Christian Stéberl
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Wann immer Sie uns brauchen...
...Ist der Pflegedienst jeden Tag
und rund um die Uhr fiir Sie da..

Jurgen Bacher
Pflegedirektor der Kliniken Studostbayern AG

Mit diesem berufsgruppentbergreifenden Ansatz zur Stationsorga-
nisation wollen wir der Unzufriedenheit entgegenwirken und erwar-
ten, die Abstimmung zwischen den Berufsgruppen deutlich zu
verbessern, die Verweildauer zu optimieren, den Arbeitsaufwand
zu verringern und Verlasslichkeit in den Ablaufen zu schaffen. Dies
flhrt unweigerlich zu besseren wirtschaftlichen Ergebnissen, vor
allem aber auch zu einer hdheren Patienten- und Mitarbeiterzufrie-
denheit.

Leitungskonferenz des
Pflegedienstes

Im Bildungszentrum flr Gesundheitsberufe (BiG) fand die jahrliche
Leitungskonferenz des Pflegedienstes aller sechs Standorte der
Kliniken Studostbayern AG statt. Sie ist fester Bestandteil des Jah-
resprogramms im Pflegedienst. Knapp 130 Stationsleitungen und
deren Vertretungen waren gekommen.

Klinik-Vorstand Stefan Nowack prasentierte einen prazisen Uber-
blick zur Lage der Aktiengesellschaft sowie eine detaillierte Vor-
stellung der klnftigen Strategien der einzelnen Standorte. Unter
dem Motto ,Pflege, die Spardose der Kaufleute?“ informierte Pfle-
gedirektor Jirgen Bacher tber die Entwicklung und Belastung des
Pflegedienstes in der Bundesrepublik in den vergangenen Jahren
und die zahlenmaRige Verteilung der Berufsgruppen im Kranken-
haus. Die stellvertretende Pflegedirektorin Susanne Guill spannte
den Bogen zu den aktuellen Personalkennzahlen des Pflegediens-
tes der Kliniken Studostbayern AG. Den derzeitigen Stand zur Grin-
dung einer Pflegekammer in Bayern schilderte die stellvertretende
Pflegedirektorin Manuela GroRauer.

Als Kontrastprogramm zu den vielen Zahlen und Statistiken bot
Dozent Berthold Schmid durch seinen Vortrag eine willkommene
Auflockerung. Seine Devise lautete: ,Infihrunggehen®. Unterhalt-
sam und kurzweilig gab er Anregungen aus der Praxis und Tipps,
die Fallstricke der FUhrungsarbeit gekonnt zu umschiffen und den
Mitarbeitern professionell Anerkennung und Lob auszusprechen.
|
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58.772 Sterilisationseinheiten=

ein Volumen von 3/174 Kubikmetern Sterilgut

wurden inrden Zentralen Sterilgutversorgungsabteilungen
im Jahr 2013 aufbereitet.
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Hohe Qualitat beim Sterilgut

Die Zentralen Sterilgutabteilungen als kompetenter Partner bei der

Aufbereitung wiederverwendbarer Medizinprodukte

Die Zentralen Sterilgutabteilungen (ZSVA) in den Standorten
Traunstein, Bad Reichenhall und Trostberg verstehen sich als ein
zentraler Dienstleister im Krankenhaus, deren Hauptaufgabe die
Reinigung, Desinfektion, Pflege, Sortierung, Sterilisation und Be-
reitstellung von Medizinprodukten (Operationsbesteck/Sterilgut)
ist.

Dieses geschieht in den verschiedenen Raumen einer ZSVA, die
mindestens einen unreinen und einen reinen Bereich und ein Ste-
rilgutlager aufweisen und hygienisch voneinander getrennt sind.
Dies soll in mindestens gleichbleibender, immer reproduzierbarer
Qualitat erreicht werden.

Arbeitsablauf in der ZSVA

Kernaufgabe der ZSVA ist die Versorgung der OP-Sale in den Hau-
sern Bad Reichenhall, Berchtesgaden und Freilassing. Die Operati-
onsbestecke sind in Sets vorbereitet, die ,Sieb“ genannt werden.
Nach der Operation kommt das benutzte OP-Besteck in den unrei-
nen Bereich der ZSVA, wo dies nach den Herstellerangaben so
weit wie moglich zerlegt wird. Schwer zugangliche Stellen werden
gegebenenfalls mithilfe von Kunststoffblrsten, Hochrduckreiniger
und/oder Ultraschall vorgereinigt. Die weitere Reinigung erfolgt
dann im Reinigungs- und Desinfektionsgerat. Das Sterilgut wird in
ein Reinigungs- und Desinfektionsgerat (RDG) eingebracht, darin
gereinigt, thermisch desinfiziert und abschliefend getrocknet. Auf
der reinen Seite der ZSVA werden die Reinigungs- und Desinfekti-
onsgerate entleert. Hier wird das Sterilgut sortiert und dort, wo es
natig ist, mit speziellem, wasserdampf-durchlassigem Instrumen-
tenpflegespray behandelt, um Verschleifl vorzubeugen. Packlisten
geben vor, wie das fertige Set zu packen ist. Sie bestehen aus
einer Inventarliste und einer topographischen Zuordnung, sodass
in immer gleicher Weise das Instrumentarium im Container posi-
tioniert wird. Das gepackte Set wird nun den Herstellerangaben
entsprechend sterilisiert. Nach der Sterilisation muss das Sterilgut
freigegeben werden, das heifdt, ein Mitarbeiter mit mindestens
Fachkundelehrgang | muss das Sterilgut bzw. die Verpackung auf
eventuelle Schaden Uberprufen und dann eine Freigabe dokumen-
tieren.

Hochqualifizierte Mitarbeiter

Die ZSVA-Abteilung ist verantwortlich fur den Werterhalt der Medi-
zinprodukte und fur die hygienische Wiederaufbereitung zum si-
cheren Einsatz am nachsten Patienten. Dies setzt ein

Im Jahr 2013 wurden in den drei Zentralen Sterilgutabteilungen
58.777,37 Sterilisationseinheiten (StE) sterilisiert. Eine Sterilisati-
onseinheit entspricht der Grof3e eines Quaders mit den MafRen 30
x 30 x 60 cm. Zusammengenommen wurde also in den Kliniken
ein Volumen, das fast der Grole des Gebaudes der Klinikapo-
theke in Traunstein entspricht, sterilisiert.

umfangreiches Fachwissen der Mitarbeiter/innen voraus.

Die immer komplizierter werdenden Vorschriften, wie u. a. Richtli-
nien des Robert-Koch-Instituts, DIN- und ISO-Normen und nicht zu-
letzt auch die komplexer werdenden Operationswerkzeuge der
Chirurgie, auf deren Einhaltung strengstens geachtet wird, verlan-
gen immer mehr Wissen, das durch die Fachkundelehrgange (FK |-
1) vermittelt wird. Es gibt deswegen Bestrebungen, daraus einen
Ausbildungsberuf zu machen.
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191.293,375 Quadratmeter Nutzflache

stehen allen Standorten der Kliniken zur Verfigung.
Das entspricht der Grof3e von 27 Fuf3ballfeldern (FIFA-Norm!).
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77 Tonnen CO, im vergangenen
Jahr reduziert

Unsere sechs Kliniken verbrauchten im Jahr 2013

+ 14.888.960 kW/h Strom, das entspricht 2.972 Vier-Personen-
haushalten oder 218,17 kW/h pro Fallzahl

+ 27.893.417 kW/h Brennstoff (Gas, Heizdl, Fernwarme), das
entspricht dem Energieverbrauch von knapp 1.300 Passivhau-
sern (180 gm)

+ 130.731 Kubikmeter Wasser, oder 130,7 Millionen Liter, das
sind 871.540 geflllte Badewannen oder 1.915,6 Liter pro Fall-
zahl

Diese Zahlen hoéren sich zuerst einmal sehr viel an. Der Energie-

verbrauch konnte in den Kliniken in den vergangenen Jahren je-

doch erheblich reduziert werden. Folgende MaRnahmen fiihrten

u.a. zu entsprechenden Energieeinsparungen und gipfelten in

einer CO2 Ersparnis von 77 Tonnen im Jahr 2013:

+ der Einsatz von Bioenergie Berchtesgadener Land GmbH in der
Kreisklinik Berchtesgaden

+ die Verwendung von Fernwarme aus Biomasse (Kreisklinik Frei-
lassing)

+ Hackschnitzelzentrale (Kreisklinik Ruhpolding)

+ Blockheizkraftwerk und Fernwarme (Kreisklinik Trostberg)

+ Umweltschutz bei Planungen Anlagentechnik (z.B. Warmeruck-
gewinnung Luftungstechnik)

+ der Einsatz von 100 Prozent Okostrom am Klinikum Traunstein,
ab 2015 an allen Standorten

Gerade im Energiebereich werden wir uns weiterentwickeln. Dazu

zwei Beispiele:

+ Sanierung der Heizzentrale und Einbindung eines hocheffizien-
ten Blockheizkraftwerks mit Warmeauskopplung fir den
Dampferzeugungsprozess am Klinikum Traunstein (Inbetrieb-
nahme Sommer 2014)

+ Probebohrung und Untersuchung des Grundwassers fur den
Einsatz als besonders effiziente und umweltschonende Kiih-
lung fiir die Kreisklinik Bad Reichenhall

Umweltschutz und der schonende Umgang mit unseren Ressour-

cen sind wichtige Saulen - fir uns und flr die Gesundheitspraven-

tion nachfolgender Generationen. Unsere Kliniken sind somit auch

in der Pflicht, richtungweisende Beitrage zum Thema Umwelt-

schutz zu liefern. Neben den energieeinsparenden MaRnahmen

stehen auch das

+ einheitlich organisierte Abfall- und Wertstoffwesen mit Wert-
stofftrennplan und Abfallfibel und

+ Umweltschutz als Themen in unseren angegliederten Schulen

UM

WELT
PAKT

im Fokus unserer Bemuhungen.

Seit einigen Jahren nehmen das Klinikum
Traunstein und die Kreisklinik Trostberg bei
der freiwilligen Umweltleistung des Umwelt-

pakts Bayern teil.
Seit 2013 weist eine durch Staatsminister Dr. B AY E R N

Macel Huber verliehene Urkunde die Kreisklinik Berchtesgaden

ebenso als erfolgreichen Teilnehmer am Umweltpakt Bayern

»,Nachhaltiges Wachstum mit Umwelt- und Klimaschutz“ aus. Mit

der Teilnahme am Umweltpakt Bayern ist die freiwillige Verpflich-

tung verbunden, bestimmte Umwelt-Standards einzuhalten.
s el

,Es ist erfreulich, dass unsere Kreiskliniken hier mit gutem Beispiel vorangehen*, betonte der Land-
rat Georg Grabner bei der Urkundeniberreichung im Landratsamt. Das kénne Beispielswirkung
haben und auch weitere infrage kommende Hauser veranlassen, die mit der Teilnahme am Umwelt-
pakt Bayern verbundenen Verpflichtungen freiwillig zu erflillen und so dazu beizutragen, unsere
Umwelt intakt zu halten.

(von links): Landrat Georg Grabner und die Kliniken-Reprasentanten Josef Hinterbrandner, Andreas
Lange und Jirgen Dietrich.
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Zukunftsfahiges Konzept fur die
Kreisklinik Ruhpolding

L~Vinzentinum® soll ein eigenes medizinisches
»Gesicht“ bekommen

Nachdem der Chefarzt der Inneren Abteilung, Dr. Thomas Koch,
nach fast 16-jahriger Tatigkeit die Kreisklinik Vinzentinum Ruhpol-
ding Ende April verlieR, soll der dadurch bedingte Chefarztwechsel
als Chance genutzt werden, den Bestand des Krankenhauses
durch ein neues, zukunftsfahiges Konzept langfristig zu sichern.
Es sollen medizinische Schwerpunkte gesetzt werden, die in den
anderen Krankenhausern der Kliniken Siidostbayern AG noch
nicht vorhanden sind.

Bis ein neuer Chefarzt gefunden ist, Gbernimmt Dr. Herbert Bruck-
mayer, seit 21 Jahren Leitender Oberarzt der Inneren Abteilung der

Kreisklinik Trostberg, die Leitung der Abteilung. Als Internist, Geria-
ter, Gastroenterologe, Diabetologe, Palliativ- und Notfallmediziner
bringt er fir diese Aufgabe durch sein umfassendes Fachwissen
die besten Voraussetzungen mit.

Die Kreisklinik Vinzentinum Ruhpolding bleibt als internistisches
Fachkrankenhaus bestehen, wird jedoch mit weiteren Schwer-
punkten auf eine breitere Basis gestellt. Die Innere Abteilung wird
daher kinftig um einen Schwerpunkt fir Altersmedizin mit einer
Akut-Geriatrie erganzt. In einem weiteren Schritt soll eine statio-
nare Schmerztherapie hinzukommen.

PD Dr. Gerhard Wolf

Seit Januar neuer Chefarzt der Kinderklinik in Traunstein

Am 1. Januar hat Dr. Wolf die Nachfolge von Prof. Dr. Ulrich Blrger als Chefarzt
der Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin im Klinikum Traunstein angetreten.
Er ist Facharzt fur Kinder- und Jugendmedizin, Neonatologe und flihrt die Zu-

satzbezeichnung spezielle padiatrische Intensivmedizin.

Im Klinikum Traunstein werden nicht nur alle allgemeinpadiatrischen Krank-
heiten behandelt, sondern es gibt auch viele padiatrische Subspezialitaten,
die am Haus vertreten sind: Kinderkardiologie, Kindernephrologie, Kinderneu-
rologie, Kinderpulmonologie, Kindergastroenterologie, sowie die Kinderchirur-
gie und Kinderurologie, die in Zukunft noch erweitert werden sollen, um die
heimatnahe Versorgung der kleinen Patienten an der Kinderklinik Traunstein

sicherzustellen.

Jahresbericht 2013 der Kliniken Stdostbayern AG




——>»— Juli 2013 ——— »— Aug. 2013 ——— »——Sep. 2013 ———— »—— Okt. 2013 ———— »—— Nov. 2013 ———  »——Dez. 2013

Wann immer Sie uns brauchen...
wollen wir Sie als Menschen behandeln

und nicht nur lhre Krankheit
Dr. Herbert Buckmayer,
CA Innere Medizin und Akutgeriatrie Ruhpolding

Offizieller Startschuss fur das Onkologische

Zentrum Traunstein

Gesundheitsminister Dr. Marcel Huber tbergab dem Sprecher Prof. Dr. Dirk
Zaak beim 1. Traunsteiner Krebskongress die Zertifizierungsurkunde

Zur Eréffnung des Onkologischen Zentrums Traunstein fand am
12. und 13. April der erste Traunsteiner Krebskongress statt. Im
Rahmen des Fachtages Ubergab der Bayerische Staatsminister fur
Umwelt und Gesundheit Dr. Marcel Huber dem Sprecher des Zen-
trums, Prof. Dr. Dirk Zaak, die Zertifizierungsurkunde der Deut-
schen Krebsgesellschaft (DKG).

Eine gute Gesundheitsvorsorge spielt fir die Lebensqualitat im
landlichen Raum eine grof3e Rolle. Das Klinikum Traunstein hat
ein grofRes Einzugsgebiet, die gute Vernetzung und motivierte Mit-
arbeiter.

Als Ziel nannte Prof. Zaak die optimale regionale Versorgung auf
hohem Niveau durch interdisziplinare Kompetenz und evidenzba-
sierte Therapiekonzepte. Darliber hinaus soll das Angebot an klini-
schen Studien sowie die Kooperation mit universitaren
Einrichtungen intensiviert werden.

Grof3er Besucherandrang herrschte beim Patiententag, dem 12.
April. Norbert Joa, Journalist und Moderator beim Bayerischen
Rundfunk, eréffnete den Kongress in der Aula des Bildungszen-
trums mit einer Talkrunde. Neben Arzten und Pflegekraften des
Klinikums sprachen auch zwei Patienten offen Uber ihre Krebser-
krankung und beantworteten Fragen.

Die Besucher konnten sich ferner bei Kurzvortragen tber Fort-
schritte in der Behandlung der verschiedenen Krebsarten infor-
mieren. Spannend war fir viele Teilnehmer auch, erstmals bei
einer Magen- und Darmspiegelung Zeugen einer endoskopischen
Diagnostik zu werden. H

Freuten sich Uber die Zertifizierungsurkunde: von links, Gesundheitsminister Dr. Mar-
cel Huber, Prof. Dr. Dirk Zaak, Vorstand Stefan Nowack und stellvertetender Aufsichts-
ratsvorsitzender und Landrat Hermann Steinmafl.

“Ein Zentrum ‘zwingt’ zur Zusammenarbeit”, lautete eine Kernaussage bei der Talkrunde am Nachmittag des Patiententages.

Von links: Dr. Martin Metz, Niedergelassener Arzt aus Ubersee, Alois Reichl und Michaela Dreier, Patienten, Angelika Folwaczny, Stationsleitung der Palliativstation (TS), PD Dr.
Christian Schindlbeck, Chefarzt der Frauenklinik (TS), Reinhold Frank, Koordinator des Zentrums, Norbert Joa vom Bayerischen Rundfunk sowie Prof. Dr. Dirk Zaak, Sprecher
des Onkologischen Zentrums Traunstein.
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¥ 1.800 Geburten jahrlich
- durchséhnittlich funf Babys taglich

-b’.' kommen in unseren Kliniken zur Welt
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Wann immer Sie uns brauchen...
bei Frauenfreuden und Frauenleiden
sind wir an lhrer Seite

Chefarzt der Gynakologie und Geburtshilfe
in der Kreisklinik Bad Reichenhall

Ein Urgestein in der Inneren Medizin geht

Dr. Thomas Koch, Chefarzt der Inneren Abteilung der Kreisklinik
Vinzentinum Ruhpolding verabschiedet

Nach knapp 16 Jahren Tatigkeit als Chef-
arzt der Inneren Abteilung in der Kreisklinik
Vinzentinum Ruhpolding, wurde Dr. Tho-
mas Koch im Rahmen einer Feierstunde
verabschiedet. Er wird in Bad Sackingen
(Baden-Wurttemberg) eine Chefarztposi-
tion Gbernehmen. Dr. Herbert Bruckmayer,
leitender Oberarzt der Inneren Abteilung
der Kreisklinik Trostberg, voribergehend
die Leitung der Abteilung.

Viele Kollegen und Mitarbeiter aus Ruhpol-
ding und den anderen Hausern der Klini-
ken Sldostbayern AG sowie Vertreter von
Klinikleitung und des Aufsichtsrats gaben
Dr. Koch die Ehre, sich bei ihm zu verab-
schieden.

Vorstand Stefan Nowack hob die vielen Zu-
satzbezeichnungen des Internisten und An-
giologen Dr. Koch hervor. Die spezielle
Intensivmedizin, die Zusatzbezeichnung
Naturheilverfahren und die Sportmedizin,
zu der Dr. Koch durch das Biathlon eine in-
tensive Verbindung pflegt, sollen als Bei-
spiele aufgezahlt sein.

Dr. Koch dankte vielen seiner Weggefahr-
ten der letzten Jahre und hob die enge Ko-
operation mit Chefarztkollegen des
Klinikums Traunstein seit der Fusion her-
Vor.

Sein besonderes ,Vergelt's Gott” galt vor
allem den Mitarbeitern der Kreisklinik Vin-
zentinum Ruhpolding. B

Prof. Dr. Rupert Ketterl als Arztlicher

Direktor bestatigt

Seit 2007 ist der Chefarzt der Unfallchirurgie Vertreter der

Arzte im Klinikum Traunstein

Prof. Dr. Rupert Ketterl, Chefarzt der Unfall-
chirurgie und orthopadischen Chirurgie -
Zentrum Hand- und Wirbelsaulenchirurgie,
wurde fiir weitere vier Jahre zum Arztlichen
Direktor des Klinikums Traunstein wieder-
gewahlt. Seine Stellvertreter sind die Chef-
arzte Dr. Anton Kreuzmayr (Gastroentero-
logie) und PD Dr. Tom Zucker (Anasthesie,
Schmerztherapie und Intensivmedizin).

Als Arztlicher Direktor ist er in erster Linie
Interessenvertreter der fast 300 Arzte der
Kliniken Traunstein und Ruhpolding, von

denen er auch gewahlt wird. Gegenlber
der Geschaftsflihrung bringt er die Situa-
tion der medizinisch-beruflichen Seite zu
Gehor und kimmert sich um viele organi-
satorische Dinge. Er vertritt die Arzteschaft
ferner in verschiedenen Gremien des Klini-
kums wie beispielsweise im Risikomanage-
ment oder im Hygieneausschuss, wo er die
arztliche Meinung kundtut.
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Dr. Wolfram Turnwald,

Mit bewegten Worten verabschiedete sich Chefarzt Dr.
Thomas Koch von den Mitarbeitern und Kollegen der
Kreisklinik Vinzentinum Ruhpolding. Er ist in seine
schwabische Heimat, in den Schwarzwald, zurtickge-
kehrt.

Arztlicher Direktor Prof. Dr. Rupert Ketterl
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Neuwahl des Arztlichen Direktors fiir die

Kreiskliniken Bad Reichenhall und Freilassing
Professor Dr. Ekkehard Pratschke Gbernimmt das Amt von Dr. Peter

Schufler

Fur die Kreiskliniken Bad Reichenhall und
Freilassing wurde Prof. Dr. Ekkehard
Pratschke, Chefarzt der Abteilung fur Allge-
mein-, Viszeral-, Thorax- und Gefafchirur-
gie, gewahlt. Sein Stellvertreter ist Dr.
Rainer Willy Hauck, Chefarzt der Inneren
Medizin Il - Pneumologje.

In erster Linie ist er Interessenvertreter der
104 Arzte an den Standorten Bad Reichen-
hall und Freilassing. GegenUlber der Ge-
schaftsflihrung bringt der Arztliche Direktor
die Situation der medizinischen Belange zu

Gehor und kimmert sich um zahlreiche or-
ganisatorische Aufgaben, die von der Uber-
wachung der Fortbildungsverpflichtungen
samtlicher Klinikarzte bis zur Abstimmung
der Klinikablaufe mit dem Pflegedienst
oder der Verwaltung reichen. Das Amt des
Arztlichen Direktors wird neben der tagli-
chen arztlichen Aufgabe ehrenamtlich aus-
gefullt. M

Prof. Dr. EKkehard Pratschke ist mit seinem neuen Eh-
renamt des Arztlichen Direktors der Kreiskliniken Bad
Reichenhall und Freilassing bereits bestens vertraut.

Kreisklinik Freilassing in stabilem Fahrwasser

Seit zwei Jahren ist Chefarzt Stefan Ambrosch zusammen mit sei-
nem leitenden Oberarzt Dr. Matthias Gotthardt in der Inneren Frei-
lassing tatig. Im vergangenen Jahr konnten sie in der Abteilung fur
Innere Medizin einen Patientenzuwachs von Uber acht Prozent ver-
zeichnen. An der Kreisklinik Freilassing werden in dem Bereich der
Inneren Medizin nahezu alle internistischen Erkrankungen thera-

piert. Auch kritische Patienten werden auf der Uberwachungssta-
tion professionell und auf hohem medizinischem Niveau versorgt.

Zur wirtschaftlichen Verbesserung der Kreisklinik Freilassing
wurde der OP-Betrieb am Standort Freilassing fur ambulante Ope-
rationen eingestellt. Das vergangene Jahr hat gezeigt, dass die Un-
terbrechung des OP-Betriebs zu keinerlei Verschlechterung der
Patientenversorgung in Freilassing gefuhrt hat, aber erhebliche
Kosten und Organisationsschwierigkeiten weggefallen sind.

Die Verlegung der Endoskopieabteilung in den ehemaligen OP-Be-
reich hat sich sehr bewahrt. Die Patienten schildern ein deutlich
freundlicheres Klima, die Ablaufe konnten aufgrund der rdumli-
chen Neustrukturierung optimiert werden, umfangreiche Investitio-
nen zur Versorgung der Patienten, aber auch zur hygienischen
Aufbereitung der Instrumente auf neuestem technischem Niveau
wurden getatigt.

Die Unfallchirurgische Notfallversorgung und die Versorgung von
berufsgenossenschaftlichen Arbeitsunfallen wird in der Kreisklinik
Freilassing in Zusammenarbeit mit der Chirurgischen Praxis von
Dr. Florian Nube sichergestellt.
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Eindringendes Grundwasser gefahrdete Stromver-
sorgung der Kreisklinik Bad Reichenhall

Mitarbeiter der Kreisklinik und Feuerwehr sorgten flr die Sicherheit der Patien-

ten und hatten die Situation im Griff

Aufgrund des erhdhten Grundwasserspiegels nach dem Hochwas-
ser Anfang Juni 2013 im Reichenhaller Talkessel drang Wasser in
die Technikrdume der Kreisklinik Bad Reichenhall ein und sorgte
fr einen Ausfall wichtiger elektronischer Steueranlagen der Haus-
technik. Die hauseigenen Pumpen konnten die Mengen des ein-
dringenden Wassers nicht mehr bewaltigen, sodass die Feuerwehr
zur Unterstutzung angefordert wurde. Die Feuerwehren Starnberg
und Bayerisch Gmain unterstitzten die Reichenhaller Feuerwehr
beim Auspumpen des permanent eindringenden Grundwassers.
Finf Pumpen arbeiteten mit einer Kapazitat von finf Kubikmeter
pro Minute, um das eindringende Wasser abzusaugen. Samtliche
Mitarbeiter der Haustechnik waren seitdem rund um die Uhr im
Einsatz, um den Strombetrieb im Haus sicherzustellen und die Re-
gelanlagen zu Uberwachen.

Da sich die Situation verscharfte und die elektrische Sicherheit
des Hauses nicht mehr gewahrleistet werden konnte, wurde ein
Krisenstab unter der Leitung des Arztlichen Direktors, Prof. Dr. Ek-
kehard Pratschke, einberufen. Der Krisenstab setzte sich aus Vor-
stand der Kliniken Stdostbayern AG, Haustechnik und
Pflegedienstleitung zusammen, der in standigem Kontakt mit dem
Katastrophenschutz des Landratsamtes BGL und der Feuerwehr
Bad Reichenhall stand.

Gemeinsam traf man die Entscheidung, die Kreisklinik Bad Rei-
chenhall von der Rettungsleitstelle abzumelden und Notfélle in die
umliegenden Kreiskliniken Freilassing, Berchtesgaden und das Kili-
nikum Traunstein zu bringen. Zwei Hoch-Risiko-Patienten der In-

tensivstation wurden auf die Intensivabteilungen der Kreiskliniken
Berchtesgaden und Freilassing verbracht. Zur Entbindung anste-
hende Mutter wurden vorsorglich in die Geburtshilfe des Klini-
kums Traunstein verlegt. Auch mussten alle geplanten OP’s
abgesagt werden. Dank des unermudlichen Einsatzes der Haus-
technik-Mitarbeiter und der Feuerwehren konnte das Haus relativ
rasch wieder in den Normalbetrieb gehen. M

Funf Pumpen arbeiten mit einer Kapazitat von funf Ku-
bikmeter pro Minute, um das eindringende Wasser ab-
zupumpen.

Der Technische Leiter Jurgen Dietrich zeigt auf Teile der
betroffenen Schaltkésten, die durch das eindringende
Wasser in Mitleidenschaft gezogen worden sind.
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Eineinviertel Mal um den Erdball

Die Mitarbeiter des Patienten Hol- und Bringedienstes der Klinken
legen zusammen im Jahr Gber 53.000 Kilometer zu.Faf zurick.
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Zu Fufd jahrlich mehr als einmal
um den Erdball

Der Patienten Hol- und Bringedienst - die Arbeits-
ameisen der Kliniken

Zu einem reibungslo-
sen Tagesablauf in
der Patientenversor-
gung gehort zweifels-
ohne auch der
Patienten Hol- und
Bringedienst. Auf
schnellen Sohlen
eilen die Mitarbeiter
des Patienten Hol-
und Bringedienstes
durch die Kranken-
hausgange, von Sta-
tion zu den Untersuchungen, vom Patientenempfang zu den
Abteilungen. Die Mitarbeiter haben immer ein Telefon in der Kittel-
tasche. Oft genug drlcken sie es ans Ohr, wahrend mit der ande-
ren Hand ein schweres Patientenbett durch die Flure der Kliniken
bugsiert wird. Fast jeder Anruf bringt neue Arbeit.

Ohne diesen Dienst mit den 21 Mitarbeitern (einige davon in Teil-
zeit) wirde die Arbeit in den Kliniken sehr schnell ins Stocken ge-
raten. Sie sind , Arbeitsameisen”, die den ganzen Tag umher-
wuseln im geschaftigen Treiben der Hauser und alle anderen ver-
sorgen.

2013 waren es in den Kliniken insgesamt 21 Kopfe (16,7 Voll-
krafte). Welche Strecken legen eigentlich diese Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter im Durchschnitt zurlick und entlasten dadurch die
Stationen? Fir das Jahr 2013 ist das aktuell berechnet worden:

Pro Mitarbeiter werden taglich ca. 15 Kilometer zurlckgelegt
ein Transport dauert ca. 12 bis 15 Minuten

taglich werden durchschnittlich 500 Patienten gefahren

das sind jahrlich ca. 113.000 Patiententransporte

ein Mitarbeiter ist folglich jahrlich ca. 3500 Kilometer unter-
wegs (einmal die Strecke vom Chiemsee nach St. Petersburg
und zurick)

+ bei 21 Mitarbeitern (16,7 Vollkrafte) sind das Uber 52.600 Kilo-
meter, das entspricht rund eineinviertel Mal dem Erdumfang!
|
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Wann immer Sie uns brauchen...
helfen wir, dass Sie schnell zurtick in

Ihre gewohnte Umgebung kénnen
Claudia Ebeling-Wimmer,
Dipl. Sozialpadagogin, Sozialdienst Trostberg

Uber 22.000 Mal Hilfsleistungen

vermittelt

Ein FUnftel der Patienten der Kliniken SOB AG wer-
den auch von den Sozialdiensten betreut

Ein Krankenhausaufenthalt kann fur Patienten eine Ausnahme-
oder Krisensituation bedeuten. Wegen korperlicher, geistiger oder
psychischer Einschrankung und Behinderung, Versorgung von Fa-
milienangehorigen oder drohender Hilfsbedurftigkeit entstehen
Sorgen und Probleme. Aufgabe der Sozialdienste in den Kranken-
hausern der Kliniken Stdostbayern AG ist es, unsere Patienten in
ihrer veranderten Lebenssituation zu beraten und zu unterstitzen.
Die kostenlose Arbeit der Sozialdienste ist Teil der Sozialarbeit im
Gesundheitswesen. Dabei besteht eine enge Zusammenarbeit mit
den verschiedenen Berufsgruppen im Krankenhaus und den an
der Weiterversorgung mitwirkenden Personen und Einrichtungen
aufBerhalb der Kliniken.

Die 20 Mitarbeiterinnen (12,5 Vollkrafte) der Sozialdienste unse-
rer Krankenhauser betreuten 2013 insgesamt 11 583 Patienten.
Die Zahl der vermittelten Hilfen lag bei 22 277. Darunter versteht
man beispielsweise Hilfen zur Bewaltigung krankheitsbedingter
Probleme, die Gesprache zur Krankheitsbewaltigung und Informa-
tionen zu Alltagshilfen beinhalten, Koordination der Versorgung
auBBerhalb des Krankenhauses, Einleitung von Reha-MaRnahmen,
Hilfe bei der Beantragung von Sozialleistungen wie Leistungen
nach dem Schwerbehindertenrecht und der Pflegekasse, Beantra-
gung von medizinischen Hilfsmitteln wie Pflegebett und Gehbhilfen
sowie Einleitung und Vermittlung von stationarer Alten-, Kurzzeit-,
Tages- und Dauerpflege.

Mit ihrer psychosozialen und sozialrechtlichen Beratung unter-
stutzten die Mitarbeiterinnen der Sozialdienste unsere Patienten
bei der Antragstellung fir Leistungen des Sozial- und Gesundheits-
systems. lhre Beratung ermoglichte es den Betroffenen zu ent-
scheiden, welche Leistungen sie in Anspruch nehmen maéchten.
Darunter fallen zum Beispiel Leistungen bei Schwerbehinderung,
medizinische Rehabilitation, Kontakte zu Selbsthilfegruppen und
Beratungsstellen, Lohnersatz und Lohnfortzahlung, Leistungen
der Krankenkasse, Versorgung der Angehorigen wahrend und
nach dem Krankenhausaufenthalt, Patientenverfigung und Voll-
macht sowie psychosoziale Begleitung.
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Praxen im DTZ in Betrieb

Seit Herbst sind im ersten und zweiten Stock des Diagnose- und
Therapiezentrums Traunstein (DTZ) alle Praxen eingezogen.

y

Kinderchirurgie &
Kinderurologie

a Gemeinschaftspraxis
Dr. Marc J. Jorysz
Dr. Bernd Geffken

Hamatologie
Internistische Onkologie
Gemeinschaftspraxis mit Tagesklinik
Dr. Ursula Kronawitter

Dr. Christoph Jung

o

- A ~ 1
Praxis fiir Nuklearmedizin Mammographie Screening Programm Praxis fiir Neurochirurgie
Jurgen Diener Einheit Oberbayern Ost PD Dr. med. Mario Carviy Nievas
MVZ Dres. Englmaier Dr. med. Mark Gross

Dr. med. Matthias Gottwald
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OP-Trakt in Berchtesgaden saniert

Knapp Uber neun Monate dauerte die Komplettsanierung des OP-
Traktes in der Kreisklinik Berchtesgaden. Der in die Jahre gekom-
mene OP wurde 1986/87 erstmals neu gebaut. Jetzt ist der
gesamte OP-Bereich mit den beiden Salen, dem zusatzlichen Ein-
griffsraum, dem Aufwachraum, der Schleuse, Sterilflur sowie Auf-
enthaltsraum auf dem neuesten technischen, hygienischen sowie
brandschutztechnischen Stand gebracht worden.
Der véllig entkernte OP-
Der Aufwachraum wurde von bisher drei auf vier Betten vergro- Saal 1
Bert. Demnéachst wird der Aufwachraum, méglich durch die Finan-
zierung des Fordervereins, mit LED-hinterleuchteten
Deckenbildern fiir die Patienten ausgestattet.

Wahrend der Bauphase musste sich das Team im sogenannten
OP-Trakt B, dem ehemaligen Kreif3saal, auf beengtem Raum be-
helfen. Seit September kann im neu sanierten OP-Bereich wieder
regular gearbeitet werden. M

Der Aufwachraum - auf
vier Betten erweitert
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29 OP-Sale.stehen in unseren Klintken bereit

30.479 stationare und ambulante Operationen wurden in 2013 durchgefuhrt,
das entspricht 25.308 Gesamtstunden Opererationszeit
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Hightechmedizin auf hochstem

Wann immer Sie uns brauchen...
halten wir moderne und ausgefeilte
Untersuchungsmethoden und eine Viel-
zahl préziser und hochmoderner Geréat-
schaften zur Diagnostik bereit.

Prof. Dr. Rupert Ketterl
CA Unfallchirurgie und Orthopéadische Chirurgie
Zentrum fUr Hand- und Wirbelsaulenchirurgie Traunstein

Niveau im Traunsteiner OP-Bereich

Modernste Gerate zur intraoperativen Bildgebung fir

Eingriffe an der Wirbelsdule und am Gehirn

Eines der modernsten, mobilen Bildgebungs-Systeme mit inte-
grierter Navigation fur seinen OP-Bereich hat das Klinikum Traun-
stein in Betrieb genommen. Eingesetzt werden diese Hightechge-
rate in der Neurochirurgie, der Unfall- und Wirbelsaulenchirurgie
sowie in der HNO-Chirurgie. Dem Arzteteam erméglicht das neue
Gerat ,0-Arm*“, eine Art mobiler Computertomograph, Eingriffe am
zentralen Nervensystem, an der Wirbelsaule, Becken und Extremi-
taten sowie im Nasen- und Siebbeinbereich mit ungeahnter Prazi-
sion.

Den Nutzen hat der Patient, da mit dem neuen Navigationssystem
Operationen an Hirn und Nervenstrangen mit bisher nicht darstell-
barer Prazision ausgefihrt werden kénnen. Diese neuartigen
Hightechgerate liefern wahrend eines Eingriffs zu jeder Zeit dreidi-
mensionale Bilder mit hoher Auflésung vom Operationsgebiet, er-
lauben die Fusion von verschiedenen Bildgebungsverfahren.

Auch bietet dieses System eine exakte Orientierung zur Platzie-
rung von Schrauben und Platten im Becken und gibt eine sichere
Kontrolle der an den Extremitaten eingesetzten Implantate.

Das Klinikum Traunstein spielt damit in der ersten Liga der Neuro-
und Wirbelsaulenchirurgie und HNO mit. Komplexe Eingriffe sind
nun mit noch mehr Sicherheit moéglich. Das neue System, das vom
Medizintechnikhersteller Medtronic installiert wurde, erlaubt 360
Grad Aufnahmen, die wahrend der OP Uber eine kreisformige Ka-
meraschiene aufgenommen werden kénnen und direkt mit dem
Navigationssystem abgeglichen werden. So kann der Operateur zu
jedem Zeitpunkt der Operation den Verlauf des Eingriffs Gberpru-
fen und notfalls direkt korrigierend tétig werden, anstatt wie sonst
nach einer abschlieBenden spateren Kontrollaufnahme nach
Ende der Operation.

Finanziert wurden diese modernen Bildgebungsgerate durch die
Dr. Johannes Heidenhain-Stiftung in Traunreut. M

Von links: Prof. Dr. Rupert Ketterl, Chefarzt der Unfallchirurgie und Orthopéadischen
Chirurgie, Zentrum fir Hand- und Wirbelsaulenchirurgie und Arztlicher Direktor des
Klinikum Traunstein, Dr. Eberhard Biesinger von der HNO-Abteilung, Privatdozent Dr.
Mario Carvi y Nievas, Chefarzt der Neurochirurgischen Abteilung, und Privatdozent Dr.
Matthias Holzl von der HNO-Abteilung in einem der Traunsteiner Operationssalen, vor
den mobilen Navigationsgeréaten.

Das Navigationssystem im praktischen Einsatz bei einer Neurochirurgischen Gehirn-
operation mit PD. Dr. Mario Carviy Nievas.
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26.000 Bestellungen - 12.000 verschiedene Artikel

werden vom Bereich Zentraleinkauf, Lager und Logistik jahrlich gemanagt
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Jahrlich ca. 26.000 Bestellungen

Zentraleinkauf, Lager und Logistik

Die Abteilung Wirtschaft und Versorgung der Kliniken Stidostbay-
ern AG ist unterteilt in die Einkaufsabteilung flr die Bestellabwick-
lung aller notwendigen Produkte inklusive der Organisation der
Lagerhaltung. Der Hauptsitz des Zentraleinkaufs ist im Klinikum
Traunstein. Zur schnellen Versorgung werden fur die meist bend-
tigten Artikel an den Klinikstandorten Bad Reichenhall, Berchtes-
gaden, Traunstein und Trostberg Zentralldger vorgehalten. Von
dort erfolgen auch die Warenannahme und deren Warenvertei-
lung.

Jahrlich tatigt der Zentraleinkauf ca. 26.000 Bestellungen fr alle
Abteilungen und Bereiche der Kliniken Stidostbayern. Die erforder-
lichen Artikel werden rechtzeitig, in der geeigneten Qualitat, in der
richtigen Menge und zu moglichst geringen Kosten den Bedarfs-
stellen zur Verfligung gestellt.

Wahrend von den Mitarbeitern des Einkaufs die Bestellungen
samtlicher bendtigter Artikel ausgeldst werden, (ibernehmen die
Mitarbeiter des Zentrallagers die Kommissionierung aller in den
Hausern bereitgestellter Lagerartikel und die Warenverteilung aller
Artikel.

Durch die Abteilung Zentraleinkauf stellt die Kliniken Stidostbay-
ern AG sicher, dass den Mitarbeiterlnnen in den sechs Kliniken zur
optimalen Versorgung der Patienten Produkte in bestméglicher
Qualitat und erstklassigem Handling jederzeit zu vertretbaren Kos-
ten zur Verfugung gestellt werden.

Durch die Konzentration der Beschaffungsaktivitaten im Zentral-
einkauf soll dauerhaft die Standardisierung gleichartiger Produkte
forciert, die Vielzahl der verwendeten Produkte auf das notwen-
dige Maf reduziert und die zu beschaffenden Stiickzahlen opti-
miert werden.

Zu den Hauptaufgaben der Abteilung gehdren unter anderem:

+ RegelmaRige Versorgung der Verbrauchsstellen mit Medical-
produkten und sonstigen Verbrauchsartikeln sowie Dienstleis-
tungen

+ Organisation der Warenannahmen, der Lagerhaltung in den
Zentrallagern und der hausinternen Verteilung der Verbrauchs-
und Investitionsguter

+ Vorbereitung und Einberufung notwendiger Artikelkommissio-
nen

+ Aktive Mitarbeit in einer Einkaufskooperation

+ Ausschreibung und Abschluss von Rahmenvereinbarungen

+ Beschaffung von Investitionsgltern aller Art (Medizingeréte,
Technische Gerate etc.)

+ Beauftragung von Instandhaltungen, Sanierungen, Reparatu-

ren, Wartungen

Angebotsabfragen, Preisverhandlungen, Kaufentscheidungen

Bearbeitung von Reklamationen

Tests und Bewertung neu einzufihrender Artikel

m o+t

12.000 verschiedene Artikel werden in
den Kliniken durchschnittlich gebraucht.

Einige Beispiele:

+ ca. 140 “volle Badewannen” mit Hande-
desinfektionsmittel verbrauchen die
Mitarbeiter im Jahr (ca. 21.000 Liter)

+ 6,3 Millionen sterile und unsterile Ein-
weghandschuhe benutzten die Mitar-
beiter im vergangenen Jahr sowie

+ knapp 1,5 Millionen Einwegspritzen und

+ 300.000 Krankenunterlagen

+ Knapp 700.000 Flaschen Mineralwas-
ser wurden 2013 getrunken

+ Zusammengerechnet 140 Kilometer
Nahtmaterial wurden bei Operationen
und Notfallpatienten “vernaht”
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Seit 20 Jahren um das Wohl kleiner Patienten bemiiht
Sozialpadiatrisches Zentrum Traunstein feiert Jubilaum

Das Sozialpadiatrische Zentrum (SPZ) am Klinikum Traunstein fei- tienten pro Quartal behandelt wurden. So begann man mit der Pla-
erte 2013 sein 20-jahriges Bestehen. 1988 ging die Kinderabtei- nung eines zweiten Anbaus mit 25 Zimmern, der im Oktober 2004
lung von Prof. Dr. Ulrich Burger im damaligen Stadtkrankenhaus bezugsfertig war. Anfang 2009 bestand fur jedes SPZ die Moglich-
Traunstein in Betrieb. Es stellte sich bald heraus, dass man uber keit, Uber das Sozialministerium eine Sonderférderung in Hohe
die stationare Méglichkeit hinaus Platz bendtigte, um Kinder mit von 50 Prozent fiir eine Bausumme bis zu einer Million Euro zu er-
neurologischen und psychiatrischen Erkrankungen auch ambulant  halten. Im August 2009 wurde mit dem Bau des dritten Anbaus
angemessen behandeln zu kénnen. Als das Gesetz fir ambulante begonnen, der zwolf Zimmer und vier Funktionszimmer umfasste
Betreuung im SPZ herauskam, stellte das Klinikum Traunstein und im Marz 2010 bezogen werden konnte. Aktuell werden im SPZ
einen Antrag und bekam den Vorzug. Uber 1400 Patienten pro Quar-
tal behandelt.

Am 1. April 1993 wurde der Betrieb des SPZ mit fUnf Mitarbeitern
aufgenommen. Pro Quartal wurden damals ca. 150 junge Patien-
ten behandelt. Das Problem war, dass die An-
meldungen bald schon kaum mehr
bewaltigt werden konnten. 1994 zog

das SPZ in das ,alte Forsthaus*” der

Stadt Traunstein. 1996 wurde mit dem
ersten Anbau mit zwolf zusatzlichen
Zimmern begonnen, der 1997 abge- |
schlossen wurde. Dieser Anbau erwies - = -
sich bald schon wieder als viel zu klein,._ :' 5&
da inzwischen namlich 800 bis 900 Pa- 24 ‘ 2
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Gegenuber den Anfangen mit finf Mitarbeitern hat sich bis heute
die Zahl des Personals auf rund 50 erhoht. Die Mitarbeiter sind
Kinderfacharzte, Kinder- und Jugendpsychiater, Kinder- und Ju-
gendpsychologen sowie Psychotherapeuten, Psychologen, Ergo-
therapeuten, Physiotherapeuten, Logopaden, EEG- und
Laborkrafte sowie Arzthelferinnen. Auch das Leistungsspektrum
des SPZ hat sich in dieser Zeit erheblich erweitert. Behandelt wer-
den Kinder mit verschiedensten Erkrankungen des Nervensys-
tems, Epilepsie, Bewegungs- und Entwicklungsstérungen,
neurologischen und psychiatrischen Problemen usw. Zuweiser des
SPZ sind in erster Linie Kinder- und Jugendarzte, aber auch Friih-
forderstellen, Heilpadagogische Zentren und Tagesstatten sowie
Familienberatungsstellen.
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Bilder von oben nach unten:

Der jungste Anbau aus dem Jahr 2010 - vom Guntramshiigel
aus gesehen

Helle und freundlich eingerichtete Biiro- und Behand-
lungsrdume. Hier flihlen sich sowohl Kinder als auch die Mitar-
beiter wohl.

Mindestens einmal in der Woche trifft sich ein Grofteil der
Mitarbeiter zur Teambesprechung.

Ungestorte Behandlung ist Voraussetzung fiir den Behand-
lungserfolg.
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91 Intensiv- und Uberwachungsbetten

wurden von knapp 10.000 Patienten im vergangenen Jahr genutzt
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Wann immer Sie uns brauchen...
ktimmern wir uns um alles was lhnen

,Bauchschmerzen* bereitet.
Prof. Dr. Thomas Gluck,
CA Innere Medizin Trostberg

Erneuerung der Uberwachungsmonitore auf
den Intensivstationen nach 20 Jahren
Laufzeit und Renovierung der Abteilungen

Das Projekt Patientenmonitoring wurde
notwendig, da fiir viele der Uberwachungs-
monitore auf den Intensivstationen keine
komplette Ersatzteilbeschaffung mehr ge-
wahrleistet werden konnte.

Die Entscheidung fur das Projekt machte
nicht nur Umbaumafnahmen im Bereich
neuer Kabelanbindungen, sondern auch
auf den Ebenen der Netzwerkleitungen
und der Deckenversorgungseinheiten er-
forderlich, um zum einen eine bestmogli-
che, sichere Patientenversorgung zu
gewahrleisten sowie zum anderen die In-
tensivstationen fur die zukunftigen Ent-
wicklungen, wie beispielsweise die
Einfuhrung eines modernen Patientenma-
nagement-Systems zu risten.

Besonders prekar war die Situation auf der
seit 25 Jahren bestehenden Kinderinten-
sivstation. Das bisherige Raumkonzept hat
der im Intensivbereich rasanten und platz-
aufwendigen technischen Entwicklung
nicht mehr entsprochen. Die bewegliche
Technik, das zunehmend aufwendige Pa-
tientengut wie auch die neuen Konzepte
der fruhkindlichen Bindungsférderung
sprengten das bestehende Raumangebot
der padiatrischen Intensivstation erheblich.
Hier musste zusatzlich zum Monitoring-Pro-
jekt eine komplett neue Lésung der Raum-
gestaltung gefunden werden.

Uberzeugt hat die Mitarbeiter/innen ein
modernes Deckenbalkensystem mit Ver-
sorgungsampeln. Hier konnten Anschliisse
flr Versorgungsgase, Strom und EDV opti-
mal installiert werden. Damit wurde auch
das Platzangebot erheblich verbessert.
Besonders aufwendig war hier der Umbau

der Station bei laufendem Betrieb, da fur
die Intensivstation keine rdumliche Aus-
weichmdglichkeit gegeben war.

Als enorme Herausforderungen fir die In-
tensivteams erwiesen sich die zeitgenau
terminierten Umzlge mit den schwerst-
kranken instabilen Beatmungspatienten.
Um die straffe, akribische Bauplanung
nicht zu verzégern, mussten die Intensiv-
stationen komplett mit ,Mann und Maus*“
zum jeweiligen Baubeginn geraumt sein.
Fur jeden Umzug wurde ein Masterplan
entworfen, den man im multiprofessionel-
len Team entwickelt und einstudiert hatte.
In einem Zeitraum von nur dreizehn Wo-
chen konnte das Projekt fast ohne nen-
nenswerte Beeintrachtigungen des
Gesamtbetriebs abgewickelt werden, und
die Intensivstationen fuhlen sich nun durch
das neue moderne Monitoring fur die He-
rausforderungen der intensivmedizini-
schen Zukunft gerlistet. M

Das neue Patientenmonitoringsystem, hier als Beispiel
auf der Medizinischen Intensivstation

Das Deckenbalkensystem mit den Versorgungsampeln
in der Padiatrischen Intensivstation

Der gesamte Bodenbelag auf der operativen und medi-
zinischen Intensivstation wurde mit einem speziellen
,Bodenabtragfahrzeug” entfernt.
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Klinikum Traunstein prasentierte

sich auf der ,TRUNA*

Viel Beachtung und Anerkennung fand das
Engagement des Klinikums Traunstein bei
der diesjahrigen Gewerbeschau ,Truna
2013 des Gewerbeverbandes Traunstein
und Umgebung vom 28. September bis 3.
Oktober in Traunstein. An allen Messeta-
gen prasentierte sich das Klinikum in der
Halle 9 von seiner besten Seite. Die Mes-
sebesucher waren angetan von der Pra-
senz der Mitarbeiter sowie der Moglichkeit,
beispielsweise mit Arzten ins Gesprach zu
kommen. Ubervoll war in den sechs Tagen
die Blutdruck- und Blutzuckermessstation.
Insbesondere vormittags nutzten Schulen
den Besuch der Ausstellung, sodass die
Ausbildungsmaoglichkeiten der Kliniken
Sudostbayern AG gut vermittelt werden
konnten.

Schuler der Berufsfachschule Traunstein hatten durch-
gehend alle Hande voll zu tun beim Blutdruck- und Zu-
ckermessen.

Es wiirde den Rahmen sprengen, an dieser
Stelle alle beteiligten Abteilungen sowie
alle durchgefliihrten Aktionen im Detail auf-
zuftihren. Die Fotos sollen daher einen klei-
nen Eindruck vermitteln, was unsere
Mitarbeiter, Arzte, Pflegekrafte auf dem

Dr. Elke Niederberger von der Gefafichirurgie musste
auch schon mal an ihrem Koérper die Lokalisation von
Aortenprothesen demonstrieren.

Messestand geleistet haben. lhnen allen
sei an dieser Stelle ein groRes Dankeschon
daflr gesagt, dass sie sich fur die Prasen-
tation eingesetzt und Zeit genommen
haben. l

Eine lebendige Innere Abteilung
2. Gesundheitstag in der Kreisklinik Freilassing

Das Highlight war ein 5,5 Meter langer begehbarer Darm, in dem
sich die Besucher Uber die verschiedenen Krankheitsbilder infor-
mieren konnten, fachkundig erlautert von Oberarzt Dr. Matthias
Gotthardt. Er hatte zuvor in einem Vortrag ausfuhrlich Gber die
Probleme von Darmerkrankungen referiert und die Moglichkeiten
der Vorbeugung durch eine rechtzeitige Endoskopie. Der Vortrags-
saal war bis auf den letzten Platz besetzt, und im Anschluss an
das Referat wurde der Arzt geradezu mit Fragen bestirmt. Bei
rund 2000 Endoskopien im Jahr war er ja auch der richtige An-
sprechpartner.

Blutdruck und Blutzuckerwerte konnte man von jungen Damen,
die derzeit zu Krankenpflegerinnen ausgebildet werden, Uberpru-
fen lassen. Derzeit werden in den sechs Verbundkrankenhdusern
der Kliniken Stidostbayern AG insgesamt 250 junge Menschen in
der Gesundheits- und Krankenpflege ausgebildet.

An einem begehbaren Darm erlauterte der Oberarzt Matthias Gotthardt, was die Arzte
sehen, wenn sie eine Endoskopie durchfiihren.
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Wann immer Sie uns brauchen...
... finden Sie hier nicht nur Medizin,

sondern auch offene Ohren und Herzen.
Dr. Kornelia Zenker-Wendlinger

Leitende Arztin der Inneren Medizin,

Kreisklinik Berchtesgaden

2. Freilassinger Gesundheitstag...

Am Ultraschallgerat und mit Hilfe der Sonographie erklarte Chef-
arzt Stefan Ambrosch die Funktionsweise einer Leber und infor-
mierte in zwei Vortragen Uber die Innere Medizin im Freilassinger
Krankenhaus, der eine mit dem aufschlussreichen Titel: “Kleine
Abteilung - GroRes Potenzial“, also klein, aber fein, der andere zu
seinem Fachbereich Lungenerkrankungen.

Auch das Herz kam am Gesundheitstag nicht zu kurz. Funktions-
oberarztin Dr. Angelika Volz klarte Uber harmloses und gefahrli-
ches Herzstolpern auf.

Der zweite Gesundheitstag in der Freilassinger Klinik hat es ge-
zeigt: Die Freilassinger interessieren sich fur ihr Krankenhaus und
nutzten diesen Tag, um sich zu informieren. M

Drei Jahrzehnte als Chefarzt tatig

Abschied von Dr. Franz Manner - Anasthesie und Intensivmedizin Berchtesgaden

Nach fast 33 Jahren als Chefarzt wurde im September Dr. Franz ihm die Palliativmedizin am Herzen, und als Berater flr Ethik im
Manner in den verdienten Ruhestand verabschiedet. Gesundheitswesen engagiert er sich in einer auferklinischen

Von 1980 bis 2007 leitete Dr. Méanner zusammen mit seinem Ethikberatung.
langjahrigen Kollegen Dr. Michael Schwab die Anasthesie in der 3
Kreisklinik Freilassing. Danach wechselte er nach Berchtesgaden.

Er galt als Teamplayer, dem es immer wichtig war, zwischen den
verschiedenen Berufsgruppen und Fachrichtungen zu vermitteln.
Dr. M@nner kommunizierte seine Entscheidungen durchwegs ver-
standlich und begegnete Kollegen und Mitarbeiter, stets auf Au-
genhohe. Dies brachte ihm die Sympathien vieler Weggefahrten
entgegen. Auch bei wirtschaftlichen Themen war er immer be-
muht, die Balance zwischen Patientenversorgung und Wirtschaft-
lichkeit zu halten.

Die Leitung der Anasthesie in Berchtesgaden ubernimmt Dr. An-
dreas Klein, der seinen Werdegang in der Kliniken AG vervollstan-
digte. Nach seiner Tatigkeit als Assistenz- und Facharzt im
Klinikum Traunstein wechselte er 2007 nach Bad Reichenhall.
Hier war er als Oberarzt insbesondere fur die Intensivstation ver-
antwortlich. Dr. Klein gilt nicht nur als Anasthesiespezialist, son-

Verabschiedeten und begrifiten:
v. I.: Landrat Georg Grabner, Arztl. Direktorin Dr. Kornelia Zenker-Wendlinger, Dr. Franz
dern ist auch Intensiv- und Notfallmediziner. Dartber hinaus liegt Manner, daneben sein Nachfolger Dr. Andreas Klein sowie Vorstand Stefan Nowack.
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Gewahrleistung der Verfugbarkeit von Netzwerken, Soft- und Hardware

1,500 Mause in den Kliniken SUdostbayern




Alles gut vernetzt

Die IT-Abteilung - Service-Stelle fir alle Mitarbeiter,
die den Computer als Hilfsmittel nutzen

Ohne komplexe Informations- und Datensysteme sind die heutigen
Anforderungen an Qualitat, Wirtschaftlichkeit und Patientenorien-
tierung in einem Krankenhausverbund unserer GroRe nicht zu be-
waltigen. Mit der EinfUhrung eines einheitlichen Krankenhaus-
Informations-Systems im Jahre 2008 und der damit verbundenen
Zusammenfuhrung der IT-Mitarbeiter der Kliniken mit der Fusion
im Jahr 2009 wurde der Grundstein fur die zentrale IT-Abteilung
geschaffen. Aus der IT-Abteilung entwickelte sich - durch rasanten
Fortschritt der Informationstechnologie im Verbund mit einem be-
achtlichen Anstieg des Aufgabenvolumens und der standig gefor-
derten Weiterentwicklung des Personals - die heutige IT.

Mehr als 1.500 Computerarbeitsplatze mit 3000 Usern, 1000
Druckersystemen und Uber 230 virtuellen und 30 physikalischen
Servern bilden die Grundlage der informationstechnischen Infra-
struktur der Kliniken Stdostbayern AG. Das hochkomplexe IT-Sys-
tem gewahrleistet die sichere und effektive Unterstiitzung von
Medizin und Geschaftsprozessen. Mittlerweile sorgen 17 Mitarbei-
ter mit unterschiedlichen Schwerpunkten an den sechs Standor-
ten fur einen moglichst reibungslosen Betrieb.

Neben den sechs Standorten versorgt die IT-Abteilung ferner das
Bildungszentrum flr Gesundheitsberufe, die Zentrale Apotheke
und das Diagnose- und Therapiezentrum in Traunstein.

Der IT-Service besteht aus einem zentralen Support, der sich aus
Hotline, Helpdesk, mobilem Vor-Ort-Einsatz sowie einer 24-Stun-
den-Bereitschaft zusammensetzt.

Die Aufgabe der IT-Abteilung besteht dartber hinaus in der Organi-
sation und Administration des Netzwerkes. Es gilt, eine zuverlas-
sige und zeitgemafe IT-Infrastruktur zu gewahrleisten, mit dem
Fokus, die Sicherheit und die standige Verfugbarkeit der Patien-
tendaten zu garantieren.

War es bis vor einiger Zeit noch die Hauptaufgabe, den taglichen
Workflow durch PC-Aufstellung bzw. Reparatur, Austausch von Ver-
brauchsmaterial oder Hilfestellung im Office zu gewahrleisten, so
gehoren heute auch Begriffe wie PACS, digitale Krankenakte, digi-
tales Diktieren, Bilddatenmanagement und vieles mehr zu den
téglichen Aufgaben der IT-Abteilung. M

ca. 25 Terrabyte Daten missen taglich
gesichert werden - das entsprache un-
gefahr 7 Milliarden durchschnittlich be-
schriebener DIN A 4 Seiten Word-Doku-
mente.

3,4 Millionen digitale Rontgeneinzelbil-
der werden jahrlich auf den Servern ge-
speichert.

500 W-Lan Accesspoints mit 28 Kilo-
meter Kabel sind im Klinikum Traun-
stein verlegt worden.

250 W-Lan Accesspoints mit 14 Kilo-
meter Kabel liegen in der Kreisklinik
Trostberg.

85 Datenverteilerschranke, 8056 Netz-
werkports, 744 sog. Accesspoints (flr
die W-LAN-Verbindungen in Traunstein
und Trostberg) sowie etliche Switche
und Router miissen von den Mitarbei-
tern der IT-Abteilung kontrolliert und
konfiguriert werden.
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Ein Allrounder mit profunden Kenntnissen geht
Chefarzt Dr. Peter Schiler in den Ruhestand verabschiedet

Dr. SchiBler hat als , Internist der alten Schule” die Innere Medizin
im Reichenhaller Krankenhaus zum heutigen ,Zentrum Innere Me-
dizin“ ausgebaut. Er ist als Allrounder und mit enormer profunder
Kenntnis nach Bad Reichenhall ggkommen. Schon zu Studienzei-
ten hat er Aufenthalte in Glasgow und in London hinter sich ge-
bracht, wo er das Tropendiplom machte. In GroShadern ist seine
Ausbildung zum Facharzt der Inneren Medizin erfolgt, bevor er von
1984 bis 1992 als Oberarzt in der Inneren Abteilung des Kreis-
krankenhauses Garmisch-Partenkirchen tatig gewesen ist. In
Kempten war er ein Jahr lang auch in der Radiologje tatig.

Als Arztlicher Direktor hatte er ein Enrenamt ibernommen, das En-
gagement und Arbeit abverlangte.

Dr. Schiifler leitete zudem fast 15 Jahre lang das krankenhausei-
gene Labor.

Dr. SchuBler blickt auf viele Veranderungen im Klinikbetrieb in den
letzten 21 Jahren zurlick. Von den Entscheidungstragern ist er
zwar nie mit offenem Portemonnaie, aber immer mit offenen
Ohren empfangen worden. Seinem Nachfolger Weiland wiinscht er
eine gluckliche Hand und gute Rahmenbedingungen, ohne die es
nicht gehe. M

Dr. Jorg Weiland

Neuer Chefarzt der Inneren Medizin | in Bad Reichenhall
Allgemeine Innere Medizin mit Gastroenterologie und Diabetologie

Landrat Georg Grabner (li.) und Vorstand Stefan Nowack (re.) verabschieden Chefarzt
Dr. Peter Schufller in den Ruhestand (zweiter v. re.) und begriifRen seinen Nachfolger
Chefarzt Dr. Jorg Weiland.

Am 1. Oktober Gbernahm Dr. Jorg Weiland
als Chefarzt die Abteilung der Inneren Me-
dizin I in Bad Reichenhall.

Aufgewachsen ist er in Westerstede bei Ol-
denburg, dort hat er nach dem Studium in
Gieflen als Arzt in der Inneren Medizin be-
gonnen. Von Oldenburg aus wechselte er
ins Ruhrgebiet in verschiedene Abteilun-
gen.

Eine Abteilung erfolgreich durch die Wirren
der heutigen Krankenhauslandschaft zu

fUhren, bleibt eine stéandige Herausforde-
rung. Effektivitat ist dabei ebenso wichtig
wie eine gute und reibungslose Kommuni-
kation. Dies gelingt nur gemeinsam als
Team mit allen Professionen des Hauses.
Fur eine Ubergreifende Kooperation und
eine sich daraus entwickelnde Dynamik
mit einer erfolgreichen Weiterentwicklung
des Klinikums Bad Reichenhall, daftr
mochte er da sein.

Dr. Jorg Weiland
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Wann immer Sie uns brauchen...
nehmen wir uns Zeit ftir Sie und haben
ein offenes Ohr fur Ihre Anliegen

Angelina Sitzberger,
Klinikseelsorge Traunstein

Umbau und Sanierung der Kreisklinik Trostberg beendet
Im funften und letzten Bauabschnitt wurde der Funktionsbereich erneuert

Mit Beendigung des funften Bauabschnitts
gingen die jahrelangen, umfangreichen
Umbau- und Sanierungsarbeiten in der
Kreisklinik Trostberg zu Ende. Es gehort zu
den herausragenden Aufgaben der Land-
kreispolitik, die Gesundheitsversorgung
der Bevolkerung zu sichern. Ziel sei eine
wohnortnahe und qualitativ hochwertige
Gesundheitsversorgung.

Die Kreisklinik Trostberg ist aktuell mo-
dernst ausgestattet und sichert die Ge-
sundheitsversorgung in einer relativ
peripheren Lage. Griinde fur den wirt-
schaftlichen Erfolg waren in der Vergan-
genheit die Umstrukturierung und das
Setzen von Schwerpunkten.

Rund zwei Jahre wurden fiir den flinften

und letzten Bauabschnitt gebraucht, da
der Umbau bei laufendem Betrieb erfolgte.
Mit dem letzten Bauabschnitt ist der
Schlussstein der Erweiterung und Sanie-
rung der Kreisklinik Trostberg gelegt wor-
den. Dieser umfasste einen neuen OP-und
Intensivbereich, Erweiterung der Betten-
hauser, Sanierung der Bettenhauser und
des Funktionsbereichs, die Endoskopie,
den alten OP, die Abklarungsplatze, die Ta-
gesklinik, die Ambulanz, die Arztspange,
den Empfang und die Liegendanfahrt. Die
Gesamtkosten wurden mit 6,2 Millionen
Euro beziffert. 3,2 Millionen Euro wurden
vom Freistaat gefordert.

Die Kostenprognosen konnten dabei weit-
gehend eingehalten werden. Ml

Herzstuck des renovierten letzten Bauabschnittes - die Patientennotaufnahme
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Der Aufsichtsratsvorsitzende der Kliniken Siidostbayern
AG, Landrat Hermann Steinmagl (links), gab den sym-
bolischen Schlussel flr den flinften Bauabschnitt an
die Standortverantwortliche Eva Miller-Braunschweig
weiter, den er von Architekt Hans Romstatter (rechts)
erhalten hatte.

Hier noch einmal die einzelnen
Bauabschnitte der Kreisklinik
Trostberg:

+ Neuer OP- und Intensivbereich

+ Erweiterung der Bettenhauser

+ Sanierung der Bettenhauser und des
Funktionsbereichs

Der letzte Bauabschnitt (Funktionsbe-
reich) umfasste die Endoskopie, den
alten OP, die Abklarungsplatze, die Tages-
klinik, die Ambulanz, die Arztspange, den
Empfang und die Liegendanfahrt. Die Ge-
samtkosten lagen bei 6,2 Millionen Euro.
3,2 Millionen Euro wurden vom Freistaat
gefordert.




Jahrlich eine halbe Million Essen
fur Patienten und Mitarbeiter
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Wo viele Koche den Brei nicht
verderben

»Essen und Trinken hélt Leib und Seele zusammen®. Dieses alte
Sprichwort gilt gerade fur unsere Patienten, denn auch im Kran-
kenhaus tragt gutes Essen und Trinken neben der medizinischen
Versorgung wesentlich zum Wohlbefinden und zur Zufriedenheit
der Patienten bei und wirkt sich auflerst positiv auf den Gene-
sungsprozess aus. Die Kuchen der Kliniken Sudostbayern AG be-
reiten jahrlich rund 520.000 Fruhstlcke, Mittagessen und
Abendessen vor. Zugenommen hat der Trend zu den fleischlosen
Gerichten. Die Mitarbeiter unserer Kiichen sind bemuiht, beim Zu-
bereiten der Speisen auf regionale und gentechnikfreie Produkte
zurlickzugreifen. Der gemeinsame Speiseplan mit den gleichen
Gerichten fiir alle Krankenhauser bietet eine abwechslungsreiche
Kost, aus dem die Patienten unter verschiedenen Men(s auswéah-
len kdnnen. In einigen Hausern kommen Menuassistentinnen zu
jedem Patient, um ihn nach seinen Wiinschen bei der Zusammen-
stellung des MenUs zu befragen. Die Wahimoglichkeit gilt nicht fir
diejenigen Patienten, bei denen der Arzt die Kostform aufgrund
der Erkrankung festgelegt hat. Bei Bedarf wird auch einmal ein
Essen nach Wunsch des Patienten gekocht. Die computergesteu-
erte Essenerfassung hat bewirkt, dass die Kuichenchefs nicht
mehr aus dem Geflihl heraus kochen missen, sondern Uber eine
ziemlich genaue Zahl der benétigten Mahlzeiten verfugen. Der Ein-
satz der Menuassistentinnen hat sich daher positiv auf die einge-
kauften Mengen und den Rickgang von Speiseresten ausgewirkt.
Durch einen gemeinen Einkauf kdnnen die Kiichen ebenfalls we-
sentlich wirtschaftlicher arbeiten und wegen der gréReren Men-
gen gunstigere Preise erzielen. Verbraucht werden beispielsweise
jahrlich rund 80.000 Liter Milch, 14.000 Kilogramm Butter,
11.000 Kilogramm Kase, 7.000 Kilogramm Reis, 12.500 Kilo-
gramm Kartoffeln sowie 24.500 Kilogramm verschiedene Gemu-
sesorten. Zum Kochen, Spllen und Reinigen sind 93 Mitarbeiter
in Voll- und Teilzeit in sechs bis neun Arbeitsschichten beschaftigt.
AuBerdem gibt es vier Auszubildende sowie in Traunstein funf Mit-
arbeiter flr die Personal-, Patienten- bzw. Gastecafeteria. Die
Kuche in Bad Reichenhall beliefert auRerdem das Landratsamt in
Bad Reichenhall und von Berchtesgaden aus das Blrgerheim. H

Medizin im Rundfunk
der MedizinTalk mit der Bayernwelle

Seit vielen Jahren bestreit die Kliniken Stdostbayern AG in Zusam-
menarbeit mit der Bayernwelle Stidost das Radiomagazin ,,Medi-
zinTalk“. Zur besten Sendezeit zwischen 19 und 20 Uhr (i. d. R. an
einem Donnerstag), sprechen Mediziner, Therapeuten, Pflege-
kréfte oder auch Politiker Gber medizinische Themen oder Aktuel-
les aus den Kliniken Sudostbayern AG.

2013 wurden funf Sendungen zu folgenden Themen ausgestrahlt:

+ Das Onkologische Zentrum Traunstein

+ Erkrankungen des Beckenbodens

+ Die SchilddrUse - kleines Organ, grofle Wirkung

+ Grippe, Bronchitis, Lungenentziindung - bald ist wieder Hoch-
saison

+ Durchfallerkrankungen - nicht auf die leichte Schulter nehmen
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Viele Besucher beim Tag der offenen Tur

Die Kreisklinik Trostberg gewahrte einen Blick in die neuen RGume und

das gesamte Haus

Unter dem Motto ,Gesundheit gemeinsam
gestalten” veranstaltete die Kreisklinik
Trostberg einen sehr gut besuchten Tag der
offenen Tur. Anlass war zum einen, der Be-
volkerung nach der Beendigung des letzten
Bauabschnitts der Erweiterungs- und Sa-
nierungsmafnahmen in der Trostberger
Kreisklinik mit Sanierung und Erweiterung
der Ambulanz, Neugestaltung von Endo-
skopie, EKG- und UKG-Abteilung und Ta-
gesklinik sowie Ambulanzzufahrt die neuen
Raume zuganglich zu machen, und zum
anderen, ihr die Leistungsfahigkeit und die
qualitativ hohe Gesundheitsversorgung der
Kreisklinik im Ganzen wieder in Erinnerung
zu rufen.

Dazu gewahrten Mitarbeiter den Besu-
chern mit Informationsmaterial, Schauta-
feln und Schaustlicken sowie in
personlichen Gesprachen einen allumfas-
senden Einblick in den Klinikalltag. Beson-
ders neugierig waren die Besucher des
Tags der offenen Tur auf den sanierten Be-
reich, in dem vor allem die Notfallversor-
gung vorgenommen wird. Hier wurde alles
auf den neuesten medizinischen und hy-
gienischen Standard gebracht. Die Mitar-
beiter gewahrten bei Besichtigungen auch
einen Blick in einen OP-Saal. Die gynakolo-
gische Abteilung fuhrte Operationsvideos
vor. Grof3es Interesse erregten auch die im
Bereich des ehemaligen Kreifdsaals ent-
standenen Funktionsraume von Endosko-
pie, EKG und Ultraschall.

Weitere Abteilungen, wie zum Beispiel die
Onkologie, die Physiotherapie oder das
Schlaflabor, stellten sich vor, zeigten ihr
umfangreiches Leistungsspektrum und

boten ein vielfaltiges Informationspro-
gramm.

Ein besonderer Anziehungspunkt war das
acht Meter lange, begehbare Darmmodell,
das fast die gesamte Lounge fullte. Dort
konnte man sehen, wie der menschliche
Darm innen aufgebaut ist. Gelegenheit
hatten die Besucher ferner, sich den Blut-
zucker und Blutdruck messen zu lassen
und die Kenntnisse zur Reanimation auf-
zufrischen.

Etliche Dienste informierten an ihren Stan-
den Uber ihre Aufgaben bzw. Tatigkeiten:

Der Pflegedienst, die Berufsfachschule fir
Krankenpflege, das Netzwerk Hospiz - Ver-
ein fur Hospizarbeit und Palliativbetreuung

Besonderer Ansturm herrschte auch in der neuen Not-
aufnahme.

Die Endoskopie war ein Anziehungspunkt beim Tag der
offenen Tur, wo Chefarzt Prof. Dr. Gllck (2. von rechts)
und Leitender Oberarzt Dr. Herbert Bruckmayer ihre
Tatigkeit erklarten.

Sudostbayern, der ehrenamtliche Kranken-
hausbesuchsdienst und die Deutsche Stif-
tung Organtransplantation. Das Bayerische
Rote Kreuz und die Notarztdienstgemein-
schaft Trostberg stellten vor der Kreisklinik
Rettungswagen und ein Notarzteinsatzfahr-
zeug aus. Im Arztehaus prasentierten sich
die Geriatrische Rehabilitationsabteilung,
die Radiologje, die Logopadie, die Orthopa-
die und der Sozialdienst.

Oberarzt Dr. Jirgen Wilke (links) erklarte am begehba-
ren Darmmodell den inneren Aufbau des Darms.

.
Bei Chefarzt Dr. Joachim Deuble (rechts) von der Allge-
mein- und Viszeralchirurgie konnten die Besucher die
minimal-invasive Chirurgie kennen ,lernen®.
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Alle Arten von Verletzungen

werden behandelt

Das Klinikum Traunstein wurde als Uberregionales
Traumazentrum eingestuft

Innerhalb der letzten Jahre entstanden in der Bundesrepublik fla-
chendeckend Traumanetzwerke zur strukturierten regionalen Ver-
sorgung.

Im Traumanetzwerk Munchen-Oberbayern-Sud, in dem 27 Kliniken
zusammengefasst sind, war das Klinikum Traunstein bisher als
Regionales Traumazentrum zertifiziert und integriert. Bei einer Re-
zertifizierung hat die Deutsche Gesellschaft fir Unfallchirurgie das
Klinikum Traunstein als Uberregionales Traumazentrum zur Be-
handlung von Schwerverletzten nach den Kriterien des WeiSbuchs
zur Schwerverletztenversorgung der Deutschen Gesellschaft fir
Unfallchirurgie eingestuft. Dies bedeutet, dass die personellen, or-
ganisatorischen sowie rdumlichen Voraussetzungen flir eine
schnelle und leistungsstarke Diagnostik, operative Therapie sowie
Nachbetreuung auf der Intensivstation zur Versorgung von
Schwerverletzten gegeben sind. Uberregionale Traumazentren
gehen die Verpflichtung ein, dass sie rund um die Uhr, also 24
Stunden lang an 365 Tagen, eine personelle Ausstattung vorhal-
ten, die geeignet ist, alle Arten von Verletzungen, sowohl als Notfall
als auch im weiteren Verlauf, definitiv versorgen zu kénnen. Wei-

Mediziner vom FOCUS auf die
TOP-Arzteliste 2013 gewahlt

+ Privatdozent Dr. med. habil. Reiner
Hente zu den besten Schulterspezialis-
ten in Deutschland

+ Prof Dr. Helga Frank, Chefarztin der
Nephrologie im Klinikum Traunstein, als
Expertin fur Bluthochdruck (zum dritten
Mal in Folge)

+ Dr. Eberhard Biesinger, HNO-Belegarzt
im Klinikum Traunstein, als Spezialist
fr Tinnitus und implantierbare Horge-
rate (bereits zum zehnten Mal in Folge)

PD Dr. Reiner Hente

Wann immer Sie uns brauchen...

helfen wir in’s Leben!
Steffi Nitsche,
Hebamme Traunstein

terhin sind Uberregionale Traumazentren verpflichtet, Schwerver-
letzte von Kliniken zu Gbernehmen, deren Infrastruktur eine effek-
tive Akutbehandlung sowie Weiterbehandlung von
Schwerverletzten Ubersteigt. M

Prof Dr. Helga Frank Dr. Eberhard Biesinger
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Akutgeriatrie geht in Ruhpolding in Betrieb

Altere Menschen mit Mehrfacherkrankungen kénnen im Vinzentinum op-

timal behandelt werden

In der Kreisklinik Vinzentinum Ruhpolding wurde am 1. Dezember
2013 eine Abteilung fir Akutgeriatrie mit 20 Betten eroffnet.
Damit unternimmt die Kliniken Stdostbayern AG einen zukunfts-
weisenden Schritt, um das Behandlungsspektrum des Klinikver-
bunds weiter auszubauen und insbesondere das Ruhpoldinger
Krankenhaus medizinisch weiter aufzuwerten. In der neuen Abtei-
lung werden speziell dltere Akutpatienten mit einem auf ihre Mehr-
facherkrankungen abgestimmten Konzept aus Diagnostik und
Therapie medizinisch betreut.

Der Schwerpunkt der Ruhpoldinger Akutgeriatrie liegt auf der Be-
handlung von alteren Menschen mit akuten und chronischen inne-

ren Erkrankungen sowie akut erkrankten Demenzpatienten. Mogli-
che Indikationen sind beispielsweise Infektionen, Herzschwache,
Stoffwechselstérungen wie Diabetes, Gefalerkrankungen, Schlag-
anfall und Demenz, aber auch Gehstoérungen, Fehl- und Mangeler-
nahrung, Inkontinenz, Parkinson im Alter oder chronische
Wunden. Mit einem umfassenden Behandlungsansatz werden
korperliche, funktionelle, geistige, psychische und soziale Aspekte
der Patienten bertcksichtigt. Die Angehdrigen werden dabei in die
Behandlung mit einbezogen. M
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Regionale ,,Spitzenendoprothetik” in Berchtesgaden
Das erste zertifizierte EndoProthetikZentrum in Stdostbayern

Nach umfassender Prifung durch externe Auditoren hat die Kreis-
klinik Berchtesgaden die Zertifizierung als erstes zertifiziertes En-
doProthetikZentrum (EPZ) in Stidostbayern mit Erfolg bestanden.
Die Prufungskommission hat der Klinik mit der Zertifikatserteilung
bestatigt, dass ihre Patienten nach einem sehr strukturierten The-
rapieprozess behandelt werden, der sich an den wissenschaftli-
chen Behandlungsleitlinien der Fachgesellschaften orientiert. Die
geplanten Operationen und die Nachbehandlungen werden mit
einer sehr hohen Qualitat umgesetzt. Da ausschliefllich mo-
dernste Implantate Anwendung finden, ist eine friihe Wiederher-
stellung der sportlichen und beruflichen Aktivitat auf hohem
Niveau gesichert.

Die Kreisklinik Berchtesgaden hat sich ein Jahr lang mit allen be-
teiligten Berufsgruppen (Pflege, Arzte, Therapeuten etc.) und exter-
nen Kooperationspartnern intensiv auf die Zertifizierung
vorbereitet, die geforderten Kriterien mit den bestehenden Struk-
turen und Ablaufen verglichen und an die Vorgaben angepasst. In-
halte dieses Anforderungskatalogs sind unter anderem die
notwendige Erfahrung durch Mindestfallzahlen, die qualitative und
quantitative Erfahrung der Operateure mit hohem Ausbildungs-

stand in der gesamten Endoprothetik, strukturierte, fachtbergrei-
fende und nachvollziehbare Arbeitsablaufe nach dem aktuellen
wissenschaftlichen Stand der Orthopadischen Chirurgie und medi-
zinischer Leitlinien, Einhaltung von hohen Qualitatsstandards in
allen Bereichen bei der Patientenversorgung mit strukturierten
Qualitatskontrollen in der Behandlung bis hin zur Einhaltung und
Umsetzung aller gesetzlichen Anforderungen in der Gesundheits-
versorgung. Auch die Beschaftigung mit Risiken, Komplikationen
und Patientensicherheit sind Bestandteil des Systems. Gesamtziel
dieser Bemuhungen ist die Einflhrung eines Fuhrungs- und Steue-
rungssystems, das die Qualitat und Sicherheit der endoprotheti-
schen Versorgung Uberwacht und kontinuierlich verbessert.

In der Kreisklinik Berchtesgaden werden seit 1985 jahrlich ca.
400 kinstliche Knie- und Huftgelenke (Endoprothetik) nach mo-
dernsten wissenschaftlichen Erkenntnissen und Methoden im-
plantiert. Ein Schwerpunkt der Klinik liegt damit in der Betreuung
von Patienten, die sich einer Operation an Gelenken unterziehen
mussen, ob mit einer Prothesenerstversorgung und zunehmend
mit einem Wechsel der bestehenden Prothese. M
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Qualitat hat Zukunft
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Qualitatsmanagement in den Kliniken

Uber Qualitat wird viel geredet, spatestens
seit dem neuen Koalitionsvertrag, dem Pa-
tientenrechtegesetz und der damit einher-
gehenden Anderung im Sozialgesetzbuch
hat die Qualitatsdiskussion im Kranken-
haus eine neue Dimension angenommen.
Okonomische Herausforderungen, die Ver-
anderung der Patientenstruktur und des
Patientenbedarfs sowie der gesellschaftli-
che Wertewandel ganz allgemein sind nur
einige Uberschriften, die in dieser Diskus-
sion zum Tragen kommen.

Eines lasst sich jedoch jetzt schon postulie-
ren, der Maf3stab fur gute Medizin und Ver-
sorgung im Krankenhaus wird in Zukunft
wesentlich starker durch externe Interes-
sengruppen beeinflusst werden.

Vor diesem Hintergrund hat die Kliniken
Sudostbayern AG bereits friihzeitig begon-
nen, sich auf die Konstante "Wandel" ein-

zustellen. Die nachstehend skizzierten Pro-
jekte und Qualitatsinitiativen sollen diese
Bestrebungen zum Ausdruck bringen.

So hat die AG bereits 2009 mit der Imple-
mentierung des jetzt gesetzlich geforderten
anonymen Fehlermeldesystems begonnen.
Patientenarmbander, Checklisten, Be-
schwerdemanagement und viele weitere
Komponenten des klinisch/institutionellen
Risikomanagements (RM) sind seit dieser
Zeit eingeflhrt und weiterentwickelt wor-
den. Auf dem Weg zu einer Sicherheitskul-
tur ist das Thema Patientensicherheit und
RM bereits seid vielen Jahren fester Be-
standteil der Fort- und Weiterbildung und
der Krankenpflegeausbildung im Bildungs-
zentrum der Kliniken Stidostbayern AG.

Sie werden bei der Lekture bemerken,
dass einige MaBnahmen bereits in den
letzten Jahren eingefuhrt worden sind und

N

Herr Bernhard Muller, Oberarzt der Notfallambulanz beim internen Audit im Gesprach

mit dem QM-Team Reinhold Frank und Sonja Heckmann.

trotzdem jedes Jahr erneut auf dem Pro-
gramm stehen. Das liegt nicht daran, dass
die EinfUhrung so lange dauert, sondern ist
dem Umstand geschuldet, dass die meis-
ten MaRnahmen nur mit Verhaltensveran-
derungen der Akteure umsetzbar sind und
deshalb im Sinne einer kontinuierlichen
Verbesserung laufend Uberprift werden
mussen.

Anonymes Fehlermeldesystem
Mittlerweile sind nahezu alle Abteilungen
an das Fehlermeldesystem PASIS (Patien-
ten Sicherheits Informations System) ange-
schlossen worden. In 2013 wurden weitere
218 Mitarbeiter zur Handhabung des Sys-
tems geschult und zur Partizipation moti-
viert. Somit sind insgesamt knapp 1000
Mitarbeiter zur Anwendung geschult wor-
den. Auch bei dem Meldeverhalten und der
Gesprachskultur zu sicherheitsrelevanten
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Themen ist ein deutlicher Aufwartstrend zu
verzeichnen.

Visite an unseren Kliniken

Nach der Organisatorischen Regelung zum
Thema Visite im Jahr 2012 wurden in
2013 die neuen Visitenzeiten kommuni-
ziert und in allen Zimmern ausgehangt.
Mitte 2013 erfolgte dann die Evaluation
der Umsetzung. Die daraus gewonnenen
Verbesserungspotenziale wurden im An-
schluss durch die Geschaftsfiihrung und
die Pflegedirektion umgesetzt.

Evaluation OP-Checkliste Team
Time Out

Der Umsetzungsgrad der WHO-Checkliste
im OP wurde in der praktischen Ausflh-
rung und bezogen auf die Dokumentation
erneut Uberpruft. Die gewonnenen Er-
kenntnisse flieRen Uber die Flihrungskrafte
und regelméafige Besprechungen zu den
Akteuren zuruck.

Zertifizierungen

Onkologisches Zentrum Traunstein

Zum ersten Mal konnten alle bereits lau-
fenden Zertifizierungen nach den Vorgaben
der Deutschen Krebsgesellschaft und der
DIN ISO 9001 in einem Zertifizierungsfor-
mat zusammengefasst und fur das ge-
samte Onkologische Zentrum die
Zertifizierung nach der DIN ISO 9001 er-
reicht werden. Im Rahmen der Zentrums-
versorgung wurden ein Viertel aller
Patientinnen und Patienten befragt sowie
eine Einweiserbefragung durchgefluhrt. Die
Erkenntnisse flieRen in die Weiterentwick-
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Wann immer Sie uns brauchen...
sind Sie bei uns in sicheren Handen!

lung der Zentren ein. Alle Zentren haben
erfolgreich das Uberwachungsaudit absol-
viert.

Endoprothetikzentrum Berchtesgaden

Als erstes EndoProthetikZentrum im siid-
ostbayerischen Raum konnte im Dezember
2013 das EndoProthetikZentrum Berchtes-
gaden an der Kreisklinik Berchtesgaden er-
folgreich nach den Vorgaben der Fachge-
sellschaft und der DIN EN ISO 9001:2008
zertifiziert werden.

Weitere Zertifizierungen und Audits:

+ Erfolgreiches erstes Uberwachungsau-
dit der Strahlentherapie im Klinikum
Traunstein

+ Zweites Uberwachungsaudit der Geri-
atrischen Rehabilitation, Kreisklinik
Trostberg erfolgreich bestanden

+ Erstes Uberwachungsaudit der Geri-
atrischen Rehabilitation, Kreisklinik
Berchtesgaden erfolgreich abgeschlos-
sen

+ Rezertifizierung Uberregionales Trau-
mazentrum, Unfallchirurgie, Klinikum
Traunstein

Reinhold Frank
Qualitatsmanager

+ Rezertifizierung lokales Traumazentrum
Unfallchirurgie, Kreisklinik Bad Reichen-
hall

+ Erfolgreiche Rezertifizierung Stroke
Unit, Neurologie, Klinikum Traunstein

+ Rezertifizierung Bunter Kreis, Kinderkli-
nik, Klinikum Traunstein

Lob- und Beschwerdemanage-
ment

Das seid 2010 eingeflihrte Beschwerde-
management mittels einer Beschwerdehot-
line wird jahrlich ausgewertet. Seit 2013 ist
das Vorhandensein eines solchen Systems
auch gesetzlich gefordert. Die Ergebnisse,
vor allem das Lob, werden allen relevanten
Berufsgruppen vorgestellt und flieBen in
das Risikomanagement ein. Die nachste-
hende Grafik verdeutlicht die Haufigkeit
(n=138) der zurickgemeldeten Anlasse fur
Lob und Beschwerden in Prozent. Bemer-
kenswert ist der hohe Anteil an Lob in den
wertschopfenden Bereichen Medizin und
Pflege. Auch mit dieser Auswertung konn-
ten zahlreiche Verbesserungen abgeleitet
werden und flieBen nun in die Planung und
Umsetzung ein. M
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Fort-, Weiter- und Ausbildungen in der Kliniken Stdostbayern AG

Immer “Up to date”

In der Kliniken Stdostbayern AG fanden 2013 ca. 160 innerbe-
triebliche Fortbildungen mit ungefahr 3.800 Teilnehmern statt.

Fachsymposien/Kongresse/Fachlehrgange:

+ Praxisanleitertreffen

+ Pflegehelferkurs

+ 17. Traunsteiner Symposium ,Praktische Gastroenterologie”

+ 11. Traunsteiner Grundkurs ,Transthorakale Echokardiogra-

phie*

Deeskalationsseminare

+ 8. Chiemgauer Krebskongress zur Erdffnung des onkologi-
schen Zentrum Traunstein

+ Sonographieseminar Ultraschall-Aufbaukurs Abdomen-

Retroperitoneum-Thorax-Schilddriise

Sonographie - Abschlusskurs

Sedierung und Notfallmanagement in der Endoskopie

2. Traunsteiner Nephrologie - Symposium

5. Chiemgauer Pflegeforum ,Haftungsrecht in der Pflege“

8. Traunsteiner Praxis- und Videoseminar - Die chirurgische

Ambulanz

NLS Kurse (Newborn-Life-Support)

20. Unfallchirurgisches Symposium “Unfallrisiko im Bergsport”

Leitungskonferenz Pflegedienst der Kliniken Stdostbayern AG

Sud-Ost-Bayerisches Treffen der Pflegedienstleitungen Thema:

Pflegekammer

Treffen der Pflegedienstleitungen der ambulanten und sta-

tionaren Pflegedienste des Traunsteiner Landkreises

Fortbildungsreihe onkologische Pflege

Internationale Tagung ,Neonatal Ventilation®

Proktologie - Tag

11. interdisziplinares padiatrisches Symposium ,Praklinisches

Management von Kindernotfallen“

Patiententag: Schilddrise

Ultraschall - Fortbildung Padiatrie

+ Fachlehrgang Arbeitsplatzorganisation und Terminmanage-
ment

+ 1. Traunsteiner Rettungsdiensttag

+ Trans6sophageale Echokardiographie in der Kardiologie und In-
tensivmedizin

+

+ o+ + o+ + + o+ + o+ + 4+ + + o+

+ 4+

15. Chiemgauer Intensivtag

Kinaesthetics in der Pflege, Grund- und Aufbaukurse
AO - Spine Wirbelsaulenkurs fiir OP - Pflegepersonal
Fachlehrgang Patientenbeziehungsmanagement
Fachfortbildung Diagnostik und Therapie angeborener
Herzfehler

+ Kurse fur Hygiene und Infektionspravention

+ uv.m.

+ + + + +

Qualifikationen der Mediziner
Promotionen, Facharztanerkennungen sowie die Erlangung von
Zusatzbezeichnungen erhielten 2013 35 Mediziner.

Weiterbildungen im Pflegebereich

+ Fachweiterbildung Fachpflegekraft Intensiv / Anasthesie .....36
+ Fachweiterbildung zur Fachpflegekraft Operationsdienst ........ 9
+ Ausbildung zur Operationstechnischen Assistenz ................... 12
+ Praxisanleiterkurs ..o 12
+ Stationsleiterkurs

Gesundheits- u. Krankenpflegekrafte

In den Berufsfachschulen Krankenpflege in Bad Reichenhall und
Traunstein schlossen im vergangenen Jahr 65 Schilerinnen und
Schuler erfolgreich ab.

Pflegefachhelfer
in der Berufsfachschule fur Krankenpflegehilfe konnten 2013 22
Pflegefachhelfer qualifiziert werden.
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Die drei folgenden Beispiele von Fortbildun-
gen im medizinischen Bereich stehen fur
die zahlreichen Veranstaltungen von Sym-
posien, Fortbildungen, Patiententagen... in
der Kliniken Stidostbayrn AG.

Neonatologen aus aller Welt in
Traunstein

Internationaler Workshop Uber Beatmung
von Neu- und Frihgeborenen
Neonatologen aus 13 Landern nahmen an
einem Workshop Uber Beatmung von Neu-
und Friihgeborenen im Bildungszentrum
flr Gesundheitsberufe der Kliniken Stidost-
bayern AG teil. Die wissenschaftliche Lei-
tung der Tagung hatte Dr. Gerhard Wolf,
Chef der Kilinik fir Kinder- und Jugendme-
dizin im Klinikum Traunstein. Er ist als Visi-
ting Assistant Professor der Harvard
Medical School Experte in der Beatmung
von Kindern.

Das Konzept des Workshops bot eine Kom-
bination aus Vortragen mit Vermittiung von
modernstem medizinischem Wissen sowie
Trainings, bei denen die Teilnehmer die
Méglichkeit hatten, an Beatmungsgeraten
mit den Beatmungsexperten aktuelle Fra-
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gen zur Beatmung praxisorientiert zu dis-
kutieren. Mit Colin Morley, Professor emeri-
tus of Pediatrics in Cambridge und
Melbourne, war als Referent eine weltweit
anerkannte Kapazitat in der neonatalen
Beatmung gekommen.

Ist Ihre Schilddrise gesund?
Schilddrisentag im Bildungszentrum fur
Gesundheitsberufe

Unter dem Motto , Ist Ihre Schilddrise ge-
sund?“ veranstalteten die Abteilung fur All-
gemein-, Viszeral- und minimal-invasive
Chirurgie der Cheférzte PD Dr. Rolf Schauer
und Dr. Joachim Deuble sowie die Abtei-
lung fir konventionelle und diagnostische
Nuklearmedizin von Chefarzt Jirgen Diener
des Klinikums Traunstein einen Schilddru-
sentag im Bildungszentrum flr Gesund-
heitsberufe der Kliniken Stidostbayern AG.
Die Veranstalter gaben den zahlreichen in-
teressierten Besuchern einen Uberblick
Uber die Erkrankungen der Schilddrisen
und Uber die Moglichkeiten der Vorbeu-
gung und Behandlung. Im Anschluss an die
Vortrage bestand in der Podiumsdiskus-
sion ,Sie fragen, wir antworten“ und auf
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Wunsch auch im Einzelgesprach die Mog-
lichkeit zum direkten Gesprach mit den Re-
ferenten. Zusatzlich wurde eine
orientierende Ultraschalluntersuchung der
Schilddriise mit unmittelbarer Befundbe-
sprechung angeboten.

Rasante Entwicklungen in der
Kardiologie

Rund 200 Mediziner aus ganz Deutsch-
land bei den ,12. Chiemgauer Kardiologie-

tagen”

Rund 200 Mediziner aus ganz Deutsch-
land nahmen an den ,12. Chiemgauer Kar-
diologietagen” im Hotel Gut Ising teil.
»Angesichts der rasanten Entwicklung in
allen Bereichen der Kardiologie ist ein Ab-
gleich zum Stellenwert unverzichtbarer
Standardmethoden, aber auch wichtiger
Neuerungen wichtig“, erklarte Prof. Dr.
Werner Moshage, Chefarzt der Kardiologi-
schen Abteilungen im Klinikum Traunstein
und in der Kreisklinik Bad Reichenhall, der
die Veranstaltung wiederum organisiert
hatte.

Die Veranstaltung richtete sich an speziali-
sierte Kardiologen in Akutkrankenhausern
oder Rehabilitationskliniken, niedergelas-
sene Kardiologen, aber auch an facharzt-
lich tatige Internisten und kardiologisch
interessierte Allgemeinmediziner. Die Zerti-
fizierung der ,,Chiemgauer Kardiologie-
tage“ wurde bei der Bayerischen
Landesarztekammer und der Deutschen
Gesellschaft fur Kardiologie (DGK) bean-
tragt. @




Kreisklinik Bad Reichenhall

Riedelstrae 5, 83435 Bad Reichenhall

T 08651 772-0
F 08651 67379
E info.rei@kliniken-sob.de

Standortverantwortlicher:
Arztlicher Direktor:

Andreas Lange
Prof. Dr. habil. Ekkehard Pratschke

Allgemein-, Viszeral-, Thorax-
und Gefafchirurgie

Prof. Dr. habil. Ekkehard
Pratschke

Anasthesie und Intensivmedizin

Dr. Albert Kovac

Augenheilkunde (Beleg)

Dr. Claudia Vogt-Reiter
Dr. Franz Reiter

Frauenheilkunde

Dr. Wolfram Turnwald

HNO (Beleg)

Dr. Annette Schramm
Dr. Friedrich Obermeier
Dr. Erik Wohler

Innere Medizin - Diabetologie,
Gastroenterologie, Rheumatolo-|
gie, Onkologie

Dr. J6rg Weiland

Innere Medizin - Kardiologie

Prof. Dr. Dr. habil. Werner Mos-
hage

Innere Medizin - Pneumologje

Prof. Dr. Dr. habil. Rainer Willy
Hauck

Krankenhaushygiene Prof. Dr. Ines Kappstein
Neurologie Dr. Thomas Freudenberger
Orthopadie Praxisgemeinschaft KOMMEDICO
Orthopadie (Beleg) Dr. Georg Krist

Palliativmedizin

OA Dr. Christian Stoberl

Unfallchirurgie und Sport-

PD Dr. habil. Reiner Hente

traumatologie

Urologie Dr. Lazlo Galamb, Dr. Josef
Schuhbeck, Prof. Dr. Dirk Zaak

Urologie (Beleg) Dr. Axel Baumann

Dr. Peter Stanislaus

Kompentenzzentren

+

+ + + +

Interdisziplindres Bauchzentrum Berchtesgadener Land
Brustzentrum Traunstein-Bad Reichenhall
LungenZentrum SudOst

Netzwerk Beckenboden Siidostbayern

Prostatazentrum

Medizinisches Versorgungszentrum

+

Urologie, Kinderurologie, Andrologie

Die Kreisklinik in Zahlen
11.834 vollstationare Falle
18.916 ambulante Falle (inkl. vor- und nachstationar)
287 teilstationare Falle
287 Betten
7 Hauptabteilungen
4 Belegabteilungen
10 Intensivbetten
6 OP-Sale
473 Geburten
Mitarbeiter: 717 gesamt, davon
511 Vollzeit- und 207 Teilzeitmitarbeiter
94 Arzte
329 Pflegekrafte
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Kreisklinik Berchtesgaden
LocksteinstraBe 16, 83471 Berchtesgaden

T 08652 57-0

F 08652 57-5499

E info.bgd@kliniken-sob.de

Standortverantwortlicher:
Arztliche Direktorin:

Andreas Lange
Dr. Kornelia Zenker-Wendlinger

G e i .y |
Kreisklinik Freilassing
VinzentiusstraBBe 56, 83395 Freilassing

T 08654 606-0

F 08654 606-555

E info.fri@kliniken-sob.de

Standortverantwortlicher: Andreas Lange
Arztlicher Direktor: Prof. Dr. habil. Ekkehard Pratschke

Anasthesie und Intensivmedizin| Dr. Andreas Klein

Geriatrische Rehabilitation Dr. Klaus Esch

Innere Medizin Dr. Kornelia Zenker-Wendlinger,
Dr. Ulrich Schellenberger

Krankenhaushygiene Prof. Dr. Ines Kappstein

Orthopadie (OUCC) Dr. Thomas Kanig

Dr. Lutz Kistenmacher

Unfallchirurgische PD Dr. habil. Reiner Hente

Notfallversorgung

Kompetenzzentren
+ Interdisziplinares Bauchzentrum Berchtesgadener Land

Medizinisches Versorgungszentrum
+ Zentrum fur Diabetologie (Zuckerhut)
+ Gynakologische Praxis (Dr. Georgine Schulz)

Die Kreisklinik in Zahlen
3.679 vollstationare Falle (513 Fallzahlen Geriatrische
Reha)
6.398 ambulante Falle (inkl. vor- und nachstationar)
118 Betten, 30 Betten Geriatrische Rehabilitation
3 Hauptabteilungen
1 Belegabteilung
6 Intensivbetten
3 OP-Séle
Mitarbeiter: 236 gesamt, davon
143 Vollzeit- und 93 Teilzeitmitarbeiter
25 Arzte
126 Pflegekrafte

Innere Medizin Stefan Ambrosch

Kompetenzzentren
+ Interdisziplinares Bauchzentrum Berchtesgadener Land
+ LungenZentrum SudOst

Medizinisches Versorgungszentrum
Facharztezentrum Freilassing GmbH
(Chirurgie-Unfallchirurgie, Gynakologie, Radiologische Praxis)

Die Kreisklinik in Zahlen
1.863 vollstationare Falle
6.398 ambulante Falle (inkl. vor- und nachstationar)
40 Betten
1 Hauptabteilung
4 Intensiviberwachungsbetten
Mitarbeiter: 100 gesamt, davon
42 Vollzeit- und 58 Teilzeitmitarbeiter
9 Arzte
49 Pflegekrafte

Jahresbericht 2013 der Kliniken Studostbayern AG




Klinikum Traunstein

Cuno-Niggl-Strafle 3, 83278 Traunstein

T 0861 705-0
F 0861 705-1650
E info.ts@kliniken-sob.de

Standortverantwortlicher:
Arztlicher Direktor:

Johann Oggl
Prof. Dr. Rupert Ketterl

Allgemein-, Viszeral- und Mini-
malinvasive Chirurgie

PD Dr. Rolf J. Schauer,
Dr. Joachim Deuble

Anasthesie, Intensivmedizin und
Schmerztherapie

PD Dr. Tom-Philipp Zucker

Gefachirurgie und endovasku-
lare Chirurgie

Dr. Volker Kiechle

Neurochirurgie

PD Dr. Mario Carviy Nievas

Unfallchirurgie und Orthopadi-
sche Chirurgie, Zentrum fir
Hand- und Wirbelsaulenchir.

Prof. Dr. Rupert Ketterl

Frauenklinik

PD Dr. Christian Schindlbeck

HNO (Beleg)

PD Dr. Matthias Hélzl, Dr. Rolf
Hoing,
Dr. Eberhard Biesinger

Innere Medizin - Gastroenterolo-
gie

Dr. Anton Kreuzmayr

Innere Medizin - Hdmatologie-
Onkologie - Palliativmedizin

Dr. Thomas W. Kubin

Innere Medizin - Kardiologie

Prof. Dr. Dr. habil. Werner Mos-
hage

Innere Medizin - Kardiologie
(Beleg.)

Dr. Winfried Drost,
Dr. Johannes Schmid

Innere Medizin - Nephrologie
und Rheumatologie

Prof. Dr. Helga Frank

Kinder- und Jugendmedizin

Prof. Dr. Ulrich Burger
(bis Ende 2012)

Kinderchirurgie, -urologie (Beleg)

Dr. Marc J. Jorysz
Dr. Bernd Geffken

Krankenhaushygiene

Prof. Dr. Ines Kappstein

Neurologie

Dr. Thomas Freudenberger

Diagnostische Nuklearmedizin

Jurgen Diener

Diagnostische und Interventio-
nelle Radiologie

Dr. Wolfgang Weif3

Sozialpadiatrisches Zentrum
(SP2)

Dr. Michael Bodensohn

Strahlentherapie und
Radioonkologie

Dr. Thomas Auberger

Urologie

Dr. Lazlo Galamb, Dr. Josef
Schuhbeck, Prof. Dr. Dirk Zaak

Kompetenzzentren

+ + + + + + + + o+

Interdisziplindres Bauchzentrum Berchtesgadener Land
Brustzentrum Traunstein-Bad Reichenhall
Darmzentrum Chiemgau

Gefafzentrum Slidostbayern

Gynéakologisches Krebszentrum Traunstein
LungenZentrum SudOst

Netzwerk Beckenboden Slidostbayern

Onkologisches Zentrum

Prostatazentrum Chiemgau

Tageskliniken

+

+
+
+

Kindertagesklinik
Konservative Tagesklinik
Onkologische Tagesklinik
Operative Tagesklinik

Das Klinikum in Zahlen
26.304 vollstationare Falle
63.308 ambulante Falle (inkl. vor- und nachstationar)
3.248 teilstationare Falle
518 Betten
16 Hauptabteilungen
3 Belegabteilungen
60 Intensivbetten
11 OP-Sale (+ 4 Sale im AOZ)
1330 Geburten (Geborene Kinder = 1361)
Mitarbeiter: 2.013 gesamt, davon
1215 Vollzeit- und 798 Teilzeitmitarbeiter
280 Arzte
884 Pflegekrafte
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Kreisklinik Trostberg

Siegerthohe 1, 83308 Trostberg

T 08621 87-0
F 08621 87-5009
E info.tb@kliniken-sob.de

Standortverantwortlicher:
Arztlicher Direktor:

Eva Muller-Braunschweig
Dr. Hans HauRer

- _‘,_" - _ - ‘
Kreisklinik Vinzentinum Ruhpolding
HauptstraBe 24 , 83324 Ruhpolding

T 08663 52-0

F 08663/52-500
E info.ruh@kliniken-sob.de

Hannelore Diebacher
Prof. Dr. Rupert Ketterl

Standortverantwortlicher:
Arztlicher Direktor:

Allgemein- und Viszeralchirurgie

Dr. Joachim Deuble,
PD Dr. Rolf J. Schauer

Anasthesie und Intensivmedizin

Dr. Hans Hauf3er

Frauenklinik

PD Dr. Christian Schindlbeck

Geriatrische Rehabilitation

Dr. Cornelia Rohleder-Stiller

Innere Medizin

Prof. Dr. Thomas Glluck

Krankenhaushygiene

Prof. Dr. Ines Kappstein

Orthopadie

OUCC - Orthopadie Unfallchirur-
gie Chiemgau - Berchtesgade-
ner Land,

KOMMEDICO - Orthopadie &
Unfallchirurgie & Neurochirur-
gie

Radiologie

Rontgenpraxis Trostberg

Unfallchirurgie

Dr. Alfred Leitner

Kom petenzzentren
+ Bauchzentrum Traunstein

Tageskliniken
+ Onkologische Tagesklinik

Die Kreisklinik in Zahlen

9.242 vollstationare Falle

12.379 ambulante Falle (inkl. vor- und nachstationar)

15 teilstationare Falle

209 Betten, 32 Betten Geriatrische Rehabilitation

4 Hauptabteilungen
3 Belegabteilungen
7 Intensivbetten

4 OP-Sale

Mitarbeiter: 513 gesamt, davon

303 Vollzeit- und 210 Teilzeitmitarbeiter

64 Arzte
266 Pflegekrafte

Innere Medizin Dr. Thomas Koch (bis
30.04.2013)
Dr. Herbert Buckmayer

(ab 01.05.2013)
Dr. Herbert Buckmayer

Akutgeriatrie (ab. 01.12.2013)

Radiologie, Kernspintomogra-
phie und Nuklearmedizin

(Beleg)
Krankenhaushygiene

Dr. Andreas Tausig

Prof. Dr. Ines Kappstein

Die Kreisklinik in Zahlen
2.365 vollstationare Falle
1.868 ambulante Falle (inkl. vor- und nachstationar)
76 Betten
1 Hauptabteilung
4 Intensiviiberwachungsbetten
Mitarbeiter: 133 gesamt, davon
60 Vollzeit- und 73 Teilzeitmitarbeiter
12 Arzte
62 Pflegekrafte
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Lagebericht

fur das Geschaftsjahr vom 1. Januar 2013
bis zum 31. Dezember 2013

1. Grundlagen des Unternehmens

Die Kliniken Stdostbayern AG ist eine gemeinnitzige Aktienge-
sellschaft, die an den sechs Standorten Bad Reichenhall, Berch-
tesgaden, Freilassing, Ruhpolding, Traunstein und Trostberg
Kliniken betreibt. Sie versorgt jahrlich uber 55.000 stationare
Patienten. Mit 3.700 Mitarbeitern ist die Gesellschaft eines der
groften Unternehmen der Region.

2. Wirtschaftsbericht

2.1 Gesundheitspolitische Rahmenbe-
dingungen

Die Rahmenbedingungen haben sich im deutschen Gesund-
heitswesen im Vergleich zu den vergangenen Jahren nicht
verbessert. Nach wie vor liegen die Preissteigerungen flr sta-
tionare Leistungen unter der Kostenentwicklung, insbesondere
unterhalb der Lohnsteigerungen. Dies hat zur Folge, dass rund die
Halfte der deutschen Akutkrankenhauser derzeit negative Ergeb-
nisse schreibt.

Auch nach der Bundestagswahl 2013 und dem Koalitionsvertrag
der grofRen Koalition kann die Hoffnung auf Verbesserung der
wirtschaftlichen Rahmenbedingungen weiterhin nicht erfillt wer-
den. Der Koalitionsvertrag verspricht zwar bessere Qualitat in der
stationaren Versorgung, zeigt aber keine Wege auf, wie dies
wirtschaftlich erreicht werden kann.

Dabei bereitet das Spannungsfeld zwischen steigenden Kosten,
steigenden Qualitdtsanspriichen und Sparmafinahmen im
Krankenhausbereich seit Jahren mit zunehmender Auswirkung
vielen Kliniken wirtschaftliche Probleme, die unter den derzeitigen
Rahmenbedingungen nicht mehr lésbar sind.

Unser staatlich reguliertes Gesundheitssystem unterliegt seit
Jahren politischen und gesellschaftlichen Veranderungen und
Reformen. Aus dieser Situation kommen auf die Kliniken jahrlich
neue Herausforderungen zu, die es immer schwieriger machen,
das wirtschaftliche Gleichgewicht zu halten.

Insgesamt bleibt jedoch der Gesundheitsmarkt eine Wachstums-
wirtschaft mit zunehmenden Beschaftigungszahlen. Die Griinde

hierfur sind vielschichtig, sind jedoch im Wesentlichen in der
demographischen Entwicklung, im medizintechnischen Fortschritt
und im wachsenden Gesundheitsbewusstsein der Bevolkerung be-
grundet.

2.2 Darstellung der Ist-Ergebnisse 2013 im
Vergleich zur Prognose fur 2013

Der Aufsichtsrat hat in seiner Sitzung vom 12. Juli 2013 dem Uber-
arbeiteten Wirtschaftsplan fur das Jahr 2013 zugestimmt. Aus der
nachfolgenden Tabelle ergeben sich die Eckdaten.

Abweichnung

Prognose - Ist 2013 Plan TEUR Ist TEUR | Abweichung
(Auszug) konsolidiert | konsolidiert TEUR
Leistungsertrage

(Umsatzerldse) 211.930 210.314 -1.616
Sonstige ordentliche

Erlése 16.046 18.426 2.380
Personalaufwand 152.399 156.764 4.365
Medizinischer Bedarf 39.573 40.783 1.210
Jahresergebnis -4.446 -8.823 -4.377

Die Abweichungen haben folgende Ursachen:

Im Bereich der Leistungsertrage fuhrten Belegungseinbriiche in
einigen Kliniken zu erheblichen Erldésausfallen. Auch sinkende
Fallschweregrade (CMI) an einem Standort trugen dazu bei, dass
die Umsatzziele nicht erreicht werden konnten.

Die héheren sonstigen ordentlichen Erlose sind auf die nicht ge-
plante Aufldsung von Rickstellungen zurtickzufuhren.

Im Bereich der Personalkosten waren im Rahmen der Konsoli-
dierung MaBnahmen geplant, die erst verspatet angelaufen sind
und sich somit nicht mehr in 2013 ausgewirkt haben. Zusatzlich
wurde ein sehr hoher Betrag fiir nicht genommene Uberstunden in
die Ruckstellung eingestellt. Das Wege- und Umkleidezeiten-Urteil
hat wesentlich zu den erhdhten Uberstunden beigetragen.

Beim Medizinischen Bedarf liegen die Ist-Kosten deutlich Uber
dem Planansatz, ein Teil dieser Uberschreitung ist durch zusatz-
liche Erldse refinanziert, der Rest begriindet sich vor allem in nicht
geplanten Inventurdifferenzen.
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Insgesamt konnte aufgrund der beschriebenen Entwicklungen das
prognostizierte Ergebnis von ./. TEUR 4.446 nicht erzielt werden,
das Jahr 2013 schlief3t mit einem Fehlbetrag von ./. TEUR 8.823.

2.3 Leistungs- und Ertragsentwicklung

Die Kliniken Stdostbayern AG, Traunstein, verfligt gemaf dem
Krankenhausplan des Freistaates Bayern fur 2013 Uber 1.248
Planbetten und 16 teilstationare Platze. AuBerdem werden 62
Betten in der Geriatrischen Rehabilitation betrieben.
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Insgesamt konnte die Fallzahl nach Mitternachtsstatistik von
54.407 im Jahr 2012 auf 55.287 im Jahr 2013 gesteigert werden.
Die durchschnittliche Verweildauer im Akutbereich betrug 6,2 Tage
im Jahr 2012 und ist im Jahr 2013 auf 6,0 Tage im Jahresdurch-
schnitt gesunken. Die DRG-Fallzahl betrug 55.985 im Jahr 2012
und lag im Jahr 2013 bei 57.016 Fallen.

In der Geriatrischen Rehabilitation konnte die Fallzahl von 1.061
im Jahr 2012 auf 1.095 im Jahr 2013 gesteigert werden. Die
durchschnittliche Verweildauer in diesem Bereich betrug 20,0
Tage im Jahr 2012 und ist im Jahr 2013 leicht auf 19,9 Tage im
Jahresdurchschnitt gesunken.

Vorsorgungs- | Betten zum Betten Platze zum | Betten Geriatr.
Krankenhaus stufe 1.1.2013 geplant 1.1.2013 Reha
Kreisklinik Bad Reichenhall | 287 287 0 0
Kreisklinik Berchtesgaden | 118 118 0 30
Kreisklinik Freilassing I 40 40 0 0
R, . . Fachkranken-
Kreisklinik Vinzentinum Ruhpolding 76 76 0 0
haus
Klinikum Traunstein Il 518 575 16 0
Kreisklinik Trostberg | 209 209 0 32
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Belegung 2012 2013 Aliz) s
Umsatzerlose TEUR TEUR
Krankenhausplanbetten 1.238 1.248 Erlése aus allgemeinen
Betten fiir Geriatrie 62 62 Krankenhausleistungen 183.830| 191.347
Belegungstage nach Mitternachts- Erlése aus Wahlleistungen 2705 2618
bestanden 335.283 333.325 Erlése aus ambulanten Leistungen
Berechnungstage flr Geriatrie 21.174| 21.833 des Krankenhauses 9.993| 10.644
Falle ohne interne Verlegungen (Kh) 54.407| 55.287 Nutzungsentgelte der Arzte 5.643 5.705
Fallzahl Geriatrie 1.061 1.095 Summe AG 202.171| 210.314
Verweildauer ohne interne Verlegungen (Kh) 6,2 6,0
Verweildauer in der Geriatrie 20,0 19,9| Die Wahlleistungserldse sind um 3,2 % gesunken und liegen jetzt
Nutzungsgrad nach der Zahl der bei TEUR 2.618 gegenliber TEUR 2.705 im Vorjahr. Die Ertrage
Planbetten - in % 74,0 73,2 aus ambulanten Leistungen sind in 2013 um 6,5 % deutlich
Nutzungsgrad in der Geriatrie - in % 933 96,5 angestiegen. Der Ertrag im Jahr 2013 lag bei TEUR 10.644

Es ist somit festzustellen, dass die Entwicklung der Patienten-
zahlen in der Kliniken Stdostbayern AG, Traunstein, im Jahr 2013
im Vergleich zu anderen Krankenhausern im bundesweiten Durch-
schnitt angestiegen ist. Eine stabile Entwicklung von 2012 auf
2013 gab es allerdings bei der Fallschwere, dem sogenannten
Case-Mix-Index. In den Jahren 2009 bis 2010 lag dieser Wert
zwischen 1,024 und 1,036. Er fiel dann im Jahr 2012 auf 0,988
ab. Trotz Einbriichen an einem Standort ergab sich tatsachlich am
Ende des Jahres 2013 dann aber ein Wert von 0,989.

DRG-Fille

und Bewertungsrelationen 2012 2013
Falle 55.985 57.016
Summe der Bewertungsrelationen 55.302,570| 56.391,043
Bewertungsrelation 0,988 0,989

Die Erlése aus allgemeinen Krankenhausleistungen, die sich im
Wesentlichen aus den DRG-Abrechnungen, Zusatzentgelten, aus
den abgerechneten Pflegesatzen im teilstationaren Bereich, ver-
schiedenen Zuschlagen z. B. fur die Finanzierung der Kranken-
pflegeausbildung und die Ertréage aus den beiden Geriatrischen
Rehabilitationen zusammensetzen, betrugen in der Summe far
2012 TEUR 183.830 und sind im Jahr 2013 auf TEUR 191.347
gestiegen, dies entspricht einer Zunahme von rund 4,1 %.

gegenuber TEUR 9.993 im Vorjahr. Durch die héhere Patienten-
zahl sind die Nutzungsentgelte der Arzte wieder um 1,1 %
angestiegen.
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3. Entwicklungen der Aufwendungen
und Ertrage (Ertragslage)

Die Gesamtertrage im betrieblichen Bereich lagen 2013 bei TEUR
226.398 (mit Sondereffekten) gegenuber TEUR 222.960 im Jahr
2012 und somit um TEUR 3.438 bzw. 1,5 % Uber dem Vorjahr. Im
Wesentlichen ist dieser Ruckgang in den Sondereffekten (z. B.
Auflésung von Rlckstellungen) begrindet.

Die Personalkosten sind im Jahr 2013 auf insgesamt TEUR
156.764 gestiegen. Der vergleichbare Vorjahreswert lag bei TEUR
150.276, die Steigerung liegt somit bei 4,3 %.

Der Materialaufwand im Jahr 2013 ist im Vergleich zum Vorjahr
annahernd gleichgeblieben und hat sich aufgrund des Konsoli-
dierungskonzeptes stabilisiert, obwohl die Leistungen deutlich
angestiegen sind.

Auch die Ubrigen betrieblichen Aufwendungen haben sich im Ver-
gleich zum Vorjahr nur unwesentlich verandert und sind um
TEUR 47 also 0,3 % gestiegen.

Es ergeben sich in der Summe betriebliche Sachkosten von TEUR
73.989 im Jahr 2013 gegenuber TEUR 73.944 im Jahr 2012 und
damit ein Anstieg dieses Bereiches um TEUR 45 oder 0,1 %. Die
Gesamtkosten sind auf Grund des hohen Anstiegs der Perso-
nalkosten um TEUR 6.533 (oder 2,9 %) gestiegen und liegen im
Jahre 2013 bei TEUR 230.753 gegenliber TEUR 224.220 im Vor-
jahr.

Das EBITDA (mit Sondereffekten) liegt im Jahr 2013 bei ./. TEUR
3.345 gegenuber ./. TEUR 695 im Jahr 2012 und hat sich um
TEUR 2.649 verringert.

Die steigenden Aufwendungen flur Abschreibungen fur mit Eigen-
mitteln finanzierte Investitionen fuhren zu einer Verschlechterung
des Investitionsergebnisses. Das Investitionsergebnis verschlech-
terte sich aufgrund dieser Entwicklung unter Berucksichtigung der
Abschreibungen um TEUR 331.

Im Vergleich zum Vorjahr hat sich das Finanzergebnis von ./. TEUR
1.525 um TEUR 30 auf ./. TEUR 1.555 in 2013 verschlechtert.
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Infolgedessen liegt das Jahresergebnis vor Zinsen, Steuern und
auferordentlichem Aufwand gemaf der internationalen EBIT-Defi-
nition im Jahr 2013 bei ./. TEUR 7.268 gegeniiber ./. TEUR 4.288
im Jahr 2012. Nach Verrechnung der oben angegebenen Be-
reiche Zinsen und Steuern liegt das Jahresergebnis 2013 bei

/. TEUR 8.823 gegenuber ./. TEUR 5.813 im Vorjahr.

Die Entwicklung der stationaren Erlose zeigt mit 4,1 % Steigerung
eine Entwicklung im oberen Drittel der Branche. Die Ursache fiir
die wirtschaftliche Schieflage der Gesellschaft ist nicht in der Er-
|6sseite der sechs Krankenhauser zu finden. Die Schieflage resul-
tiert aus den zu hohen Personalaufwendungen. So stieg in 2013
die Personalaufwandsquote von 69,4 % auf 69,9 % an. Losungs-
potentiale zur Beseitigung der wirtschaftlichen Schieflage beste-
hen im Wesentlichen in einer Effizienzsteigerung der personal-
kritischen Ablaufe an den Standorten Traunstein und Bad
Reichenhall und in einer medizinischen Optimierung der
Leistungsangebote an den kleinen Klinikstandorten. Eine
Verbesserung der Ertragslage um rund 4 % ist erreichbar.

Die Ertragslage zeigt die Quellen der Ergebnisentwicklung eines
Geschaftsjahres. So stieg die Zwischensumme der Betrieblichen
Ertrage (Betriebsleistung) um 3,6 % bzw. TEUR 7.760 an. Dies ist
im Branchenvergleich ein durchschnittlicher, nicht zu beanstan-
dender Wert. Dabei ist bedeutsam, dass der Anstieg der Erlose
aus Krankenhausleistungen mit 4,1 % die treibende Erlosart fur
diese positive Entwicklung ist. Mit einem Anstieg um 4,3 % er-
hoéhen sich die Personalaufwendungen starker als die Erlose. Fir
diese Entwicklung ist sowohl die Preis- als auch die Mengenkom-
ponente verantwortlich.

Die Kosten je Vollkraft stiegen inklusive des deutlichen Anstiegs
der Uberstunden-Riickstellung um durchschnittlich 2,45 % an. Die
Zahl der Mitarbeiter erhohte sich um 28,2 VK, wovon das Klinikum
Traunstein mit einem VK-Anstieg von 22 VK den grofiten Anteil
ausweist.
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Ertragslage
2013 2012 Veranderung

TEUR % TEUR % TEUR %
Betriebliche Ertrage
Erlése aus Krankenhausleistungen 191.348 85,3 183.830 84,9 7.518 4.1
Sonstige Umsatzerlose 18.966 8,5 18.340 8,5 626 3,4
Bestandsveranderung 238 0,1 -18 0,0 256 > 100
Offentliche Zuschiisse zum laufenden
Betrieb 499 0,2 512 0,2 -13 -2,5
Ubrige betriebliche Ertrage 13.214 5,9 13.841 6,4 -627 -4,5
Betriebliche Ertrage
(Betriebsleistung) 224.265 100,0 216.505 100,0 7.760 3,6
Personalaufwand 156.764 69,9 150.276 69,4 6.488 4,3
Materialaufwand 55.186 24,6 55.188 255 -2 0,0
Ubrige Steuern 22 0,0 22 0,0 0 0,0
Ubrige betriebliche Aufwendungen 18.781 8,4 18.734 8,7 47 0,3
Betriebliche Aufwendungen 230.753 102,9 224.220 103,6 6.533 2,9
Betriebsergebnis | -6.488 -2,9 -7.715 -3,6 1.277 -15,9
Investitionsergebnis -3.923 -1,8 -3.592 -1,7 -331 9,2
Betriebsergebnis Il
(einschl. Investitionsergebnis) -10.411 -4,6 -11.308 -5,2 897 -7,9
Finanzergebnis -1.555 -0,7 -1.525 -0,7 -30 2,0
Sondereffekte 2.133 1,0 6.455 3,0 -4.322 -67,0
Periodenfremdes Ergebnis 1.010 0,5 565 0,3 445 78,8
Jahresergebnis -8.823 -3,9 -5,813 -2,7 -3,010 51,8

Jahresbericht 2013 der Kliniken Studostbayern AG




Lagebericht ...

Dennoch betrug das Betriebsergebnis | (EBITDA) ./. TEUR 6.488
nach ./. TEUR 7.715 im Vorjahr. Hieran lasst sich erkennen, dass
das Konsolidierungskonzept bereits seine Wirkung entfaltet. Diese
positiven Effekte haben sich im ersten Quartal 2014 fortgesetzt.
Die Ergebnisverschlechterung im Jahresergebnis um ./. TEUR
3.010 auf ./. TEUR 8.823 beruht im Wesentlichen auf der Vermin-
derung der Sondereffekte im Vergleich zum Vorjahr. Das erforder-
liche Sanierungsvolumen betragt 3,9 % der betrieblichen Ertrage
bzw. Mio. EUR 8,8.

Damit ist das Geschéftsjahr 2013 im Wesentlichen durch folgende
Faktoren gekennzeichnet:

+ Die allgemeinen Preissteigerungen konnten die realen Tarif-
steigerungen nicht ausgleichen. Ein Ausgleich Uber eine zusatz-
liche Mengenentwicklung war nur gering, obwohl der
Schweregrad im stationaren Bereich annahernd gleichge-
blieben ist.

+ Die im Konsolidierungskonzept geplanten Personalmafinah-
men konnten aufgrund der ungeplant niedrigen Fluktuation
nicht umgesetzt werden, so dass die Personalkosten-
einsparungen nicht realisiert werden konnten.

+ Teilweise waren in den Kliniken Belegungseinbriiche sowie ein
sinkender CMI zu verzeichnen.

+ Das Wege- und Umkleidezeiten-Urteil fihrte zu Rlckstellungs-
zufUhrungen, die nicht eingeplant waren.
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4. Vermogenslage

Die Bilanzsumme des Jahres 2013 liegt Uber der des Jahres 2012
und weist einen Wert von TEUR 265.286 auf. Das langfristige Ver-
mogen ist dabei von TEUR 208.374 auf TEUR 201.503 gesunken,
wahrend das kurzfristige Vermégen von TEUR 51.494 auf TEUR
63.783 gestiegen ist. Die Verminderung im langfristigen Vermo-
gen ist auf eine Einzahlung des Gesellschafters zurtckzufuhren.

Im Bereich des kurzfristigen Vermogens stiegen vor allem die
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen an.

Nachfolgende Tabelle zeigt die Vermdgenslage des Geschafts-
jahres im Vergleich zum Vorjahr:

31.12.2013 31.12.2012 Veranderung
Vermogen TEUR % TEUR % TEUR %
Aktiva
Langfristiges Vermogen 201.503 76,0 208.374 80,2 -6.871 -3,3
Kurzfristiges Vermogen 63.783 24,0 51.494 19,8 12.289 23,9
Bilanzsumme Aktiva 265.286 100,0 259.868 100,0 5.418 21
Kapital
Passiva
Eigenkapital 45.967 17,3 50.891 19,6 -4.924 9,7
Sonderposten zur Finanzierung des
Anlagevermogens 121.862 46,0 122.430 47,1 -568 -0,5
Pensionen und Ruckstellungen 0 0,0 976 0,4 -976 -100,0
Mittel-/langfristige Kredite 33.491 12,6 22.259 8,6 11.232 50,5
Langfristiges Fremdkapital 33.491 12,6 23.235 8,9 10.256 44 1
Kurzfristiges Fremdkapital 63.966 24,1 63.312 24,4 654 1,0
Bilanzsumme Passiva 265.286 100,0 259.868 100,0 5.418 2,1

Das Eigenkapital sank ergebnisbedingt von TEUR 50.891 im

Jahr 2012 auf TEUR 45.967. Unter Berucksichtigung der Sonder-
posten aus Zuwendungen zur Finanzierung des Sachanlagever-
mogens ergibt sich eine Eigenkapitalquote in Hohe von 63,3 %
(Vj.: 66,7 %). Die Sonderposten zur Finanzierung des Anlagevermo-
gens spiegeln die Summen des vom Freistaat Bayern geforderten
Anlagevolumens wider. Sie haben sich korrespondierend zum

entsprechend geférderten Anlagevermégen entwickelt und sind
von TEUR 122.430 im Jahr 2012 auf TEUR 121.862 im Jahr 2013
gefallen.

Das kurzfristige Fremdkapital ist infolge der vermehrten
Inanspruchnahme von Kontokorrentkrediten von TEUR 63.312 auf
TEUR 63.966 angestiegen.
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5. Finanzlage

Die Finanzlage ergibt sich aus der Kapitalflussrechnung:

2013 2012
Kapitalflussrechnung TEUR TEUR
Mittelabfluss aus laufender
Geschaftstatigkeit -8.081 -4.539
Mittelabfluss aus Investitions-
tatigkeit -4.694 -5.783
Mittelzufluss aus Finanzierungs-
tatigkeit 7.868 2.182
Verminderung des Finanzmittel-
bestandes -4.907 -8.140
Finanzmittelbestand
01.01.2013/2012 -20.024 -12.425
Zugang Kreisklinik Vinzentinum
Ruhpolding 0 541
Finanzmittelbestand
31.12.2013/2012 -24.931 -20.024

Der Mittelabfluss aus der laufenden Geschaftstatigkeit lag im Jahr
2012 bei TEUR 4.539 und ist im Jahr 2013 auf TEUR 8.081
gestiegen.

Der Verschuldungsgrad (Eigenkapital/Fremdkapital) ist von
49,9 % auf 58,1 % gestiegen.

Eine weitere Analyse der Liquiditat ist unter Punkt 12.2 dargestellt.

6. Nachtragsbericht

Vorgange von besonderer Bedeutung nach Abschluss des
Geschaftsjahres, die einen wesentlichen Einfluss auf die Darstel-
lung der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage zur Folge gehabt
hatten, haben sich bis zur Erstellung dieses Lageberichts nicht
ergeben.
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7. Investitionen und Umwelt

Auch das Jahr 2013 war wieder gepragt durch umfangreiche
Bauaktivitaten an unseren Standorten. Diese MaSnahmen
machten sich vor allem bei den Anlagenzugangen in Héhe von
16,62 Mio. EUR bemerkbar.

Die wesentlichen Einzelférdermafnahmen waren der Bauab-
schnitt 5 in der Kreisklinik Trostberg (Sanierung Notfallambulanz,
OP, Intensiv) und der Bauabschnitt 7 im Klinikum Traunstein
(Sanierung Bettentrakt Ostflligel). Die Umbaumainahme in der
Kreisklinik Berchtesgaden, Bauabschnitt 3 beinhaltet im We-
sentlichen die Sanierung der OPs sowie der Eingangshalle. Diese
MaRnahme zieht sich in das Jahr 2014 und wurde im ersten Halb-
jahr abgeschlossen.

Die pauschalen Fordermittel wurden im Wesentlichen flr Investi-
tionen im medizinischen Bereich eingesetzt, wie bereits erwahnt,
sind diese Mittel nicht ausreichend fir den Bedarf, den die einzel-
nen Kliniken haben.

Alle Kliniken sind mittlerweile erfolgreich dem Umweltpakt Bayern
beigetreten. Die gemeinsame Umweltgruppe aller Kliniken hat sich
mehrfach mit Anregungen der Mitarbeiter zum Thema
Umweltschutz im Krankenhaus befasst und hat bei der Stromver-
sorgung erreicht, dass diese zu 100 % aus Okostrom erfolgt. Auch
die Abwarme Nutzung aus der Ortlichen Biogasanlage in Freilas-
sing ist der Arbeit der Umweltgruppe zuzuschreiben.

Derzeit wird die Grundwassernutzung zur Kuhlung in der
Kreisklinik Bad Reichenhall untersucht. Besonders erwahnens-
wert sind die 2013 eingefuhrten Umwelt-Tipps fur unsere Patien-
ten, die eine hohe Akzeptanz bei unseren Patienten erreicht
haben.
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8. Mitarbeiterentwicklung

Ende des Jahres 2013 beschéftigte die Kliniken Sudostbayern AG,
Traunstein, 3.712 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter gegentber
3.679 am Ende des Jahres 2012. Umgerechnet in Vollkraften (VK)
ergibt sich ein Jahresdurchschnitt von 2.441,9 VK im Jahr 2012
und 2.471,5 VK im Jahr 2013. Im Arztlichen Dienst fiel die Anzahl
der Vollkrafte von 413,0 VK im Jahr 2012 auf 411,4 VK im Jahr
2013. Im Pflege- und Funktionsdienst sind Steigerungen der Voll-
krafte aufgrund der Schuleribernahmen um 20,3 VK.

Personalkosten 2012 2013

Personalaufwand in TEUR 150.276| 156.764

Personaleinsatz in Vollkraften

(ohne sonstiges Personal) 2.412,60| 2.440,82
- davon Kreisklinik Bad Reichenhall 469,4 472,1
- davon Kreisklinik Berchtesgaden 181,0 179,9
- davon Kreisklinik Freilassing 62,4 62,5
- davon Kreisklinik Ruhpolding 95,9 92,9
- davon Klinikum Traunstein 1.268,5| 1.290,5
- davon Kreisklinik Trostberg 3354 342,9

Durchschnittsaufwand in EUR je

Beschaftigter (ohne sonst. Personal und

nicht zurechenbaren Kosten) 61.043| 62.537

Im klinischen Bereich wird haufig zur Messung der Personalbelas-
tung ein Verhaltnis zu den erbrachten Case-Mix-Punkten pro VK
gebildet. Eine Vollzeitkraft musste aus dem genannten weif3en
Bereich (Arzte/Pflege/Funktion) im Jahr 2009 noch 35,6 Case-
Mix-Punkte erbringen, im Jahr 2013 lag der Wert bei 34,5 Case-
Mix-Punkten. Im Vergleich zu den Mittelwerten vorliegender
Benchmarks hat sich die Belastung im Jahr 2013 zwar leicht
verbessert, liegt aber immer noch unter dem Durchschnitt. Uber
alle Dienstarten hat sich die Produktivitdt um 0,7 % von 2012 auf
2013 verbessert.

Aufgrund dieser Entwicklung und der mangelhaften Refinan-
zierung der Personalkosten auf Bundesebene hat die Unter-
nehmensleitung bei einer Wirtschaftsberatungsgesellschaft eine
Uberpriifung der Personalsituation in Auftrag gegeben.

Gemeinsam mit der Beratungsgesellschaft hat die Kliniken Stid-
ostbayern AG deshalb ein dreistufiges Konzept zur Ermittlung des
Personalbedarfs eingeleitet. Die Realisierung dieses Konzeptes
lauft Uber drei Jahre von 2012 bis 2014 und beinhaltet sowohl
einen Benchmarkvergleich mit anderen Kliniken der Regjon als
auch bundesweit, aber auch eine leistungsorientierte Personalbe-
darfsermittlung. Die Ergebnisse der ersten Stufe zeigen einiges an
vorhandenem Potential auf, das derzeit realisiert wird.
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9. Risikomanagementsystem, Interne
Revision und Qualitatsmanagement

9.1 Allgemeine Angaben

Die Anforderungen an das Finanzmanagement der Kliniken Sud-
ostbayern AG haben durch das Wachstum der letzten Jahre derart
zugenommen, dass es notwendig wird, eine komplette Reorgani-
sation dieses Bereiches durchzufiihren. Dieses Projekt ist bereits
im Jahr 2012 eingeleitet worden und sollte 2014 abgeschlossen
werden. Ziel dieser Reorganisation ist die verstarkte Konzernbe-
trachtung sowie eine einheitliche Konzernberichterstattung. Ein
verbessertes Liquiditatsmanagement und die Einfihrung von
Unternehmens-Steuerungsinstrumenten sind in diesem Zuge
bereits eingefiihrt worden.

9.2 Risikomanagementsystem

AufRerdem wurde mithilfe eines externen Beratungsunternehmens
der 2011 begonnene Aufbau des Risikomanagement-Systems im
Rahmen des festgelegten Konzeptes weitestgehend abgeschlos-
sen und automatisiert. Verschiedene Unternehmensrisiken sind
hierbei dargestellt und bewertet worden. Durch regelmafige
Uberwachung dieser Risikofaktoren konnte aufgezeigt werden,
dass die betrachteten Risiken sehr unterdurchschnittlich zu be-
werten sind. Die Leistungsentwicklung in Form der Case-Mix-
Punkte, die Entwicklung der Personalkosten und der Sachkosten
zeigten fruhzeitig die Risiken fir die wirtschaftliche Entwicklung
des Unternehmens auf. Da nicht nur diese Szenarien als bedeut-
same Unternehmensrisiken eingestuft werden, wurde in 2013 der
Katalog der Risikofaktoren erweitert.

9.3 Interne Revision

Nachdem die Interne Revision in einem mehrjahrigen Stufenplan

aufgebaut wird, wurden in 2013 einige Malnahmen durchgefihrt.

Uberpriift wurden die Lohn- und Gehaltsabrechnung einzelner
Berufsgruppen - vor allem bei den geringfligig Beschaftigten.
Abweichungen und Auffélligkeiten konnten im Rahmen der Pru-
fung nachvollzogen werden. Des Weiteren wurden verstarkt im
Personalmanagement die Vollkraftezuordnungen analysiert und
gepruft, Verbesserungspotenziale wurden dem Personalmanage-
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ment aufgezeigt. Kassenprifungen wahrend des Jahres fluhrten
zu keinerlei Beanstandungen. Jedoch mussten aufgrund von
Analysen im Verbrauchsmaterialbereich und zu Tage getretenen
Unstimmigkeiten rechtliche Schritte eingeleitet werden. Die Ergeb-
nisse wurden an den Vorstand berichtet. In Zusammenarbeit mit
der Klinikkompetenz Bayern wird die Steuerung der Internen Revi-
sion auf Externe Personen Ubertragen, damit wurde ein weiterer
Schritt des Umsetzungsplanes realisiert.

9.4 Qualitatsmanagement

Das Qualitatsmanagement konnte im Rahmen des Qualitats-
steuerungsausschusses weiter ausgebaut werden. Eine Reihe von
Zertifizierungsmafinahmen konnten auch in 2013 erfolgreich
durchgefiihrt werden. Insbesondere wurde im Klinikum Traunstein
das Onkologische Zentrum nach den Anforderungen der
Deutschen Krebsgesellschaft zertifiziert.

10. Strukturelle Entwicklung und
Vorgange nach Abschluss des
Geschaftsjahres

Auch mit Beginn des Jahres 2014 sind die Rahmenbedingungen
im Krankenhausbereich nicht verbessert worden. Die Einflhrung
des Orientierungswertes, der die Veranderungsrate ersetzt, hat
zwar zu geringen Preissteigerungen gefuhrt, jedoch sind die Tarif-
abschlisse (ver.di) wiederum deutlich Gber den Erlészuwachsen.

Eine weitere Tarifverhandlung (mit dem Marburger Bund) steht
Ende des Jahres bevor, die Auswirkungen werden sich in 2014
nicht mehr wesentlich zeigen.

Jahresbericht 2013 der Kliniken Studostbayern AG




Lagebericht ...

11. Chancen der zukunftigen
Entwicklung

+ Die Belegungsentwicklung ist in den ersten 4 Monaten sehr
positiv und liegt mit 242 CMP uber dem Vorjahr und 77 CMP
Uber dem Plan.

+ MaRnahmen im Personalbereich beginnen zu greifen, so ist die
Anzahl der Vollkrafte seit Beginn des Jahres Uber alle Kliniken
um 27 VK zurlickgegangen.

+ Das Konsolidierungskonzept greift immer starker.

+ Der CMI ist gestiegen, vor allem in TS.

+ Die Kapitalbindung in der Abrechnung wird derzeit durch wei-
tere Malnahmen reduziert.

+ Das Medizincontrolling stabilisiert sich.

+ Das reorganisierte Personalcontrolling verschafft bessere
Steuerungsmoglichkeiten und wird derzeit weiter ausgebaut.

+ Die Vierjahresplanungen zeigen eine positive Entwicklung auf,
ab 2016 ist ein ausgeglichenes Ergebnis zu erwarten.

+ Durch diverse organisatorische MaRnahmen wie zum Beispiel
in der Arzneimittelversorgung, Speisenversorgung und Medizin-
technik werden zusatzliche Synergieeffekte und Sachkosten-
einsparungen angestrebt. Diese Mafhahmen sind zum Teil
bereits in 2014 verwirklicht, andere MaRnahmen werden sich
in das Jahr 2015 hinziehen.

+ Die demographische Entwicklung der Landkreise Berchtes-
gadener Land und Traunstein zeigt die Richtigkeit verstarkt den
Schwerpunkt Altersmedizin auszubauen.

+ Zusatzliche Ertréage werden durch eine neue medizinische
Zielplanung erwartet, hierzu wird externe Unterstutzung in
Anspruch genommen.

12. Risiken der zukunftigen
Entwicklung

12.1 Allgemeine Risiken

Ausfallrisiken

Finanzwirtschaftliche Risiken ergeben sich insbesondere aus Aus-
fallrisiken. Die Ausfallrisiken sind als gering einzustufen, da die
Gesellschaft den Hauptumsatz mit gesetzlichen und privaten
Krankenkassen abwickelt. Den Ausfallrisiken wird durch Bildung
entsprechender Wertberichtigungen ausreichend Rechnung
getragen.

Die Tochtergesellschaft Facharztezentrum Freilassing GmbH
konnte ggf. nicht in der Lage sein, das ihr gewahrte Darlehen in
Hohe von TEUR 512 zurlckzuzahlen. Derzeit wird in Bezug auf
diese Gesellschaft ein Wirtschaftlichkeitsgutachten erstellt. Auf
Basis dieses Gutachtens sollen die Moglichkeiten der Umstruk-
turierung dieser Gesellschaft untersucht werden. Zum Zeitpunkt
der Erstellung des Lageberichts lag das Gutachten noch nicht vor.

Zinsanderungsrisiken

Durch die Inanspruchnahme von Krediten kénnen Zinsanderungs-
risiken entstehen. Diesen begegnet die Gesellschaft durch die
Vereinbarung von festen Zinssatzen.

Preisanderungsrisiken

Die Preise fur die von der Gesellschaft gegentber Patienten er-
brachten Leistungen sind Uberwiegend staatlich festgelegt bzw.
mit den Krankenkassen vereinbart, so dass die Risiken infolge von
Preisdnderungen tUberschaubar sind. Die festgelegten Preis-
steigerungsraten reichen jedoch meist nicht aus, um die tatsach-
lichen Kostensteigerungen in den Bereichen Personal- und
Materialaufwand ausgleichen zu kdnnen.

12.2 Spezielle Risiken, Liquiditatsrisiken

+ Belegung (Mengenentwicklung)

+ Fachkraftemangel (Tarifsteigerungen)

+ Uberbriickung Liquiditdtsengpasse (Spitze in 2015)
+ Ausstehende Budgetverhandlung 2014

+ Bauentwicklung
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Da der Landesbasisfallwert vorgegeben ist, muss der Mengen-
komponente verstarkte Aufmerksambkeit zuteil werden um die
wirtschaftlichen Ziele erreichen zu kdnnen. Dazu ist es notwendig
weiter an einer Uberpriifung und Erweiterung des Medizinischen
Leistungsspektrums zu arbeiten. Hierzu bietet es sich an, auf ex-
terne Unterstlitzung zurtckzugreifen.

Weitere Moglichkeiten zur Starkung der Mengenkomponente
liegen in den der Kliniken Sudostbayern AG angegliederten
Facharztezentren. Diese werden mit dafur Sorge tragen mussen,
den Patientenzufluss sicherzustellen bzw. auszubauen. Dazu sind
die vorhandenen Angebote soweit abzurunden, dass in den von
den niedergelassenen Arzten nicht besetzten Bereichen Kompe-
tenzzentren an der Klinik entstehen.

Die Tarifverhandlungen in 2014 mit ver.di haben gezeigt, dass sich
Handlungsnotwendigkeiten ergeben, die ein relativ schnelles
Gegensteuern der daraus entstehenden Uberschreitung der
Planansatze notwendig machen. Hierzu sind zusatzliche Konsoli-
dierungskonzepte aufzulegen, um eine Zielerreichung nicht zu
gefahrden.

Dabei ist es notwendig bei den einzuleitenden Mafnahmen da-
rauf zu achten, dass diese sich mittelfristig nicht zum Nachteil des
Unternehmens entwickeln. Als Beispiel sei der drohende
Fachkraftemangel aufgefihrt. Um hier entgegen zu steuern muss
die Attraktivitat der Arbeitsplatze kontinuierlich verbessert werden.
Eine wesentliche Rolle spielt dabei fiir den einzelnen Mitarbeiter
die Moglichkeit zur weiteren Qualifikation bzw. Weiterbildungs-
moglichkeiten innerhalb des Unternehmens. Gerade Projekte wie
das Simulations- und Trainingszentrum, aber auch das neu
geschaffene Bildungszentrum der Kliniken Stdostbayern AG
stellen Anséatze dar, dem Mitarbeiter ein Gber das Normalmaf hin-
ausgehendes Qualifikationsangebot zu machen. Dieser Weg ist
also weiterhin konsequent einzuschlagen.

Zur Sicherstellung der Liquiditat, auch fur die nachsten Jahre, sind
MaRnahmen aufzulegen, die zu einer deutlichen Reduzierung der
Kapitalbindung fuhren. Um den Abrechnungsprozess zu beschleu-
nigen sind sowohl interne Umstrukturierungen der Prozesse als
auch externe Unterstiitzung bei Spitzenzeiten notwendig. Voraus-
setzung fir eine Umsetzung solcher Projekte ist jedoch eine detail-
lierte Liquiditatsplanung Giber mehrere Jahre. Nur dann werden zu
erwartende Spitzen in der Liquiditatsbelastung deutlich und eine
Gegensteuerung zum richtigen Zeitpunkt maoglich.
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Die Liquiditat ist derzeit nach wie vor angespannt. Der Vorstand
befindet sich in Gesprachen mit Kreditinstituten und den Ak-
tionaren, um die Gesamtfinanzierung der Gesellschaft tiber das
Jahr 2015 hinaus sicherzustellen. Bis das Konsolidierungskonzept
vollstandig greift, ist die Gesellschaft auf weitere finanzielle Mittel
von Kreditinstituten oder den Aktionaren angewiesen.
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13. Prognose fur das Geschaftsjahr
2014

Die Kliniken Stdostbayern AG, Traunstein, plant in ihrem
Wirtschaftsplan 2014 mit Umsatzerlésen in Hohe von TEUR
221.540 und einem Jahresfehlbetrag von TEUR 4.914 jedoch mit
einem positiven Betriebsergebnis. Eine Prognose fur 2015 liegt
angesichts der geplanten MaBnahmen aus dem Konsolidierungs-
paket und den Erwartungen bei einem Defizit von TEUR 2.794; flr
2016 wird ein positives Ergebnis angestrebt.

Der Erstellung des Wirtschaftsplans wurden folgende Annahmen

zugrunde gelegt:

+ Der Landesbasisfallwert 2014 betragt EUR 3.188.

+ Einen Anstieg der CMP im Vergleich zu 2013 von 2,6 %.

+ Tarifsteigerung nicht arztlicher Bereich durchschnittlich 3,3 %,
arztlicher Bereich 2,2 %.

+ Fluktuationsbedingter Riickgang der VK um durchschnittlich
29 VK.

+ Allgemeine Kostensteigerung im Sachkostenbereich von
durchschnittlich 2,0 %.

+ Einsparungen im Sachkostenbereich aufgrund eingeleiteter
MaRnahmen von 0,8 % etc.

Da in Bezug auf die 100%ige Tochtergesellschaft Facharztezen-
trum Freilassing GmbH derzeit eine Wirtschaftlichkeitsunter-
suchung lauft, sind in der Prognose etwaige Umstrukturierungs-
mafBnahmen, die sich gegebenenfalls auf die Werthaltigkeit des
Beteiligungsbuchwerts oder der Forderung aus dem dieser
Gesellschaft gewahrten Darlehen ergeben kdnnten, nicht be-
rucksichtigt. Der maximale Wertberichtigungsbedarf mit Ergeb-
nisauswirkung betragt TEUR 876.

Die Beurteilung und Erlduterung der voraussichtlichen Ent-
wicklung der Gesellschaft mit ihren wesentlichen Chancen und
Risiken erfolgt nach bestem Wissen und Gewissen unter Zugrun-
delegung der aktuell zur Verfigung stehenden Erkenntnisse Uber
Branchenaussichten, zukunftigen wirtschaftlichen und politischen
Rahmenbedingungen und Entwicklungstrends sowie deren
wesentlichen Einflussfaktoren. Diese Aussichten, Rahmenbedin-
gungen und Trends kdnnen sich naturgemaf in Zukunft veran-
dern, ohne dass dies bereits jetzt vorhersehbar ist. Insgesamt
kdnnen daher die tatsachliche Entwicklung der Gesellschaft und
deren Ergebnisse wesentlich von den Prognosen abweichen.

14. Schlusserklarung zum Abhangig-
keitsbericht

Unsere Gesellschaft hat bei den im Bericht Uiber die Beziehungen
zu verbundenen Unternehmen aufgeflhrten Rechtsgeschaften
nach den Umstanden, die uns in dem Zeitpunkt bekannt waren, in
dem die Rechtsgeschéafte vorgenommen wurden, bei jedem
Rechtsgeschéft eine angemessene Gegenleistung erhalten.
Berichtspflichtige MaBnahmen lagen nicht vor.
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Uberblick der Tochtergesellschaften

Grund- oder
Beteiligung Satzungszweck
Stammkapital

Betrieb eines Medizinischen Versorgungszentrums im
Sinne des § 95 SGB V in Traunstein zur Erbringung aller
hiernach zuldssigen arztlichen und nichtarztlichen Leistun-
25.000,00 Euro 100 % gen (vertrags- und privatarztliche Versorgung) und aller
damit im Zusammenhang stehenden Tatigkeiten sowie Bil-

Facharztezentrum Kliniken Siidostbayern
GmbH

dung von Kooperationen mit Leistungserbringern im Ge-
sundheitswesen.

Aufbau, Ver- und Betrieb und Uberlassung von medizintech-
nischen Organisations- und Informationssystemen und Ent-
KlinikPlus Medical Services GmbH 25.000,00 Euro 100 % wicklung der dazu gehdrenden Software sowie Erbringung
von Dienstleistungen und Personalgestellungen insbeson-
dere im Gesundheits- und Sozialwesen.

Erbringung von Dienstleistungen zur infrastrukturellen Ge-
Klinik-Gebaudeservice Traunstein GmbH 25.000,00 Euro 100 % baudebewirtschaftung in der Kliniken Stidostbayern AG,
insbesondere Durchfiihrung von Reinigungsleistungen.

Erbringung von Dienstleistungen auf den Gebieten der Ver-

Klinik Service der Kliniken des Land- pflegung, Reinigung etc., insbesondere fir Kliniken und

kreises Berchtesgadener Land GmbH (KS 25.000,00 Euro 100 % sonstige soziale Einrichtungen. Es ist vorgesehen, der Ge-

BGL) sellschaft im Laufe der Zeit weitere Serviceleistungen zu
Ubertragen.

Gegenstand des Unternehmens ist der Betrieb eines Medi-
zinischen Versorgungszentrums (MVZ) oder mehrerer Medi-
Facharztezentrum Freilassing GmbH 225.000,00 Euro 100 % zinischer Versorgungszentren im Sinne des § 95 SGB V
und/oder ahnlicher Einrichtungen zur primar ambulanten

arztlichen Versorgung der Bevolkerung.
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Bilanz zum 31. Dezember 2013

Kliniken Sudostbayern AG

AKTIVA

A. Anlagevermogen

I. Immaterielle Vermégensgegenstande

Entgeltlich erworbene Konzessionen, gewerbliche Schutzrechte
und ahnliche Rechte und Werte sowie Lizenen an solchen Rechten

und Werten

Il. Sachanlagen

1. Grundsticke u. grundstlicksgleiche Rechte mit Betriebsbauten
einschlieBlich der Betriebsbauten auf fremden Grundstiicken
2. Grundstlcke und grundstuicksgleiche Rechte mit Wohnbauten

einschlielich der Wohnbauten auf fremden Grundstiicken
3. Grundstiicke und grundstlicksgleiche Rechte ohne Bauten
4. Technische Anlagen
5. Einrichtungen und Ausstattungen
6. Geleistete Anzahlungen und Anlagen im Bau

Ill. Finanzanlagen

Anteile an verbundenen Unternehmen

B. Umlaufvermogen

l. Vorrate
1. Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe
2. Unfertige Leistungen

Il. Forderungen und sonstige Vermogensgegenstiande

1. Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
- davon mit einer Restlaufzeit von mehr als einem Jahr
EUR 0,00 (Vj.: EUR 0,00)

2. Forderungen an Gesellschafter
- davon mit einer Restlaufzeit von mehr als einem Jahr
EUR 3.261.315,52 (Vj.: EUR 10.940.457,66)

3. Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht
- davon nach dem KHEntgG
EUR 202.370,00 (Vj.: EUR 708.607,00)
- davon mit einer Restlaufzeit von mehr als einem Jahr
EUR 0,00 (Vj.: EUR 172.000,00 )

4. Forderungen gegen verbundene Unternehmen
- davon mit einer Restlaufzeit von mehr als einem Jahr
EUR 718.000,00 (Vj.: EUR 730.000,00)

31.12.2013

EUR

159.315.572,86

3.897.862,52
4.973.253,03
1.214.168,12
18.755.861,20
8.497.033,93

4.635.691,76
3.054.124,04

32.599.261,94

10.831.979,09

6.169.917,72

1.609.565,41

EUR

286.687,25

196.653.751,66

492.170,95
197.432.609,86

7.689.815,80

Vorjahr
EUR

426.848,25

152.296.114,85

4.020.981,52
4.973.253,03
1.321.405,12
19.844.011,21
13.023.613.75
195.479.379,48

488.000,00
196.394.227,73

5.140.498,31
2.815.591,37
7.965.089,68

28.133.926,76

14.135.670,00

2.147.067,14

2.375.341,40
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5. Sonstige Vermogensgegenstande
- davon mit einer Restlaufzeit von mehr als einem Jahr
EUR 12.601,73 (Vj.: EUR 52.238,68)

I1l. Kassenbestand, Guthaben bei Kreditinstituten

C. Ausgleichsposten nach dem KHG
1. Ausgleichsposten aus Darlehensférderung
2. Ausgleichsposten fir Eigenmittelférderung

D. Rechnungsabgrenzungsposten
1. Disagjo
2. Andere Abgrenzungsposten

E. Aktiver Unterschiedsbetrag aus der Vermogensverrechnung

SUMME AKTIVA

599.145,52

311.444,97
4.366.855,03

114.666,65
BI5SiRgS

51.809.869,68

3.476.734,41
62.976.419,89

4.678.300,00

120.258,58

78.267,00

265.285.855,33

327.103,06

47.119.108,36

3.576.094,52
58.651.292,56

260.505,97
4.366.377,03
4.626.883,00

117.333,32
5.661,19
122.994,51

72.382,00

259.867.779,80
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PASSIVA

A. Eigenkapital
1. Gezeichnetes Kapital
2. Kapitalrticklagen
3. Gewinnrlcklagen
Andere Gewinnrucklagen

4. Jahresfehlbetrag

B. Sonderposten aus Zuwendungen zur Finanzierung des
Sachanlagevermogens

1. Sonderposten aus Fordermitteln nach dem KHG
2. Sonderposten aus Zuweisungen und Zuschiissen der
offentlichen Hand

3. Sonderposten aus Zuwendung Dritter

C. Riickstellungen

1. Ruckstellungen flr Pensionen und @hnliche Verpflichtungen

2. Sonstige Riickstellungen

D. Verbindlichkeiten

1. Verbindlichkeiten gegenuber Kreditinstituten
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 33.695.181,57 (Vj.: EUR 27.185.657,49)
2. Erhaltene Anzahlungen
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 18.984,59 (Vj.: EUR 7.479,71)

3. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 5.360.518,35 (Vj.: EUR 5.460.563,12)
4. Verbindlichkeiten gegenuiber Gesellschaftern

- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 142.386,46 (Vj.: EUR 142.386,46)

5. Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht

- davon nach dem KHEntgG
EUR 3.146.317,64 (Vj.: EUR 3.136.200,64)

- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 9.683.715,89 (Vj.: EUR 8.520.992,99)

6. Verbindlichkeiten aus sonstigen Zuwendungen zur Finanzierung

des Anlagevermogens

31.12.2013

EUR

10.100.000,00
44.675.261,36

15.140,00
-8.823.436,35

115.432.621,81

3.074.706,00
3.354.644,67

0,00
6.382.780,46

57.366.644,49

18.984,59

5.360.518,35

743.318,73

14.763.715,89

73.706,41

EUR

45.966.965,01

121.861.972,48

6.382.780,46

Vorjahr
EUR

10.100.000,00
46.588.931,35

15.140,00
-5.813.474,50
50.890.596,85

116.575.872,02

3.188.836,00
2.665.368,92
122.430.076,94

976.337,00
7.941.023,58
8.917.360,58

49.444.951,80

7.479,71

5.460.563,12

885.705,19

8.520.992,99

73.265,40
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7. Verbindlichkeiten gegenuber verbundenen Unternehmen 843.296,46 1.244.911,65
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 843.296,46 (Vj.: EUR 1.244.911,65)
8. Verbindlichkeiten gegentber Unternehmen, mit denen ein
Beteiligungsverhaltnis besteht 0,00 0,00
9. Sonstige Verbindlichkeiten 9.282.272,58 9.257.238,69
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 9.260.814,68 (Vj.: EUR 9.234.075,36)
- davon aus Steuern
EUR 2.102.439,45 (Vj.: EUR 1.925.515,31)
- davon im Rahmen der sozialen Sicherheit
EUR 10.007,93 (Vj.: EUR 15.237,24)

88.452.457,50 74.895.108,55
E. Ausgleichsposten aus Darlehensforderung 2.608.835,44 2.721.942,44
F. Rechnungsabgrenzungsposten 12.844,44 12.694,44
SUMME PASSIVA 265.285.855,33 259.867.779,80
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Gewinn- und Verlustrechnung
Kliniken Sudostbayern AG

Gewinn- und Verlustrechnung fiir die Zeit vom
1. Januar 2013 bis 31. Dezember 2013

Erlose aus Krankenhausleistungen

Erlose aus Wahlleistungen

Erlose aus ambulanten Leistungen des Krankenhauses
Nutzungsentgelte der Arzte

Verminderung oder Erhohung des Bestands unfertigen Leistungen

oo » 0w N PR

Zuweisungen und Zuschiisse der 6ffentlichen Hand,
soweit nicht unter Nr. 11

7. Sonstige betriebliche Ertrage

8. Personalaufwand

a) Léhne und Gehalter
b) Soziale Abgaben und Aufwendungen fur Altersversorgung und flr
Unterstlitzung

- davon fUr Altersversorgung EUR 7.832.859,87 (Vj.: EUR 8.341.351,13)

9. Materialaufwand
a) Aufwendungen fur Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe und fir bezogene Waren

b) Aufwendungen firr bezogene Leistungen

Zwischenergebnis

10. Ertrage aus Zuwendungen zur Finanzierung von Investitionen
- davon Fordermittel nach dem KHG
EUR 22.582.995,00 (Vj.: EUR 3.596.458,00)
11. Ertrage aus der Einstellung von Ausgleichsposten aus
Darlehensforderung und fiir Eigenmittelférderung
12. Ertrage aus der Auflosung von Sonderposten/Verbindlichkeiten nach dem
KHG und auf Grund sonstiger Zuwendungen zur Finanzierung des Anlagever-
mogens
13. Ertrage aus der Auflosung des Ausgleichspostens fiir
Darlehensforderung

14. Aufwendungen aus der Zufiihrung zu Sonderposten/Verbindlichkeiten nach
dem KHG und auf Grund sonstiger Zuwendungen zur
Finanzierung des Anlagevermogens

15. Aufwendungen fiir die nach dem KHG geforderte Nutzung von
Anlagegegenstanden

2013

EUR

191.347.419,24
2.617.522,58
10.643.938,15
5.704.807,75
238.532,67

498.978,32
17.715.106,16

128.041.672,44

28.722.792,12

40.093.313,01
15.093.236,68

23.941.796,28

478,00

8.649.397,68

164.046,00

23.425.953,06

812.725,86

EUR

228.766.304,87

156.764.464,56

55.186.549,69
16.815.290,62

32.755.717,96

Vorjahr
EUR

183.830.245,01
2.705.008,50
9.992.539,40
5.643.006,53
-18.436,54

511.640,49
25.905.223,66
228.569.227,05

121.644.295,13

28.632.136,96
150.276.432,09
39.578.735,07
15.609.522,56
55.188.257,63

23.104.537,33

4.715.460,08

477,00

8.147.152,30

164.044,00
13.027.133,38

4.288.199,59

730.445,22
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16.

17.

18.

19.

20.

Abschreibungen auf immaterielle Vermogensgegenstinde des
Anlagevermogens und Sachanlagen

Sonstige betriebliche Aufwendungen

Zwischenergebnis

Sonstige Zinsen und ahnliche Ertrage
- davon aus verbundenen Unternehmen
EUR 25.107,15 (Vj.: EUR 26.939,61)

Zinsen und ahnliche Aufwendungen
- davon flir Betriebsmittelkredite
EUR 675.654,99 (Vj.: EUR 582.323,80)

Ergebnis der gewohnlichen Geschaftstatigkeit

21. Steuern

22,

Jahresfehlbetrag

12.439.322,77
20.139.818,56

72.219,90

1.626.732.45

56.817.820,25
-7.246.811,67

-1.554.512,55
-8.801.324,22

22.112,13

-8.823.436,35

11.600.699,80
23.777.833,51
40.397.178,12
-4.265.507,41

77.540,63

1.603.207,25

-1.525.666,62
-5.791.174,03

22.300,47

-5.813.474,50

Jahresbericht 2013 der Kliniken Studostbayern AG




Fur Ihre Notizen ...

Jahresbericht 2013 der Kliniken Stdostbayern AG




Fur Ihre Notizen ...

Jahresbericht 2013 der Kliniken Studostbayern AG




Kontakt:

Kreisklinik Bad Reichenhall
Riedelstrafle 5

83435 Bad Reichenhall

T 08651 772-0

F 08651 67379

E info.rei@kliniken-sob.de

Kliniken Siidostbayern AG
Cuno-Niggl-Strafie 3
83278 Traunstein

Kreisklinik Berchtesgaden
Locksteinstrafle 16

83471 Berchtesgaden

T 08652 57-0

F 08652 57-5499

E info.bgd@kliniken-sob.de

Kreisklinik Freilassing
Vinzentiusstrafie 56
83395 Freilassing

T 08654 606-0

F 08654 606-555

E info.fri@kliniken-sob.de

Kreisklinik Vinzentinum Ruhpolding
Hauptstrafle 24

83324 Ruhpolding

T 08663 52-0

F 08663 52-500

E info.ruh@Kkliniken-sob.de

Klinikum Traunstein
Cuno-Niggl-StraRe 3
83278 Traunstein

T 0861 705-0

F 0861 705-16 50

E info.ts@kliniken-sob.de

Kreisklinik Trostberg
Siegerthohe 1

83308 Trostberg

T 08621 87-0

F 08621 87-5009

E info.tb@kliniken-sob.de
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