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Auswertung Biirger-Befragung Elbe-Elster Klinikum

In der durch das Elbe-Elster Klinikum (EEK) und das nexus Institut veranlassten Blirger-Befragung aus dem Jahr
2023 sollte ermittelt werden, welche Perspektiven, Wiinsche und Bedenken Biirgerinnen und Biirger bezogen
auf das sogenannte ,3+1-Zukunftkonzept” haben. Die Befragung erfolgte im Zeitraum vom 23. August bis 24.
September 2023. Insgesamt nahmen 2.016 Birger teil.

Ergebnisse der Biirger-Befragung

Zentrale Thematiken der Biirger-Befragung waren die Vor- und Nachteile eines zentralen Krankenhausneubaus
aus Sicht der Birgerinnen und Biirger. Als Vorteile wurden durch die Bevolkerung am haufigsten die Chance zur
Gewinnung von Fachpersonal, die Moglichkeit fir ein gréBeres und attraktiveres medizinisches Leistungsspekt-
rum, eine bessere Ausstattung, Erreichbarkeit und Ressourcennutzung und insgesamt die damit verbundene
Hoffnung auf eine bessere medizinische Versorgung des Landkreises genannt.

Kritisch betrachtet werden jedoch auch eine schlechtere Erreichbarkeit aus einzelnen Teilen des Landkreises, die
Kiindigung von Mitarbeitenden bzw. der Verlust von Fachkréften (aufgrund der Standortverlagerung), eine Uber-
lastung des neuen Krankenhauses und die mangelnde Kosteneffizienz bei insgesamt 3 + 1, also 4 Krankenhaus-
Standorten. Aufgrund unglicklicher Kommunikation im Vorfeld wurde das geplante Konzept durch die Bevolke-
rung anders verstanden, als es grundsatzlich angedacht war, wodurch einige der Bedenken leicht entkraftet wer-
den konnen. Es wurde missverstanden, dass es vier Krankenhduser geben soll, statt einem zentralen Kranken-
haus und der Umwandlung der bestehen drei Hauser in , Gesundheitszentren” statt Krankenh&dusern. Zudem
wadre aufgrund der geringen Auslastung von ca. 50 % der aktuellen drei Standorte eher mit einer optimalen Aus-
lastung bei einem groRen Zentralkrankenhaus als mit einer Uberlastung zu rechnen. Die Thematik der Kiindigung
von Fachpersonal stand im EEK nie zur Debatte, da aufgrund des Fachkraftemangels jede einzelne Fachkraft be-
notigt wird.

Erfragt wurden ebenfalls die flr die Birger wichtigsten Gesundheitsangebote im Landkreis zur jetzigen Zeit und
in 10 Jahren. Die fur die Bevolkerung wichtigsten Aspekte der medizinischen Versorgung sind demnach die Not-
fallversorgung (mit 38 % der signifikanteste Aspekt) insbesondere in lebensbedrohlichen Situationen, die fach-
arztliche Versorgung (5,5 %) und die Diagnostik bspw. durch MRT (5,0 %).

Fir die Notfallversorgung legen die Biirgerinnen und Biirger Wert auf eine schnelle Erreichbarkeit, kurze Warte-
zeiten und ausreichend Fachpersonal. Zurecht wiinschen sich die Befragten deshalb die Beibehaltung der bishe-
rigen Anlaufstellen an unseren Standorten. Die Reduzierung der stationdren Notfallversorgung von drei auf einen
Standort erweckt die Befiirchtungen, dass dieser schlechter zu erreichen ist und eine Uberlastung des Rettungs-
dienstes eintritt. Aus diesem Grund wird auf die flaichendeckende Verteilung der 12 Rettungsdienststellen im
Landkreis hingewiesen. Diese ermdglichen eine zeitnahe Erstversorgung medizinischer Notfalle durch qualifizier-
tes Personal bis die Patientinnen und Patienten im zentral liegenden Krankenhaus eintreffen wiirden.

Vorschlage durch die Bevolkerung zur Notfallmedizinischen Versorgung sind zum Beispiel die verbesserte Koor-
dinierung von Transportwegen oder die Organisation von 24 Stunden besetzten ambulanten Notfallangeboten
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in den bestehenden Einrichtungen. Bei einem Zentralkrankenhaus wiére die stationare Notfallversorgung zentral
durch das EEK abzudecken, die ambulanten Notfallangebote in den landlichen Regionen sind bspw. durch Einbe-
ziehen der Kassendrzte zu organisieren.

Zudem wiinschen sich die Biirgerinnen und Biirger zur besseren Erreichbarkeit den Ausbau des OPNV, gute Ver-
kehrsanbindungen, sowie ausreichende Parkmaoglichkeiten in direkter Nahe zum Krankenhaus.

Zusammenfassend sieht die Bevélkerung die Chance, das medizinische Leistungsangebot des Kreises attraktiver,
hochwertiger und umfanglicher zu gestalten und befiirchtet vorwiegend eine unzureichende Notfallversorgung
und schlechte Erreichbarkeit eines neuen, zentralen Standortes.

Die Ergebnisse der parallelen internen Mitarbeiterbefragung stimmen mit den Biirgerinnen und Birgern Gberein.
Auch hier werden die Chancen eines Zentralkrankenhauses gesehen. Bessere Arbeitsbedingungen bspw. durch
erleichterte innerbetriebliche Kommunikation, einen attraktiveren Arbeitgeber aufgrund von Qualitatssteigerun-
gen in der Medizin und die daraus resultierende Attraktivitdt zur Fachkraftegewinnung, Kosteneinsparungen,
effizientere Nutzung von Ressourcen und generell bessere Zukunftschancen fiir die medizinische Versorgung im
Landkreis.

Gesehene Risiken sind hier vor allem die noch unsichere Finanzierung, die hohen Kosten fiir einen Neubau und
die Abwanderung von Fachkraften sowie die Abwanderung von Patientinnen und Patienten in andere Kliniken.

Parallelen zwischen Biirgerinnen und Biirgern und Mitarbeitenden bestehen auch in den als wichtig empfunde-
nen Gesundheitsangeboten heute und in 10 Jahren. Beide befragten Gruppen messen der Notfallversorgung die
hochste Bedeutung bei. Die Mitarbeitenden betrachten die Angebote jedoch noch spezialisierter und geben fol-
gende medizinische Angebote in einem Neubau an, deren Bedarf sie fiir unsere Region sehen: Kardiologie/Herz-
katheter (27,5 %), Neurologie/Stroke Unit (20 %) und Geriatrie (14 %).

Die Thematik der Erreichbarkeit ist bei den Mitarbeitenden besonders prasent. Ausreichend Parkplatze, spezi-
elle Angebote zum Ausgleich der Fahrtzeit bzw. -kosten und der Ausbau des OPNV sind hiufig genannte Wiin-
sche. Der flichendeckende Ausbau der Bus- und Bahnanbindungen im Landkreis stellt damit einen zusatzlichen
Aspekt in der Gesundheitsversorgung dar.

Aufgrund der Ergebnisse der gesamten Befragung lasst sich jedoch feststellen, dass es im Vorfeld eine unzu-
reichende Kommunikation gab. Sowohl bei den Ergebnissen der Biirger-, als auch der Mitarbeiterbefragung las-
sen sich vermehrt Aussagen finden, die auf ein anderes Verstandnis des 3+1-Konzeptes hindeuten, als es grund-
satzlich angedacht ist. Beispielsweise wurde haufig von einem ,4. Krankenhaus” statt eines zentralen Kranken-
hauses gesprochen. Dies unterstreicht die Relevanz einer kinftigen klaren internen und externen Kommunika-
tion.



