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Beschluss:

1.

Der Gemeinderat beschliel3t — nach Vorberatung im Hauptausschuss — der Stadtisches Klinikum
Karlsruhe gGmbH im Jahr 2019 einen Investitionszuschuss in Hohe von 10,0 Mio. € zur Tilgung des
bestehenden Darlehens fir die Energiezentrale zu gewahren.

Der Gemeinderat beschliel3t — nach Vorberatung im Hauptausschuss — der Stadtisches Klinikum
Karlsruhe gGmbH im Jahr 2019 einen Investitionszuschuss in Hohe von 5,0 Mio. € zu gewahren.

Der Gemeinderat beschliel3t — nach Vorberatung im Hauptausschuss — der Stadtisches Klinikum
Karlsruhe gGmbH im Jahr 2019 und 2020 Infrastrukturverzehrzuschisse in Hohe der nicht Gber
Fordermittel abgedeckten Abschreibungen zu gewahren (Stand heute ca. 4,3 Mio. € im Jahr 2019
und ca. 5,0 Mio. € im Jahr 2020). Der genaue Betrag wird jeweils mit dem testierten
Jahresabschluss bekannt gegeben.

Der Gemeinderat beschliel3t — nach Vorberatung im Hauptausschuss — den stadtischen
Sanierungsfonds zur Abdeckung der beim Klinikum erforderlichen SanierungsmafRnahmen in den
Jahren 2019 und 2020 von 2,5 Mio. € auf jeweils 3,5 Mio. € aufzustocken (PSP-Element
1.200.41.10.01). Der Haushaltsansatz wird fir Ubertragbar erklart.

Der Gemeinderat stimmt — nach Vorberatung im Hauptausschuss — zu, die zur Gewahrung
zusatzlicher Investitionszuschisse in der zur vollstandigen Finanzierung der NeubaumalRnahmen
erforderlichen Hohe (Stand heute ca. 21,4 Mio. €) in den Entwurf des Doppelhaushalts 2021/2022
aufzunehmen.

Der Gemeinderat beschliel3t — nach Vorberatung im Hauptausschuss — die nach Beschlussziffern 1
bis 4 erforderlichen Haushaltsmittel in den Haushaltsjahren 2019 und 2020 bereitzustellen und
ermachtigt die Verwaltung die entsprechende Gegenfinanzierung sicherzustellen.

Der Gemeinderat ermachtigt — nach Vorberatung im Hauptausschuss — den stadtischen Vertreter
in der Gesellschafterversammlung der stddtisches Klinikum Karlsruhe gGmbH dem
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Wirtschaftsplan 2020 unter Einbeziehung der oben genannten Stitzungsmaf3nahmen
zuzustimmen.

Abstimmungsergebnis:
Bei 43 Ja-Stimmen und 1 Enthaltung mehrheitlich zugestimmt

Der Vorsitzende ruft Tagesordnungspunkt 18 zur Behandlung auf und verweist auf die
erfolgte Vorberatung im Hauptausschuss:

Hier hat sich Herr Stadtrat Borner als befangen erklart.

Stadtratin Anlauf (GRUNE): Das Stadtische Klinikum arbeitet erfolgreich. Wir haben eine
gute Patientenversorgung und Medizin auf hohem Niveau. Das Leitungsteam von Herrn
Heming, Dr. Spetzger aber auch mit dem Pflegedirektor Herrn Hug arbeitet engagiert und
zielgerichtet und hat das Vertrauen der GRUNEN. Ein neuer arztlicher Geschéftsleiter wird
demnachst eingestellt. Die rund 4.400 Angestellten bringen hohe Leistungen. Die Erfolge auf
dem Gelande sind sichtbar. Beim riesigen neuen Haus M geht es um den Innenausbau. Die
Energiezentrale ist schon seit zwei Jahren fertig. Im Institutsgebdude Haus | ist die Apotheke
eingezogen. Der Bau der neuen Kiche lauft. Die Psychiatrie wird Uberplant. Gleichzeitig
werden Altgebdude umfassend saniert. Dann sind da die vielen BrandschutzmalRnahmen. Hier
wird das gesamte Klinikum auf Vordermann gebracht. Das Geldnde ist eine einzige Baustelle,
auch wenn man es von auf3en gar nicht mehr so sieht.

Es ist schon grandios, was bei laufender Patientenversorgung vollbracht wird vom Personal,
der Bauleitung, der Geschaftsleitung. Es ist eine organisatorische und fachliche Leistung bei
laufendem Betrieb hinzugekommen, und zwar ohne nennenswerte zeitliche Verzégerung, und
erstaunlicherweise, ohne den geplanten Kostenrahmen zu Gberschreiten. Hier wird mit
offentlichen Geldern weitsichtig und umsichtig umgegangen. Investitionen sind am richtigen
Platz, um die Qualitat des Klinikums fur die Zukunft zu sichern. Das Stadtische Klinikum ist
erfolgreich und benétigt trotzdem Millionen von der Stadt. Ein Widerspruch? Nein! Denn so
gut wie alle Krankenhduser haben Probleme, weil das Finanzierungssystem der Krankenhduser
der wahre Patient ist. Weil die Krankenhauser chronisch unterfinanziert sind, das Land nur die
Halfte der Investitionen zahlt, obwohl die Mittel seit 2021 um 50 % pro Jahr in die Hohe
gegangen sind, weil der Pflegekraftemangel auch im Stadtischen Klinikum zuschlagt, zum
Beispiel zum Schlie3en von 60 Betten in einem Jahr fGhrte und damit zum Ausfall von 7 Mio.
Euro. Dafir kann das Stadtische Klinikum nichts.

Wir stehen hinter dem Klinikum und damit hinter den Stitzungsmaf3nahmen, die vor allem in
die Infrastruktur des veralteten Gelandes flief3en. Das Stadtische Klinikum hat fir uns eine
hohe Bedeutung im Rahmen der kommunalen Daseinsfirsorge. Respekt gegeniber den
Kolleginnen und Kollegen fir die Belastung wahrend der Bauzeiten mit Larm, Dreck, den sie
aushalten und schon aushalten mussten, und fur die Flexibilitat, die sie taglich zeigen.

Stadtrat Pfannkuch (CDU): Ich kann mich durchaus anschlief3en an die Worte der Kollegin
Anlauf. Das ist wirklich sehr kurz gefasst die richtige Beschreibung eines sehr leistungsfahigen
Hauses der Maximalversorgung. Gleichwohl reden wir heute (ber einen etwas weniger
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erfreulichen Teil. Wir mUssen als Kommune jetzt StitzungsmalRnahmen beschlief3en. Die sind
erforderlich. Die sind von der Kdmmerei auch abgestimmt und begrindet. Man kann die
gesamtpolitische Lage beklagen. Das haben Sie auch angerissen. Allerdings, das gilt fir die
gesamte Landschaft der Krankenhauser, nicht nur der kommunalen. Deshalb muss man schon
sagen, wir missen sehr darauf achten — das werden wir auch tun als

CDU -, dass es keine kommunale Spezialsubventionierung gibt in einer Grof3stadt wie
Karlsruhe, die eine sehr gute Kliniklandschaft hat, die wir auch weiterhin erhalten wollen.

Allerdings sehen wir auch, das Stadtische Klinikum hat besondere Erschwernisse. Ich nenne
nur einmal die Altbaulast. Wir brauchen und erwarten einen Campusplan. Darauf sind wir auch
sehr gespannt. Wir missen uns von verschiedenen Dingen trennen, die denkmalgeschitzt,
aber fur klinische Nutzungen nicht mehr geeignet sind. Deshalb konzentrieren wir uns auch so
sehr auf diese Haus M. Die anderen Neubauten sind genannt. Auch das wird naturlich
Verbesserungen geben. Wir Gbersehen nicht, dass das Klinikum zum Beispiel eine sehr noble
Energiezentrale gebaut hat, die auch fir andere Teile jetzt eine ressourcenschonende Energie
fordern. Das ist auch ein Wert an sich, der aber nicht unbedingt mit der Behandlungsleistung
zusammenhangt, und wegen dessen es sich lohnt, dass die Stadt hier eingreift und zuschief3t.
Aber ein langfristiges Konzept ist notwendig. Die Abschreibelasten ziehen unser Ergebnis
derzeit ein wenig herunter. Das wollen wir im Auge behalten. Eine Finanzvorschau ist in Arbeit.

Wie gesagt, Licht ist am Horizont mit dem Haus M. Wir sind sehr gespannt und verfolgen die
Entwicklung.

Stadtratin Uysal (SPD): Auch wir kdnnen die Ausfihrungen der Stadtratin Anlauf mittragen.
Auch wir stehen hinter dem Stadtischen Klinikum. Auch wir werden diese Beschlussvorlage
mittragen und uns fir die Stitzungsmal3nahmen aussprechen, um eine gute medizinische und
pflegerische Versorgung der Patienten nicht nachhaltig zu gefahrden. Wir wissen alle, dass die
finanzielle Lage der Krankenhduser aufgrund schwieriger Rahmenbedingungen bundesweit
seit langem angespannt ist. Meine Fraktion ist heute bereit, das Stadtische Klinikum mit
diesen Stiutzungsmal3inahmen zu entlasten, mit dem Wissen, dass diese Malinahmen keine
langfristigen Losungen sein konnen. Wir fordern deshalb auch die Geschéftsleitung auf,
langfristige und perspektivische Losungen fiur die wirtschaftliche Situation des Stadtischen
Klinikums zu finden, um aus der defizitaren Wirtschaftslage moglichst schnell
herauszukommen.

Herr Stadtrat Pfannkuch hat es schon angesprochen. Der Hoffnungstrager ist das Haus M, das
nach Inbetriebnahme die finanzielle Lage entlasten soll. Wir hoffen auch sehr darauf. Wir
warnen aber jetzt schon die Geschaftsleitung davor, sich nicht nur auf das Haus M zu stitzen,
sondern den Spielraum im Hinblick auf Effizienzsteigerungen und die strategischen
Ausrichtungen des Stadtischen Klinikums im Auge zu behalten und dementsprechend zu
handeln. Wir hoffen auch, dass das Land zur Vernunft kommt und uns finanziell noch einmal
zusatzlich unterstitzt.

Stadtrat Hock (FDP): Meine Fraktion sieht vieles, was hier schon gesagt wurde, genauso. Das,
was die Kollegin gerade gesagt hat, dass wir ausschlief3lich das Heil des Klinikums auf das Haus
M legen, habe ich schon im Ausschuss erwahnt, das bitte nicht zu tun. Denn das wirde nicht
funktionieren. Wir alle waren uns einig, dass wir auch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in
Zukunft mitnehmen wollen in einen Neubau, der fir sie auch arbeitsentlastend sein wird und
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muss. Es wird viel Geld kosten. Wir haben damals schon gesagt, wir glauben nicht, dass es mit
der jetzigen Lage, wie es mit der Bezuschussung der Krankenhduser in Deutschland lauft, im
Klinikum moglich sein wird, dass dort die positiven Ergebnisse, die wir uns alle erwinschen,
erzielt werden konnen. Wir waren nicht der Meinung, dass das funktionieren wird. Wir haben
das auch mehrfach gesagt.

Hier wurde schon gesagt, das muss in Zukunft besser werden. Ich glaube, wenn sich
bundespolitisch zu den Krankenhdusern nicht strukturell etwas andert, wird diese nicht
geschaffen, was wir uns winschen. Es gibt dieses Wort, das man nicht gerne in den Mund
nimmt. Es ist alternativlos. Wir missen dies tun. Wir wollen es auch tun, weil wir das Klinikum
in eine gute Zukunft fGhren wollen und missen. Wir sind der gréf3te Maximalversorger in
dieser Region. Da muss ich ganz ehrlich sagen, da missen wir auch als Gemeinderat die Starke
haben, diese Entlastung mitzugehen. Auch wenn sie weh tut, weil — das wissen Sie alle auch -
wir alle zusammen in nachster Zeit auch in vielen anderen Bereichen unterstitzend eingreifen
mussen. Da kommt das als Punkt noch dazu. Aber ich sage ganz ehrlich, dass man diesem
Punkt — Herr Cramer hat mich vorhin darauf aufmerksam gemacht — Prioritdten setzen muss.
Dann mochte meine Fraktion, Herr Cramer, zu lhnen sagen, an diesem Punkt mdchten wir eine
Prioritdt setzen, weil es wichtig ist, dass das Klinikum in eine gute Zukunft geht. Wir wiinschen
uns auch, dass es kein Dauerzustand wird. Aber die Traumerei muss jemand anderes
Ubernehmen. Wir glauben, dass es in den nachsten Jahren so sein wird, dass wir das tun
mussen. Wir wollen es auch. Deshalb Zustimmung der FDP-Fraktion zu diesem wichtigen
Punkt.

Stadtratin Fenrich (AfD): Es ist fast alles gesagt worden. Das Stddtische Klinikum ist
verwurzelt mit der Stadt Karlsruhe und die Stadt Karlsruhe mit dem Stadtischen Klinikum. Es
ist ein Haus der Maximalversorgung. Daher werden wir grundsatzlich der Beschlussvorlage
zustimmen. Jedoch lassen Sie mich zwei Punkte anmerken.

Das Stadtische Klinikum hat ein Problem hinsichtlich einer hohen Personalfluktuation. Da
muss gegengesteuert werden, weil diese Zuschisse nicht bis zum St. Nimmerleinstag in dieser
Hohe bezahlt werden konnen. Wir haben das vorhin unter Punkt 1 gehort. Das Geld wird so
nicht mehr zur Verfigung stehen.

Der zweite Punkt, den ich ansprechen mdochte, ist die Notfallaufnahme. Wie ich selber einmal
bei einer Fihrung erfahren habe, ist diese Notfallaufnahme sehr gut mit medizinischen
Geraten ausgestattet, so dass Krankenhduser von auf3erhalb, aber auch Arztpraxen von
aulderhalb gerne ihre Patienten ins Stadtische Klinikum in die Notfallaufnahme Uberweisen.
Das ist sicherlich ein Punkt, dass man eine L6sung finden muss, dass das Stadtische Klinikum,
insbesondere — wie gesagt — die Notfallaufnahme, nicht Uber Gebihr strapaziert wird. Das
verursacht Kosten. Das wissen wir, und wir missen sie tragen. Es bleibt uns auch keine andere
Wahl. Dazu abschlief3end noch einmal, der Beschlussvorlage stimmt meine Fraktion zu.

Stadtratin Binder (DIE LINKE.): Ganz klar, auch DIE LINKE. stimmt der Unterstitzung des
Klinikums zu. Das Klinikum ist fir Karlsruhe unverzichtbar. Ich méchte mich meiner Kollegin
Verena Anlauf anschliefen. Es gebUhrt grof3er Dank und Respekt dem Pflegepersonal, den
Arztinnen und Arzten, die im laufenden Betrieb diese SanierungsmafRnahmen mitmachen und
trotzdem ihr Bestes geben. Mein ganz herzlicher Dank an all die Menschen, die dort arbeiten.
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Das Klinikum ist ein Haus der Maximalversorgung. Es muss im Prinzip jeden Patienten
aufnehmen, egal, wie hoch und wie schlecht das sogenannte Risiko ist, wie mehrfach erkrankt
ein Mensch ist, insbesondere im fortgeschrittenen Alter, wahrend sich durch Privatisierung
unseres Gesundheitssystems private Klinikbetreiber aussuchen, wen sie bei sich aufnehmen.
Sprich, die guten Risiken, die hohen Ertrage landen bei den privaten Kliniken. Die Gesellschaft,
die Kommunen sollen den Rest abdecken. Genau dieses Prinzip fihrt zu einer Konkurrenz und
zu einem Wettbewerb, der niemals in Augenhohe stattfinden kann. Jedem von uns hier im
Raum muss klar sein, wenn wir diese Belastung der Kommunen andern wollen, missen wir das
gesamte Gesundheitssystem andern. Da muss jeder und jede von uns dazu beitragen. Es muss
aufhoren mit diesen DRG, die im Prinzip nicht dem gerecht werden, was bedarfsgerecht ware,
sondern die einen fiktiven Fall annehmen. Genau dadurch haben wir auf der einen Seite die
privatwirtschaftlichen Gewinne in einigen privaten Hausern, und auf der anderen Seite die
Belastung fur die Gesellschaft. Das funktioniert so nicht. Deshalb muss hier etwas passieren,
auf allen politischen Ebenen. Da missen alle Menschen, die politisch irgendwo mitwirken,
ihren Teil dazu beitragen, dass wir dieses System wieder wegbekommen. Das hat keinen Sinn.

Das andere ist das Thema Pflegekrafte. Wir brauchen mehr Personal. Das ist ganz klar. Aber
eines ist auch klar, wenn diese Pflegekrafte arbeiten bis zum Umfallen, ihre Freizeit aufopfern,
um einzuspringen, weil jemand ausgefallen ist, kann fir diese Menschen weder Vereinbarkeit
von Familie und Beruf gewahrleistet werden, noch irgendwie soziale Kontakte, soziales
Umfeld gepflegt werden. Wenn wir wollen, dass die Rahmenbedingungen geandert werden,
mussen wir dafUr sorgen, dass tatsachlich dort die Arbeitsbedingungen verbessert werden.
Dann erreichen wir auch, dass die Abteilungen nicht geschlossen werden missen, Betten
geschlossen werden mussen, weil das Personal nicht da ist. Deshalb: Wir missen die
Rahmenbedingungen verandern. Da muss jeder von uns mit anfassen.

Stadtrat Kalmbach (FW|FUR): Die Krankenhausfinanzierung ist brutal. Das wissen wir alle,
muss ich nicht wiederholen. Die Frage ist, was kdnnen wir tun, dass es in unserem Rahmen
besser wird. Da hatte ich als Stadtrat eine Bitte, am Ende der Stange werden wir gebeten zu
zahlen, die Gelder zu bewilligen, frGher eingebunden zu sein. Ich bin nicht im Aufsichtsrat, von
uns ist keiner im Aufsichtsrat. Wir bekommen relativ spat diese Mitteilungen. Deswegen die
Bitte, uns als Gemeinderat friher einzubinden.

Der Kollege hat gerade gesagt, wir sehen ein Licht am Ende des Tunnels. Das ist ein sehr
positives Bild, passt gut in den Advent. Meine Frage ist, wie bekommen wir das Licht, diesen
Funken wieder herein, dass Begeisterung hereinkommt. Ich mochte es nicht vertiefen an
dieser Stelle, aber ich winsche mir sehr, dass mit dem kommenden Bau wieder Begeisterung
ins Personal kommt. Bislang fUhlt es sich sehr mihevoll an. Die Verwaltung hat auch glaubhaft
versichert, dass sie dran ist und daran arbeitet. Ich bin Uberzeugt, dass Sie es schaffen. Aber es
braucht alle, dass wir unseren Teil dazu tun, damit hier wieder eine Aufbruchstimmung
entstehen kann und die Menschen gerne hingehen, weil es ein attraktiver Platz zum arbeiten
ist. Dann bin ich Uberzeugt, wenn wir unseren Teil tun und die Rahmenbedingungen besser
werden, dass auch wieder gute Zeiten kommen fir unser Klinikum. Wir sehen Licht am Ende
des Tunnels, haben aber eine Menge Hausaufgaben zu tun.

Der Vorsitzende: Ich mochte noch einmal darauf hinweisen, dass nach meiner Wahrnehmung,
auch aus eigener Erfahrung, es dort keine grof3e depressive Stimmung gibt, die die Menschen
reihenweise verschreckt, sondern dass mit grof3er Begeisterung an der Gesundheit der
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Patientinnen und Patienten gearbeitet wird. Insofern wirde ich gerne diesen letzten Beitrag,
Herr Kalmbach, etwas relativieren. Es gibt ein Personalproblem. Das haben wirim Moment im
gesamten Gesundheitsbereich. Das haben wir in der Altenpflege und Gberall. Es gibt beim
Klinikum bisher noch nicht die Notwendigkeit, massiv Uber diese fast exponentiell wachsenden
Leiharbeitsfirmen zu arbeiten, wo ich dann fir den einzelnen Mitarbeiter noch das Doppelte
und Dreifache zahlen muss, sondern man versucht hier mit anderen Methoden im Moment
noch hinzukommen. Auch das Finanzierungsdefizit- das konnen Sie der Vorlage entnehmen —
hat von dem wesentlichen Grund nicht etwas mit diesem Personalmangel zu tun. Da ware mir
noch einmal ganz wichtig, dass wir darauf hinweisen.

Jetzt konnen wir daruber abstimmen. — Das ist eine einstimmige Zustimmung. Ich bedanke
mich ganz herzlich. Das ist auch noch einmal ein schones Signal an das Klinikum, dass man hier
als Gemeinderat zu seinem Stadtischen Klinikum uneingeschrankt steht.

Zur Beurkundung:
Die SchriftfUhrerin:

Hauptamt - Ratsangelegenheiten —
28. Januar 2020



