
Dr. Goepfert hat vorerst im Klinikum keinen direkten Einfluss

Zusammenarbeit
statt Weisungsrecht
Entscheidung fiel gestern unter Vorsitz der Ansbacher OB

ANSBACH (rei) – Die Signale aus
der Stadt Ansbach hatten es ange-
kündigt: Dr. Andreas Goepfert wird
nicht schon 2011 Weisungsrecht im
AnsbacherKlinikumbekommen, son-
dern erst ab dem1. Januar 2012. Dann
ist der bisherige Chef im Landkreis-
Verbundkrankenhaus auch alleini-
ger Vorstand im Ansbacher Klini-
kum. Nach einer nichtöffentlichen
Sitzung von Politikern aus Stadt und
Kreis wurde gestern Abend eine ge-
meinsame Pressemitteilung verteilt,
in der es heißt: „Engste Zusammen-
arbeit und weitestgehender Informa-
tionsaustausch der Vorstände des
Klinikums Ansbach und des Ver-
bundklinikums sollen einen nahtlo-
sen Vorstandswechsel im Klinikum
Ansbach zum 1. Januar 2012 sicher-
stellen.“

Gezeichnet ist die Presseerklärung
von den Vorständen Jürgen Matschke
(bis Ende 2011 noch Vorstand im Klini-
kum Ansbach), Dr. Andreas Goepfert,
Landrat Rudolf Schwemmbauer und
der Ansbacher Oberbürgermeisterin
Carda Seidel. Die Presseerklärung, so
hieß es gestern hinter vorgehaltener
Hand, solle signalisieren, dass die Vor-
stände jetzt super und toll zusammen-
arbeiten und sich alle wieder lieb ha-
ben. In der nichtöffentlichen Sitzung
unter Vorsitz der Ansbacher OB Carda
Seidel sei es aber teilweise ordentlich
zur Sache gegangen. Unter anderem
sei der Fraktionsvorsitzende im Ans-
bacher Kreistag, Stefan Horndasch,
kritisiert worden. Dieser hatte erklärt,
dass einige Dinge imKlinikum geklärt
werden müssten. Sinngemäß sei der
Vorschlag gekommen, künftig sollten
bestimmte Dinge nur noch Landrat
oder Ansbacher OB öffentlich sagen.
Horndasch soll erklärt haben, er werde
sich nicht den Mund verbieten lassen.
In der gestern verteilten Presseer-

klärung heißt es unter anderem,
Matschke und Dr. Goepfert hätten sich
„nun darauf verständigt, die begonne-
ne rege Zusammenarbeit zielführend
und effektiv fortzusetzen“. Damit wer-
de „der Auftrag der Betriebsführungs-

gesellschaft der Kliniken Landkreis
Ansbach und Stadt Ansbach „weiter
umgesetzt“. Dieser ziele „auf die Zu-
sammenarbeit in allen Themenbe-
reichen ab, umeineOptimierung der
Abläufe sowie die Generierung von
Synergien und Kosteneinsparpoten-
zialen zu erreichen“. Bei strategi-
schen Fragen und grundsätzlichen
Entscheidungen (auch im Hinblick
auf ein gemeinsames Medizinkon-
zept) würden beide Vorstände eben-
falls „auf das Engste zusammenar-
beiten sowie einen optimalen gegen-
seitigen Informationsfluss gewähr-
leisten“. Die Kooperation beider
Häuser solle in den nächsten Mona-
ten weiter verstärkt werden. Beide
Vorstände sorgten für einen „mög-
lichst fließenden Übergang bis Ende
2011“. Dies gewährleiste, „dass die
sehr gute Arbeit von Herrn Matsch-
ke weitergeführt werden kann und
Herr Dr. Goepfert in seiner Funktion
als Alleinvorstand von Klinikum Ans-
bach undVerbundklinikumLandkreis
Ansbach ab Januar 2012 beste Startbe-
dingungen vorfindet“.
Mit markigen Worten hat sich ges-

tern auch Martin Porzner, der Vorsit-
zende der SPD-Stadtratsfraktion in
Ansbach, in einer Pressemitteilung zu
Wort gemeldet. Die Zusammenarbeit
der Kliniken in der Bezirkshauptstadt
und im westlichen Landkreis Ansbach
sei „ein zartes Pflänzchen“. „Markige
Worte“ der CSU-Landkreis-Politiker
und des designierten Klinik-Chefs für
beide Häuser, Dr. Andreas Goepfert,
seien „fehl am Platz“. Es sei „verwun-
derlich, dass sich CSU-Kreispolitiker
öffentlich zu bisher noch nicht veröf-
fentlichten Zahlen und Zusammen-
hängen im Klinikum Ansbach“ äußer-
ten. Porzners Meinung: „Sollten Fra-
gen bestehen, so sind diese zunächst
im Verwaltungsrat zu klären.“ Der Vor-
wurf, das Klinikum Ansbach hätte
Dinge falsch verbucht, sei „absurd“.
Und: „Der Vorsitzende des Verwal-
tungsrats am Klinikum ist Landrat
Schwemmbauer. Er weiß es besser.“
Das Klinikum Ansbach sei ein ge-

meinsames Kommunalunternehmen

von Stadt und Landkreis und das
Schwerpunktkrankenhaus in West-
mittelfranken. Zunächst einmal müss-
ten beide Häuser ihre Hausaufgaben
erledigen. Das Klinikum Ansbach sei
dabei auf einem guten Weg. Koopera-
tionen unterhalb der Satzungsebene
seien sicherlich hilfreich. Wichtige In-
vestitionsentscheidungen seien abzu-
stimmen. Erst wenn sich die Verhält-
nisse anglichen, sollte nach Ansicht
der SPD-Fraktion imAnsbacher Stadt-
rat über eine Fusion nachgedacht wer-
den. Eile sei nicht geboten.
Porzner unterstellt der CSU-Kreis-

tagsfraktion, „die sich am Wochenen-
de über die FLZ äußerte, haltlose Dif-
famierungen“ und fragt, ob die Christ-
sozialen „von den hausgemachten
Problemen im Verbundklinikum ab-
lenken“ wollten. Auch Dr. Goepfert
sollte sich seiner Rolle bewusst wer-
den: „Es ist nicht seine Aufgabe,
Druck auf die Politik auszuüben“, so
Porzner. Es gebe klare Absprachen. Al-
leingänge gehörten nicht dazu. Wer
sich daran nicht halte, verspiele Ver-
trauen. Die Ansbacher SPD-Fraktion
stehe zu einer engeren Vernetzung al-
ler Kliniken in Westmittelfranken.
Dies funktioniere nur „mit einer ver-
trauensvollen Zusammenarbeit“.

Bis in die Abendstunden und nichtöffentlich tagten gestern Politiker aus Stadt und Kreis im Ansbacher Klinikum. Dann war
entschieden: Die beiden Vorstände der kommunalen Krankenhäuser in der Region, Jürgen Matschke und Dr. Andreas Goep-
fert, sollen eine „engste Zusammenarbeit“ mit „weitestgehendem Informationsaustausch“ pflegen. Foto: Reinhardt

Nach dem Verhalten der Stadt Ansbach – Landkreis-SPD:

Genau aufs Klinikum schauen
Bisher besser behandelt als Einrichtungen im Landkreis

ANSBACH (rei) – Wenn sich die
Stadt Ansbach weigert, dem künf-
tigen Vorstand Dr. Andreas Goep-
fert schon ab 2011 Weisungsbefug-
nis imKlinikumAnsbach einzuräu-
men, dann sollte der Landkreis die
Diskussion beenden. Dies ist die
Meinung des stellvertretenden
Landrates Kurt Unger. Aber:
„Dann muss man aufpassen, dass
2011 im Klinikum nichts passiert,
was später nicht mehr rückholbar
ist“, betont der SPD-Politiker.

In der jüngsten SPD-Fraktionssit-
zung erklärte Kreisrätin Elke Held,
dass die Kliniken im westlichen
Landkreis und das Ansbacher Kran-
kenhaus bisher bei der „Bezuschus-
sung durch den Landkreis unter-
schiedlich behandelt wurden“. Kurt
Unger zur Erklärung: „Wir meinen,

das Ansbacher Klinikum wurde bes-
ser behandelt.“ Es sei in Ordnung,
wenn defizitäre Einrichtungen wie
die Kinder- oder Palliativstation be-
zuschusst würden, weil diese Ange-
bote von der Politik so gewollt seien.
Aber: „Eine solche Regelung muss
dann für alle gelten, auch für das
Verbundkrankenhaus des Landkrei-
ses.“ Fraktionschef Oswald Czech
fordert, dass zumindest versucht
wird, die Defizite im Ansbacher Kli-
nikum zu reduzieren. Langfristig sei
eine Kostendeckung anzustreben.
Die anstehenden Investitionen für

das Klinikum müssen laut SPD
transparent dargestellt werden, um
auch langfristige Auswirkungen auf
den Kreishaushalt berücksichtigen
zu können. Laufende Investitionen
müssten mittelfristig durch das Un-
ternehmen erwirtschaftet werden.

Nach intensiven Gesprächen mit Klinik-Vorstand Dr. Andreas Goepfert: AOK Bayern bezahlt die geforderte Pauschale

Schlaganfall-Versorgung in Dinkelsbühl gerettet
Dank auch an die niedergelassenen Ärzte – Signal an Bevölkerung: Durch einen hartnäckigen Kampf kann viel erreicht werden

DINKELSBÜHL (rei) – Die Dinkels-
bühler und ihre Nachbarn atmen auf:
Die Schlaganfall-Versorgung für Pa-
tienten in der Klinik vor den Toren
der Wörnitzstadt ist gerettet.

Die AOK wird für die bei ihnen ver-
sicherten Patienten die lange geforder-
te „Komplexpauschale“ an das Kran-
kenhaus ab dem Stichtag 1. Oktober
2010 voll bezahlen und erstattet einen
großen Teil der Kosten auch rückwir-
kend zurück bis ins Jahr 2009. Die
Summen reichen aus, um die wichtige
Schlaganfall-Abteilung in Dinkelsbühl
weiterzuführen. An der neuen Rege-
lung gebaut haben durch intensiveGe-
spräche vor allem AOK-Vertreter Hai-
no W. Häberlein (Schopfloch) und Kli-
nik-Vorstand Dr. Andreas Goepfert.
Von der Vereinbarung profitieren auch
andere Krankenhäuser im Flächen-

land Bayern, darunter in Bad Winds-
heim und in Gunzenhausen. Häber-
lein und Dr. Goepfert hoffen jetzt, dass
sich auch andere Kassen anschließen
und ebenfalls eine Pauschale bezah-
len.
Im Dinkelsbühler Krankenhaus

werden jedes Jahr rund 350 Schlagan-
fall-Patienten behandelt. Durch ein
Netzwerk mit Telemedizin ist es mög-
lich, Patienten rund um die Uhr erfah-
renen Neurologen in Großkliniken
vorzustellen. Der große Vorteil dieser
Regelung: Auch auf dem so genannten
flachenLand ist es somöglich, bei sehr
hoher medizinischer Qualität Schlag-
anfall-Patienten zu behandeln.
Die Klinik in Dinkelsbühl hat für

den Aufwand denn auch eine Pauscha-
le von den Krankenkassen als Kosten-
träger erhalten. Damit sollte plötzlich
Schluss sein. Es war sogar damit zu

rechnen, dass alle bereits bezahlten
Beträge vom Krankenhaus zurückge-
fordert werden. Begründet wurde dies
von den Kassen damit, dass nach den
geltenden gesetzlichen Vorschriften
mögliche Transportzeiten bei neuro-
chirurgischen Notfalleingriffen zum
Beispiel im Ballungsraum Nürnberg
höchstens 30 Minuten dauern dürfen.
Und diese Voraussetzung, meinte der
Medizinische Dienst der Krankenkas-
sen, erfülle die Klinik in Dinkelsbühl
nicht.
Energischen Widerspruch gab es

vonKlinik-VorstandDr. Andreas Goep-
fert. Seine Argumente: Es sei nicht
festgelegt, mit welchem Transportmit-
tel die Patienten befördert werden
müssten. Und in einem Hubschrauber
würden die vorgeschriebenen 30 Mi-
nuten eingehalten. Zumal kämen der-
artige Notfall-Situationen in Dinkels-

bühl lediglich drei bis fünfMal im Jahr
vor. Dr. Goepfert bestand darauf, dass
Patienten im ländlichen Raum nicht
schlechter behandelt werden dürfen
als in Großstädten und forderte, dass
die Komplexpauschalen von den Kas-
sen weiterbezahlt werden. Die nieder-
gelassenen Ärzte aus Dinkelsbühl und
Feuchtwangen stellten sich an die Sei-
te des Krankenhaus-Vorstandes.
Letztlich wurden über 10000 Unter-
schriften für den Erhalt der ortsnahen
Schlaganfall-Versorgung in der Wör-
nitzstadt gesammelt.
Überreicht wurden die Unterschrif-

ten imSommer anHainoW.Häberlein,
dem ranghöchsten AOK-Vertreter in
der Region, der in Schopfloch wohnt
und damit im Landkreis Ansbach da-
heim ist. Bereits im Sommer wurde
Häberlein gegenüber der FLZ sehr
deutlich und sagte zu, „alles dafür zu
tun, dass es zu einer Lösung kommt,
damit die Schlaganfallversorgung
mit Telemedizin auch im Verbund-
krankenhaus im westlichen Land-
kreis Ansbach aufrechterhalten wer-
den kann“.
In vielen Gesprächen mit Vorge-

setzten wurde von Häberlein jetzt
tatsächlich eine „gute Lösung“ ge-
funden. Danach bezahlt die AOK für
die bei ihr versicherten Patienten
die vom Krankenhaus geforderte
Pauschale. Da dies ein sehr großer
Anteil an allen Kassenpatienten ist,
reicht die Summe zur Erhaltung der
Schlaganfall-Abteilung. Dr. Geopfert
betont aber: „Ich erwarte von den
anderen Kassen, dass die nachzie-
hen.“ Die AOK bezahlt auch eine
größere Summe bis zurück ins Jahr
2009 nach.
Der Krankenhaus-Vorstand be-

dankte sich gestern in einem
FLZ-Gespräch ausdrücklich bei Hä-
berlein und dessen Engagement für
die medizinische Versorgung im
ländlichen Raum. Anerkennung
zollte er zudem den niedergelasse-
nen Ärzten, die sich für die Sache
ebenfalls stark eingesetzt hätten.
Eine so erfolgreiche Aktion mit über
10000 Unterschriften „wäre ohne
die Kollegen nicht möglich gewe-
sen“. Dieser Erfolg sei zudem ein
deutliches Signal an die Bevölke-
rung: „Wer sich engagiert, kann
auch etwas erreichen.“

Retteten gemeinsam die Schlaganfallversorgung mit Telemedizin am Dinkelsbühler Krankenhaus (von links): Krankenkas-
sen-Vertreter Haino W. Häberlein und Klinik-Vorstand Dr. Andreas Goepfert. Foto: Reinhardt

Weniger Defizit als befürchtet

Verbundklinik
wirtschaftlich
auf gutem Weg
Feuchtwangen voll belegt

DINKELSBÜHL/ROTHEN-
BURG (rei) – Das Verbundkran-
kenhaus des Landkreisesmit den
Standorten in Dinkelsbühl, Ro-
thenburg und Feuchtwangen
wird für das laufende Jahr 2010
eine Million Euro weniger Ver-
lust machen als befürchtet.

Bis 2012/2013, so der neue Vor-
stand Dr. Andreas Goepfert, werde
die Klinik durch viele Restruktu-
rierungs-Maßnahmen in der Ge-
winnzone sein. Das Landkreis-
Klinikum sei dann „voll wettbe-
werbsfähig“. Ein Detail: Auch die
Innere Abteilung des kleinen
Krankenhauses in Feuchtwangen,
dasDr. Goepferts Vorgängermehr-
fach mit umstrittenen Methoden
und gegen den Willen der Bevöl-
kerung schließen wollte, ist nach
wie vor voll belegt, ohne dass die
Klinik in Dinkelsbühl darunter
leiden müsste.
Anfang 2010, so der Vorstand,

sei eine vorsichtige Wirtschafts-
planung aufgestellt worden. Da-
mals sei von einem Fehlbetrag
fürs Verbundklinikum von 3,5Mil-
lionen Euro ausgegangen worden.
Nach „massiven Anstrengungen“
gehe er jetzt von einemMinus von
2,5 Millionen Euro aus.
Auch in den Jahren 2011 und

2012 werde es hochdynamische
Restrukturierungen geben. Da-
nach jedoch werde das Kranken-
haus voll wettbewerbsfähig sein.
Großen Wert legt Dr. Goepfert

darauf, dass diese Berechnungen
solide seien. Er setze nicht auf
schnelle Erfolge, die das Ziel hät-
ten, kurzfristig Erfolge in der Öf-
fentlichkeit zu melden. Sein Kon-
zept sei langfristig angelegt, auch
umdie Arbeitsplätze für dieMitar-
beiter sicherstellen zu können.
Und: Nach den Wirren der Ver-

gangenheit „sollte uns auch das
Thema Feuchtwangen schon 2011
nicht mehr sehr belasten“, so Dr.
Andreas Goepfert.

Landkreis Ansbach FLZ Nr. 285 Donnerstag, 9. Dezember 2010

A08 O08 D08 R06

A08 O08 D08 R06


