
 

Sehr geehrte Damen und Herren, 
nach unserer kommunalen Gesundheitskonferenz am 21.06.2023, in der das vorliegende Ergebnis zum 
aktuellen Stand der Krankenhausplanung diskutiert worden ist, sende ich Ihnen neben unserer 
Stellungnahme in derAnlage das Protokoll der kommunalen Gesundheitskonferenz, die Stellungnahme 
des Rettungsdienstes der Stadt Bochum, die Stellungnahme des Verwaltungsbezi rks Bochum der 
Ärztekammer, die Stellungnahme der Augusta Krankenanstalten, die Stellungnahme des 
UniversitätsklinikumsBergmannsheil und die Stellungnahme des Landschaftsverbands Westfalen-Lippe. 
Die ausführliche Stellungnahme des katholischen Klinikums liegt Ihnen vor. 
Das Gesundheitsamt Bochum bietet die Mitarbeit im weiteren Moderationsprozess zur 
Krankenhausplanung an. 
 
Mit freundlichen Grüßen 

 
 
 



 

ACHTUNG:Diese E-Mail stammt von einem externenAbsender. 

 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
mit Ablauf des 17.5.2023 ist die sechsmonatige Verhandlungsphase zwischen Krankenhäusern und den 
Krankenkassen zur Umsetzung des neuen Krankenhausplanes zum Abschluss gekommen und die 
Krankenkassen haben diefinalen Voten übermittelt, so dass das Verfahren nunmehr auf die 
Bezirksregierungen übergegangen ist. 
 
Anbei übersende ich Ihnen gemäß § 14 Absatz 3 Satz 4 Krankenhausgestaltungsgesetz NRW (KHGG NRW) 
die Verhandlungsergebnisse der regionalen Planungskonzepte (RPK’s) zur Umsetzung des 
Krankenhausplans NRW 2022 in der kreisfreien Stadt Bochumzur Kenntnis.  
 
Ich bitte Sie, die kommunale Gesundheitskonferenz (KGK) über das Ergebnis der Verhandlungen zu dem 
o.g. RPK zu informieren und der KGK anheim zustellen, eine Stellungnahme zu übersenden. Eine Kopie 
Ihres Schreibens an die KGK bitte ichmir zu übersenden. Bi tte berücksichtigen Sie in Ihrer Stellungnahme 
die Belange des Rettungsdienstes Ihrer Kommune. Sollten Ihnen Hinweise zu strukturverändernden 
Projekten der Krankenhäuser vorliegen oder bekannt werden, teilen Sie uns diese bitte ebenfallsmit.  
 
Ich bitte um IhreStellungnahme innerhalb von vier Wochen. 
 
Für Rückfragen stehe ich Ihnen gerne zur Verfügung. 
 
Freundliche Grüße 
Im Auftrag 



   

Anhang von  Bewertung der Verhandlungsergebnisse des
Krankenhausplans NRW 2022 - kreisfreie Stadt
Boch....msg
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Sehr geehrte Damen und Herren,  

bezugnehmend auf den bei der kommunalen Gesundheitskonferenz dargestellten Sachstand 

zur Krankenhausplanung NRW ist aus Sicht der Feuerwehr Bochum bei der vorliegenden Pla-

nung keine Beeinträchtigung der Notfallversorgung erkennbar. Eine abschließende Bewertung 

ist aufgrund der Wechselwirkung auch zu anderen Versorgungsbereichen um Bochum herum 

jedoch nicht möglich. Auch die Auswirkungen der geplanten Zentralisierung und Spezialisie-

rung der Krankenhauslandschaft, insbesondere auf die Entwicklung von Sekundärtransporten, 

lässt sich zu diesem Planungsstand noch nicht absehen.    

 

Mit freundlichen Grüßen 
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Stellungnahme zum Krankenhausplan NRW  

 

Sehr geehrter

gerne möchten wir hiermit Stellung zu dem aktuellen Votum der Krankenkassen zum Kran-

kenhausplan NRW beziehen.  

Die Berufsgenossenschaftliches Universitätsklinikum Bergmannsheil gGmbH (nachfolgend 

„Bergmannsheil“ genannt) stellt eine umfassende Behandlung für Unfallverletzte und Notfall-

patientinnen und -patienten aller Schweregrade sicher und erfüllt auch alle strukturellen Vo-

raussetzungen für die Einstufung in die umfassende Notfallversorgung. Die Klinik ist für das 

Schwerstverletzungsartenverfahren (SAV) der Deutschen Gesetzlichen Unfallversicherung 

zertifiziert. Über 2.000 Mitarbeitende versorgen jährlich mehr als 80.000 stationäre und ambu-

lante Fälle in interprofessioneller Zusammenarbeit. Infolge eines Großbrandes in einem Bet-

tenhaus (Haus 1) im Jahr 2016 verlor die Klinik einen großen Teil ihrer stationären Behand-

lungskapazitäten (194 Betten). In der Folge wurden erhebliche organisatorische, bauliche und 

personelle Anstrengungen unternommen, sodass sich das Haus seit 2019 wieder in einer 

Phase des Leistungsaufbaus befindet. Diese spiegelt sich auch den Leistungszahlen entspre-

chend wieder. In den vergangenen Jahren wurden zusätzlich erhebliche Investitionen in die 

bauliche Struktur des Bergmannsheils getätigt.  

An dieser Stelle möchten wir auf unsere Stellungnahme an die Bezirksregierung verweisen, 

die dort bereits seit dem 19.06.2023 vorliegt. Zu Ihrer Entlastung haben wir auf eine erneute 

Übersendung verzichtet. Insoweit erlauben Sie uns noch folgende Anmerkungen: 

Wie in Ihrer Präsentation richtig dargestellt, konnte in den nachfolgenden Leistungsgruppen 

ein Konsens in Bezug auf das Angebot bzw. die Höhe der SOLL-Fallzahlen/Belegtage erreicht 

werden: 

 01.1 Allgemeine Innere Medizin 

 02.1 Komplexe Endokrinologie und Diabethologie 

 03.1 Komplexe Gastroenterologie 
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 05.1 Komplexe Pneumologie 

 08.1 EPU / Ablation 

 08.4 / 13.3 Minimalinvasive Herzklappenintervention 

 09.1 Allgemeine Chirurgie 

 11.1 Plastische und Rekonstruktive Chirurgie 

 13.1 Herzchirurgie 

 14.1 Endoprothetik Hüfte 

 14.2 Endoprothetik Knie 

 14.3 Revision Hüftendoprothese 

 14.4 Revision Knieendoprothese 

 16.1 Bariatrische Chirurgie 

 25.2 / 14.5 Wirbelsäuleneingriffe 

 26.1 Allgemeine Neurologie 

 26.2 Stroke Unit 

 28.1 Intensivmedizin 

 

Bei den nachstehenden Leistungsgruppen ergibt sich ein Dissens in Bezug auf den Leistungs-

umfang. Die Leistungen werden dennoch weiterhin am Standort angeboten werden:  

 8.2 Interventionelle Kardiologie  

Beabsichtigt wurden durch das Bergmannsheil hier 1.300 SOLL-Fallzahlen/Belegtage, 

das Votum der Krankenkassen sieht hier allerdings nur 776 vor, was einer Abweichung 

von ca. 40% entspricht.  

Dies ist gerade deshalb problematisch, da wir bereits im Jahr 2022 mehr als 1.000 

Fälle in dieser Leistungsgruppe behandelt haben und im Jahr 2023 (nach derzeitiger 

Hochrechnung) von einer nochmaligen Leistungssteigerung ausgehen.  

 

 8.3 / 13.4 Kardiale Devices  

Beabsichtigt wurden durch das Bergmannsheil 200 SOLL-Fallzahlen/Belegtage, das 

Votum der Krankenkassen sieht hier allerdings nur 168 vor, was einer Abweichung von 

ca. 16% entspricht.  

 

Auf folgende Leistungsgruppen möchten wir näher eingehen:  

 25.1 Neurochirurgie 

In der seit 2014 am Bergmannsheil bestehenden Klinik für Neurochirurgie und Wirbel-

säulenchirurgie werden derzeit allein fünf Fachärztinnen und Fachärzte für Neurochi-

rurgie vorgehalten, damit insbesondere die Versorgung der neurotraumtologischen 

SGB VII-Patientinnen und -Patienten gewährleistet ist. Hierbei werden auch die Struk-

tur-und Prozessanforderungen der Krankenhausplanung NRW vollständig erfüllt. 

Wegen des Aspektes der Notfallversorgung ist es dem Bergmannsheil essentiell wich-

tig, dass die vorerwähnte Versorgung im Sinne des Status Quo im Rahmen der Kran-

kenhausplanung berücksichtigt wird, da das Bergmannsheil der Bevölkerung als Haus 

der umfassenden Notfallversorgung zur Verfügung steht. Unter Erfüllung der hohen 

Voraussetzungen für die SAV-Zulassung (Schwerstverletztenartenverfahren) und das 
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Überregionale Traumazentrum (ÜTZ) ist das Bergmannsheil ein bedeutsamer Versor-

ger in der Region, was das Votum der Kostenträger im Rahmen des Krankenhauspla-

nungsverfahrens auch abbildet und anerkennt.  

Die Universitätsklinikum Knappschaftskrankenhaus Bochum GmbH und das Berg-

mannsheil befinden sich zudem in konstruktiven Gesprächen zu den Leistungsbezie-

hungen im Bereich der Neurochirurgie.  

 26.3 Neuro-Frühreha (NNF, Phase B) 

Im Bergmannsheil bestehen seit Jahrzehnten umfangreiche Erfahrungen in der NNF. 

Als BG Klinik liegt der Schwerpunkt dabei sowohl auf der Behandlung von Versicherten 

der gesetzlichen Unfallversicherung als auch auf Versicherten der gesetzlichen/priva-

ten Krankenversicherung. Derzeit werden täglich 10-15 NNF-Patientinnen und -Pati-

enten der Phase B am Standort versorgt, teilweise über sehr lange Zeiträume von bis 

zu einem Jahr. Die für diese Leistungsgruppe geforderten strukturellen und organisa-

torischen Voraussetzungen sind allesamt erfüllt.  

Die im „IGES-Gutachten“ beschriebene Unterversorgung in NRW zeigt sich auch in 

den steigenden Anmeldezahlen von Versicherten der GKV und PKV, die derzeit aus 

Kapazitätsgründen zu einem großen Teil nicht vom Bergmannsheil versorgt werden 

können. Aufgrund der hohen Nachfrage nach Frührehabilitationsplätzen hat das Berg-

mannsheil bereits im vergangenen Jahr einen Antrag auf eine Aufnahme in den Kran-

kenhausplan bei der Bezirksregierung gestellt und im Rahmen der neuen Kranken-

hausplanung NRW eine Ausweisung dieser Leistungsgruppe geplant. Die vom Minis-

terium für Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen ermittel-

ten jährlichen Bedarfszahlen spiegeln diese Unterversorgung unseres Erachtens nicht 

wider. Aufgrund dieser Erfahrungen und den optimalen strukturellen Voraussetzungen 

ist das Bergmannsheil prädestiniert für eine Ausweitung des Angebots für GKV-

Versicherte im Bereich der NNF.  

 

Wir würden uns freuen, wenn Sie unsere hier aufgeführten Punkte in die Diskussion mit ein-

bringen würden und bedanken uns bereits jetzt herzlich für Ihre Unterstützung.  

 

Für etwaige Rückfragen stehen wir gerne jederzeit zur Verfügung.  

 

Stellungnahme_BG Universitätsklinikum Bergmannsheil gGmbH.pd...



 

 

Sehr geehrte Damen und Herren, 
 

Mit Feststellungsbescheid (68/22) vom 27.09.2022, Az.: 24.03.01-025/2018-001, wird das LWL-

Universitätsklinikum Bochum mit 167 Betten und 52 tagesklinischen Plätzen im Ist und im Soll des 

Krankenhausplans NRW ausgewiesen.  

 

Das Klinikum beabsichtigt im aktuellem Planungsverfahren die Fortführung des bestehenden 

Leistungsspektrums. Aus diesem Grund sind die vom MAGS ermittelten IST-Leistungen aus dem Jahr 2019 

beantragt worden.  

 

Das 1. Votum der Krankenkassen erkennt die Soll-Betten und die darüber hinaus gehenden Ist-Leistungen 

2019 des LWL-Universitätsklinikum Bochum vollständig an. Das aktuelle Votum sieht eine Kürzung in Höhe 

von 6.240 Belegtagen im Vergleich zum Antrag vor. Im Bezug zum Soll-Ausweis im Feststellungsbescheid 

resultiert daraus eine Bettenreduktion von 9 Soll-Betten und im Bezug zu den Ist-Leistung 2019 um 19 

Betten auf insgesamt 158 Soll-Betten. Detaillierte Begründungen seitens der Krankenkassenverbände für 

die mit dem zweiten Votum durchgeführte Belegtagekürzung liegen nicht vor. 

 

Das LWL-Universitätsklinikum Bochum versorgt ihre Patienten in einem innovativen modularen, pluralen 

und störungsspezifischen Setting. Auf Basis eines Track-Systems (gemeinsame Behandlung von voll- und 

teilstationären sowie ambulanten Patienten) wird dabei seit vielen Jahren ein Modellprojekt nach § 64b 

SGB V betrieben. Damit wird die bundesweite Versorgung psychisch Erkrankter aktiv weiterentwickelt. 

Die medizinischen wie gesundheitsökonomischen Erfolge des Modellprojekts wurden mehrfach durch 

unabhängige, externe Evaluationen bestätigt. Diese zeigen sich beispielsweise konkret in geringeren 

Wiederaufnahmequoten, geringeren Krankengeld-zahlungen der Krankenkassen und insgesamt deutlich 

geringeren Kosten je Versicherten.  

 

Als Basis dieser Erfolge dient eine stabile medizinische Infrastruktur, die sich auch in einer 

Mindestbettenanzahl zeigt, ohne die eine störungsspezifische Behandlungen nur schwer möglich ist. Der 

Status als Universitätsklinikum, die enge Anbindung an die Lehrstühle und die Übertragung neuster 

medizinischer Erkenntnisse sichern dabei eine herausragende medizinische Versorgung.  

 

Die medizinischen Erfolge des Klinikums, die innovativen Behandlungsangebote sowie der hohe Anteil 

von psychosomatischen Betten zeigt sich auch in einer überregionalen Patientenzuweisung. Das auf zwei 

Versorgungsgebiete beschränkte Votum der Kostenträger spiegelt daher nicht den tatsächlichen Bedarf 

am LWL-Universitätsklinikum wider und ist aus Sicht des Klinikums im Rahmen einer qualitätsorientieren 

Krankenhausplanung nicht sachgerecht. 

 
Für Fragen stehe ich zur Verfügung. 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 

LWL.pdf
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Kommunale Gesundheitskonferenz 

Protokoll der Sitzung vom 21.06.2023  

 

Ort: Technisches Rathaus, Multifunktionsraum 

 

Anwesende: siehe Anwesenheitsliste 

 

Beginn: 15:00 Uhr 

Ende: 17:00 Uhr 

 

Vor Eintritt in die Tagesordnung 

Frau Anger begrüßt die Anwesenden und stellt fest, dass fristgerecht zur Sitzung eingeladen 
wurde und die Konferenz beschlussfähig ist. 

Als TOP 4a wird die Vorstellung des Projektes #unverschaemt in die Tagesordnung 
aufgenommen. 

Das Protokoll der Sitzung vom 22.02.2023 wird nachgereicht. 

 

TOP 1 Beschlusskontrolle 

Die Erstellung des Fachplans Gesundheit inkl. des Basisgesundheitsberichtes verzögert sich 
krankheitsbedingt. 

 

TOP 2 Krankenhausplanung  

Frau Dr. Kloppe fasst die Ergebnisse der Krankenhausplanung zusammen (s. Anlage 1 zum 
Protokoll). 

Die Bochumer Kliniken nehmen hierzu wie folgt Stellung: 

• Das Bergmannsheil (vertreten durch Frau Elvering) kritisiert, dass als für die 
Krankenhausplanung die Leistungszahlen der Jahre 2019 und 2020 zu Grunde gelegt 
wurden. In beiden Jahren war die Leistungserbringung des Hauses zunächst durch 
einen Brand und im Folgejahr durch die COVID-19-Pandemie eingeschränkt.  
Darüber hinaus wird durch den Verlust der Neurochirurgie die Möglichkeit des Hauses 
zu umfassender Notfallversorgung entscheidend beeinträchtigt.  
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• Aus Sicht des Katholischen Klinikums (vertreten durch Herrn Dr. Hellwig) erweist sich 
der Wegfall von Leistungen im Bereich der Kardiologie als problematisch für die 
Funktion des Hauses als Teiles der Universitätsmedizin, da der Lehrstuhl für 
Kardiologie am Katholischen Klinikum verortet ist und das vollständige Angebot der 
Kardiologie (invasive Kardiologie, EPU/ Ablation, Devices) voraussetzt.  

• Für die Augusta-Kranken-Anstalt (vertreten durch Frau Borggrebe) ist es nicht 
nachvollziehbar, dass in der zweiten Verhandlungsrunde Leistungen im Bereich der 
Gefäßchirurgie aus dem Angebotskatalog gestrichen wurden, nachdem in der ersten 
Verhandlungsrunde davon keine Rede war. Eine Einschränkung des 
Angebotsspektrums sei problematisch, zumal das Haus ebenfalls ein akademisches 
Lehrkrankenhaus ist und viele PJ-ler*innen beschäftigt. Überdies sei die Qualität im 
Bereich der Operation von Bauchaortenaneurysmata hoch. 

• Das Knappschaftskrankenhaus (vertreten durch Frau Wagner) kritisiert ebenfalls auf 
den ungünstigen Bezug auf die Leistungszahlen der Jahre 2019 und 2020. Eine 
weitergehende Stellungnahme wird nachgereicht. 

Herr Heußen sieht aus Sicht des Rettungsdienstes durch die vorliegenden 
Krankenhausplanungen die Notfallversorgung nicht beeinträchtigt. Die geplanten Änderungen 
könnten jedoch zu einem Anstieg von Sekundärtransporten führen, für die dann die 
notwendigen Kapazitäten geschaffen werden müssten. 

Aus Sicht der Ärztekammer Westfalen Lippe (Herr Prof. Smektala) bedeutet der gegenwärtige 
Stand der Krankenhausplanungen eine Verschlechterung im Bereich der Universitätsmedizin. 
Sinnvoll gewachsene Strukturen in diesem Bereich würden geschwächt. Herr Prof. Smektala 
stellt in dem gegenwärtigen Planungsstand einen Vorrang kaufmännischer Entscheidungen 
vor der fachlichen Perspektive fest. 

Herr Prof. Vollmer weist in diesem Zusammenhang darauf hin, dass die Ruhr-Universität 
Bochum die Zahl der Plätze für Medizinstudenten von 360 auf 400 erhöht hat und von daher 
ein umfassendes praktisches Ausbildungsangebot in den Kliniken umso dringlicher ist. 

Herr Dr. Kampe kritisiert aus der Perspektive der Kassenärztlichen Vereinigung Westfalen-
Lippe, dass die niedergelassene Ärzteschaft nicht in den Prozess der Krankenhausplanung 
einbezogen wurden. Er weist auf die hohen Fallzahlen in den Praxen hin, für deren Versorgung 
die niedergelassenen Ärzt*innen auch auf ein auskömmliches Angebot zur Überweisung von 
Patient*innen in Krankenhausbehandlungen angewiesen seien. Ferner besteht aus seiner 
Sicht die Gefahr, dass durch die Veränderungen durch die Krankenhausplanung verstärkt 
Leistungen in den ambulanten Bereich verlagert werden. Angesichts des fehlenden 
Nachwuchses im ambulanten Bereich könnte dies zu Engpässen führen. In diesem 
Zusammenhang sieht er auch den Aufkauf von Praxen durch Investoren kritisch, in denen 
dann ausschlich operative Settings angeboten werden und keine Leistungen der 
Grundversorgung mehr anbieten („Investorenmodelle“). 

Die Präsentation und die Tabelle mit den Verhandlungsergebnissen werden den Mitgliedern 
der Kommunalen Gesundheitskonferenz direkt im Anschluss an die Sitzung per E-Mail 
zugesandt. Frau Anger bittet um die Übermittlung schriftlicher Stellungnahmen bis zum 
27.06.2023 an die E-Mail-Adresse gesundheitsamt@bochum.de. 
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TOP 4a #unverschaemt 

Herr Siewert stellt das Projekt #unverschaemt von Walk In Ruhr (WIR) – Zentrum für Sexuelle 
Gesundheit und Medizin und der Knappschaft vor (siehe Anlage 2 zum Protokoll). 

In der Diskussion wird das Projekt begrüßt. 

TOP 3 Familienzentrum Ruhr 

Herr Dr. Betz stellt die Sozialräumliche Kindergesundheitsbildung des Familienforums Ruhr 
vor (siehe Anlage 3 zum Protokoll). 

In der Diskussion erläutert Herr Dr. Betz, dass die Angebote des Familienforums bislang 
überwiegend von bildungsnahen Eltern wahrgenommen werden. Durch die sozialräumliche 
Orientierung als weiterem Element soll die Reichweite auch auf bildungsferne Eltern 
ausgeweitet werden. 

 

TOP 4 Auswertung des Projektes „Förderung pandemischer Handlungskompetenz bei 
Jugendlichen und jungen Erwachsenen“ 

Frau Baryseva präsentiert das Projekt „Förderung pandemischer Handlungskompetenz bei 
Jugendlichen und jungen Erwachsenen“ (siehe Anlage 4 zum Protokoll). 

 

TOP 5 Gesundheitskiosk 

Frau Dr. Kloppe informiert über den Stand der Verhandlungen zur Realisierung des 
Gesundheitskiosks in Wattenscheid-Mitte. Die Gespräche dazu laufen weiter. Ferner stellt 
Frau Kloppe klar, dass das Initiativrecht zur Errichtung von Gesundheitskiosken bei der 
Kommune liegt. Über die Errichtung von weiterer Standorte wird erst nach der erfolgreichen 
Einrichtung des Wattenscheider Kiosks entschieden. 

 

TOP 6 Verschiedenes 

• Die nächste Sitzung der Kommunalen Gesundheitskonferenz findet am 08.11.2023, 
15.00 – 18.00 Uhr statt. 

• Am 12./13.02.2024 findet an der HS Gesundheit das Kompetenzforum des Gesunde 
Städte Netzwerks zum Thema Soziale Ungleichheit als Herausforderung in der 
Gesundheitsförderung des ÖGD statt. Nähere Informationen folgen in der nächsten 
Sitzung der Konferenz. 

 

 

Für das Protokoll 
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Anlage 1 

 

zum Protokoll der  

Sitzung der Kommunalen Gesundheitskonferenz 

am 21.06.2023 

 

zu TOP 2 
Krankenhausplanung 
Vortrag Frau  
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Kommunale Gesundheitskonferenz

21.06.2023

Krankenhausplanung 
NRW – Ergebnisse für Bochum

Krankenhausplan 
NRW – Planungssystematik

Vier Planungsebenen:

 2 Landesteile (Nordrhein u. Westfalen-Lippe)

 5 Regierungsbezirke (Arnsberg, Detmold, 

Düsseldorf, Köln und Münster)

 16 Versorgungsgebiete

 53 Kreise bzw. kreisfreie Städte

23.06.2023
Krankenhausplanung NRW – Ergebnisse für Bochum

Seite 2

2

5

16

53
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Krankenhausplan 
NRW – Planungssystematik

Die Krankenhausplanung wird nicht mehr wie bislang vorrangig die Plangröße Bett zu Grunde legen, 

sondern von den tatsächlichen Fallzahlen in den verschiedenen Leistungsbereichen ausgehen

Kriterien für Auswahlentscheidung

 Erfüllung der Mindestvoraussetzungen für die gewünschte Leistungsgruppe

 Erfüllung weiterer Auswahlkriterien für die gewünschte Leistungsgruppe

 Regionale Verteilung

 Fallzahl

 Erbringung verwandter Leistungsgruppen am Standort (statt in Kooperation)

23.06.2023
Krankenhausplanung NRW – Ergebnisse für Bochum

Seite 3

Ergebnisse
für Bochum
nach Krankenhäusern

23.06.2023
Krankenhausplanung NRW – Ergebnisse für Bochum

Seite 4

Konsens

Konsens, dass die Leistung künftig
nicht angeboten wird

Leistung wird angeboten, Dissens 
in Bezug auf den Umfang

Leistung entfällt, es besteht 
Dissens

Leistung nicht beantragt, soll 
künftig dort angeboten werden
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Augusta Kliniken

1.1 Allgemeine Innere Medizin

9.1 Allgemeine Chirurgie

27.1 Geriatrie

28.1 Intensivmedizin

3.1 Komplexe Gastroenterologie

5.1 Komplexe Pneumologie

8.1 EPU/Ablation

8.2 Interventionelle Kardiologie

8.3 / 13.4 Kardiale Devices

20.1 Urologie

21.1 Allgemeine Frauenheilkunde

21.3 Senologie

21.4 Geburten

29.1 Palliativmedizin

2.1 Komplexe Endokrinologie und Diabetologie

4.1 Komplexe Nephrologie

7.2 Leukämie und Lymphome

16.2 Lebereingriffe

16.3 Ösophaguseingriffe

16.4 Pankreaseingriffe

16.5 Tiefe Rektumeingriffe

21.2 Ovarial-CA

12.1 Bauchaortenaneurysma

Votum Krankenkassen: 0, beabsichtigt 50

12.2 Carotis operativ/interventionell

Votum Krankenkassen: 0, beabsichtigt 100

12.3 Komplexe periphere arterielle Gefäße

Votum Krankenkassen: 0, beabsichtigt 250
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Bergmannsheil

1.1 Allgemeine Innere Medizin

9.1 Allgemeine Chirurgie

28.1 Intensivmedizin

3.1 Komplexe Gastroenterologie

5.1 Komplexe Pneumologie

8.1 EPU/Ablation

14.1 Endoprothetik Hüfte

14.2 Endoprothetik Knie

26.1 Allgemeine Neurologie

26.2 Stroke Unit

2.1 Komplexe Endokrinologie und Diabetologie

8.4 / 13.3 Minimalinvasive Herzklappenintervention

11.1 Plastische und Rekonstruktive Chirurgie

13.1 Herzchirurgie

14.3 Revision Hüftendoprothese

14.4 Revision Knieendoprothese

8.2 Interventionelle Kardiologie

Votum Krankenkassen: 776, beabsichtigt 1.300, 40% Abweichung

8.3 / 13.4 Kardiale Devices

Votum Krankenkassen: 168, beabsichtigt 200, 16% Abweichung

25.2 / 14.5 Wirbelsäuleneingriffe

0 beabsichtigt, Soll 997

16.1 Bariatrische Chirurgie

Votum Krankenkassen: 0, beabsichtigt 75

25.1 Neurochirurgie

Votum Krankenkassen: 0, beabsichtigt 300

26.3 Neuro-Frühreha (NNF, Phase B)

Votum Krankenkassen: 0, beabsichtigt 50
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Katholisches Klinikum

1.1 Allgemeine Innere Medizin 

(Standort: Martin-Luther, St. Josef, St. Elisabeth)

9.1 Allgemeine Chirurgie 

(Standort: Martin-Luther, St. Josef, St. Elisabeth)

28.1 Intensivmedizin 

(Standort: Martin-Luther, St. Josef, St. Elisabeth)

3.1 Komplexe Gastroenterologie (St. Josef)

12.1 Bauchaortenaneurysma (St. Josef)

12.2 Carotis operativ/interventionell (St. Josef)

12.3 Komplexe periphere arterielle Gefäße (St. Josef)

14.1 Endoprothetik Hüfte (Martin-Luther)

21.1 Allgemeine Frauenheilkunde (St. Elisabeth)

21.4 Geburten (St. Elisabeth)

22.1 Perinataler Schwerpunkt (St. Elisabeth)

23.1 Allgemeine Kinder- und Jugendmedizin (St. Josef)

24.1 HNO (St. Elisabeth)

26.1 Allgemeine Neurologie (St. Josef)

29.1 Palliativmedizin (St. Josef)

31.1 Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und 

Psychotherapie – vollstationär (Martin-Luther)

31.2 Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und 

Psychotherapie – teilstationär (Martin-Luther Tagesklinik)

2.1 Komplexe Endokrinologie und Diabetologie (St. Josef)

7.2 Leukämie und Lymphome (St. Josef)

16.2 Lebereingriffe (St. Josef)

16.3 Ösophaguseingriffe (St. Josef)

16.4 Pankreaseingriffe (St. Josef)

16.5 Tiefe Rektumeingriffe (St. Josef)

18.1 Haut- und Geschlechtskrankheiten (St. Josef)

22.2 Perinatalzentrum Level 1 (St. Elisabeth)

24.2 Cochleaimplantate (St. Elisabeth)
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Katholisches Klinikum

8.1 EPU/Ablation (St. Josef)

Votum Krankenkassen 0, beabsichtigt 80

8.3 / 13.4 Kardiale Devices (St. Josef)

Votum Krankenkassen 0, beabsichtigt 100

14.5 / 25.2 Wirbelsäuleneingriffe (St. Josef)

Votum Krankenkassen 0, beabsichtigt 360

21.3 Senologie (St. Elisabeth)

Votum Krankenkassen 0, beabsichtigt 75

21.2 Ovarial-CA (St. Elisabeth)

Votum Krankenkassen 0, beabsichtigt 6

27.1 Geriatrie (Marien-Hospital)

Votum Krankenkassen: 3.320, beabsichtigt 3.500, 5% Abweichung

8.2 Interventionelle Kardiologie (St. Josef)

Votum Krankenkassen: 703, beabsichtigt 970, 28% Abweichung

14.2 Endoprothetik Knie (Martin-Luther)

Votum Krankenkassen: 408, beabsichtigt 543, 25% Abweichung

26.2 Stroke Unit (St. Josef)

Votum Krankenkassen: 984, beabsichtigt 1.200, 18% Abweichung

14.3 Revision Hüftendoprothese (Martin-Luther)

Votum Krankenkassen: 67, beabsichtigt 157, 57% Abweichung

14.4 Revision Knieendoprothese (Martin-Luther)

Votum Krankenkassen: 60, beabsichtigt 113, 47% Abweichung

22.3 Perinatalzentrum Level 2 (St. Elisabeth)

Votum Krankenkassen: 8, beabsichtigt 20, 60% Abweichung
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Knappschaftskrankenhaus

1.1 Allgemeine Innere Medizin

9.1 Allgemeine Chirurgie

28.1 Intensivmedizin

3.1 Komplexe Gastroenterologie

8.2 Interventionelle Kardiologie

12.2 Carotis operativ/interventionell

12.3 Komplexe periphere arterielle Gefäße

26.1 Allgemeine Neurologie

26.2 Stroke Unit

29.1 Palliativmedizin

4.1 Komplexe Nephrologie

7.1 Stammzelltransplantation

7.2 Leukämie und Lymphome

16.2 Lebereingriffe

16.3 Ösophaguseingriffe

16.4 Pankreaseingriffe

16.5 Tiefe Rektumeingriffe

17.1 Augenheilkunde

19.1 MKG

25.1 Neurochirurgie

30.5 Nierentransplantation

30.6 Pankreastransplantation

25.2 / 14.5 Wirbelsäuleneingriffe

0 beabsichtigt, 839 Soll
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Knappschaftskrankenhaus

8.1 EPU/Ablation

Votum Krankenkassen:0, beabsichtigt 250

8.3 / 13.4 Kardiale Devices

Votum Krankenkassen:0, beabsichtigt 50

12.1 Bauchaortenaneurysma

Votum Krankenkassen:0, beabsichtigt 60

14.1 Endoprothetik Hüfte

Votum Krankenkassen:0, beabsichtigt 120

14.2 Endoprothetik Knie

Votum Krankenkassen:0, beabsichtigt 100

20.1 Urologie

Votum Krankenkassen:0, beabsichtigt 250

30.3 Lebertransplantation

Votum Krankenkassen: 0, beabsichtigt 30
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LWL Universitätsklinikum

31.2 Psychiatrie und Psychotherapie und 
Psychosomatische Medizin und 
Psychotherapie – teilstationär
11.091 Belegtage

31.1 Psychiatrie und Psychotherapie und 
Psychosomatische Medizin und 
Psychotherapie - vollstationär
Votum Krankenkassen: 51.944 Belegtage, 58.184 
beabsichtigt
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Valeara
Kinder- und Jugendpsychiatrie

32.2 Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie - teilstationär
6.500 Belegtage

32.1 Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie - vollstationär
Votum Krankenkassen: 14.738 Belegtage, 16.425 beabsichtigt

31.2 Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und Psychotherapie -
teilstationär
Votum Krankenkassen: 0 Belegtage; 6.500 beabsichtigt
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Vielen Dank für
Ihre Aufmerksamkeit!
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#unverschaemt 

Vortrag  
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