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Beschlussvorschlag:

"Dem in der Vorlage Nr. 12/2941 dargestellten Konze pt zur Neuorganisation des Servicebetriebs
Viersen sowie der Rheinischen Kliniken Ménchengladb ach, der Rheinischen Kliniken Viersen
und der Rheinischen Klinik fir Orthopéadie Viersen w ird zugestimmt.

Die Verwaltung wird beauftragt, die organisatorisch e Umsetzung in die Wege zu leiten.”

Finanzielle Auswirkungen auf den Haushalt (Ifd. Jahr):

Produktgruppe:

Ertrage: keine Aufwendungen: keine
Veranschlagt im (Teil-)Ergebnisplan nein /Wirtschaftsplan  nein
Einzahlungen: keine Auszahlungen: keine
Veranschlagt im (Teil-)Finanzplan nein /Wirtschaftsplan nein
Bei Investitionen: Gesamtkosten der Maf3nahme: keine
Jahrliche ergebniswirksame Folgekosten: keine

Die gebildeten Budgets werden unter Beachtung der Ziele eingehalten ja
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1. Vorgeschichte
1.1 Grindung

Ziel der Grindung des Servicebetriebs Viersen (SBV) zum 01.07.2004 war die effizientere
und serviceorientiertere Gestaltung der Verwaltungs- und Infrastrukturprozesse der Rheini-
schen Kliniken Viersen, der Rheinischen Klinik fir Orthopéadie Viersen und des damaligen
Rheinischen Heilpadagogischen Heims Viersen.

Mit Griindung des Servicebetriebes erfolgte die Uberfiihrung des gesamten nicht medizinisch

bzw. therapeutisch tatigen Per-
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Schaubild 1: Servicebetrieb - Griindung

1.2 Umorganisation HPH / Aufhebung Personalunion

Mit der Bildung des HPH-Netzes Mittelrhein West wurden zusétzlich Beschéftigte aus dem
HPH Duren zum 01.01.2006 in den Servicebetrieb tbernommen.

Gleichzeitig wurde beschlossen, die Personalunion zwischen dem Werkleiter des Servicebe-
triebs Viersen und dem kaufmannischen Werkleiter des HPH-Netzes Mittelrhein West wieder
aufzulosen. In der Folge wurde ein selbststandiger kaufmannischer Werkleiter fir das HPH-
Netz Mittelrhein West bestellt und Beschaftigte des Servicebetriebs aus den Bereichen Cont-
rolling, Finanzen und Offentlichkeitsarbeit wurden in das HPH-Netz zuriickgefiihrt.

Grund fur diese Verdnderungen war die Vorstellung, dass die kaufmannische Leitung des
HPH durch Servicebetrieb unabhéngiges und eigenstandiges Management mit personellem
Unterbau wahrgenommen werden soll.

Die hierdurch hervorgerufenen organisatorischen Veranderungen im Servicebetrieb Viersen
und im HPH-Netz Mittelrhein West werden nachfolgend kurz dargestellt:

Im Wesentlichen wurde die kaufménnische Werkleitung im HPH Netz Mittelrhein West neu
installiert und mit einem eigenen Unterbau versehen, der es der kaufmannischen Werklei-
tung ermdglicht, die Leistungs-, Erlés- und Kostensituation eigenstandig zu analysieren und
Malnahmen abzuleiten. Strategische Schliisselfunktionen aus den Bereichen Finanzen,
Controlling und Personal wurden mit insgesamt 6 Personen (4,43 Vollkrafte) aus dem SBV
in das HPH-Netz Mittelrhein West zurtickgefihrt.



Daneben wurden einige im SBV verbliebene und dort auch disziplinarisch zurechenbare Be-
schaftigte ausschlieRlich mit der Erbringung von Dienstleistungen fur das HPH-Netz beauf-
tragt.

Im Ergebnis beinhaltete diese Organisationséanderung die strikte Trennung der strategischen
Fuhrung des Unternehmens ,HPH-Netz Mittelrhein West" von der Erbringung von Dienstleis-
tungen i.S.v. Unterstutzungsprozessen durch den SBV.

1.3 Profit-Center-Gliederung

Im Servicebetrieb Viersen wurde von Anfang an die Absicht verfolgt, ein echtes Preisabrech-
nungssystem zu implementieren. Nach der Einfuhrung von SAP im SBV mit der Einrichtung
eines Buchungs- und Kostenrechnungskreises, der Finanzbuchhaltung mit Anlagenbuchhal-
tung nach den Grundsatzen ordnungsgemalier Buchfluihrung (GoB), der Sicherstellung der
Zahlungsbereitschaft und der Verbuchung auf Kostenstellen, wurde in einer 2. Phase eine
Profit-Center-Rechnung mit einem detaillierten Preissystem eingefiihrt. Die Abrechnung von
erbrachten Leistungen erfolgt mittels SAP-SD und automatischer Verbuchung in HPH-Netz,
RK und RKO. Der gesamte

Servicebetrieb Einkauf erfolgt mittels SAP-
Kundenbetriebe MM Uber den Servicebe-
Finanzen Technik Personal Wirtschaf t trieb.
Erlose Die Einfuihrung und konse-

Direkte | duente Anwendung einer
Profit-Center-Struktur bietet
. Kosten e .
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Schaubild 2: Profitcenter SBV (DB = Deckungsbeitrag) versehen.

Die Preisvereinbarung zwischen dem SBV und seinen Kundenbetrieben sollte tiber den Ab-
schluss von Dienstleistungsvereinbarungen erfolgen. Zwischen dem HPH-Netz und dem
SBYV konnte eine solche Vereinbarung abgeschlossen werden. Gleichartige Vereinbarungen
mit den beiden Kliniken sind bislang nicht erfolgt.

2.  Ergebnisse Organisationsuntersuchung ZeQ
2.1  Allgemeine Aussagen

Die Firma ,Zentrum fir européisches Qualitditsmanagement (ZeQ)" hat eine Personalbe-
darfs- und Prozessanalyse im SBV vorgenommen. Das im Frihjahr 2007 vorgelegte Gutach-
ten gibt einen Uberblick tiber Rationalisierungspotenziale hinsichtlich der Ablaufe und des
Personals. Zudem wurden Ansatzpunkte fir eine Weiterentwicklung der Servicequalitat be-
nannt.

Im Ergebnis kommt das Gutachten zu der Bewertung, dass der SBV sinnvolle Ziele verfolgt,
jedoch die derzeitigen Strukturen eine Erreichung dieser Ziele behindern.



Verbesserungspotenziale ergeben sich insbesondere aus:

(0]

(0]

(0]

(0]

mangelnder Effizienz aufgrund nicht einheitlicher Vorgehensweisen, tradiert aus der
Arbeit fur unterschiedliche Kundenbetriebe,

Doppelarbeiten mangels Abstimmung und Informationsaustausch,
umstandliche und tradierte Arbeitsweisen,

mangelnde Nutzung der EDV-technischen Moglichkeiten.

Im Fokus des Gutachtens stehen neben einer Reihe von Vorschlagen zur Optimierung der
Prozesslandschaft insbesondere eine Verbesserung der Organisationsstruktur und der Infra-
struktur.

2.2

Verbesserung der Organisations- und Infrastrukt  ur

ZeQ trifft folgende bewertende Feststellungen:

3.

Der kaufmannischen Direktion als Teil der Betriebsleitung unterstehen keine Beschaf-
tigten; ihr obliegt keine FUihrungsverantwortung fur die steuerungsunterstitzende Auf-
gaben wahrnehmenden Mitarbeiter/ -innen.

Durch eine nicht prozessgeleitete Zuordnung des Personals entstehen Ineffizienzen
in Steuerung und Fuhrung. Alle Beschaftigten, die arztliche, therapeutische und pfle-
gerische Tatigkeit unterstitzen, nicht aber selbst zur jeweiligen Berufsgruppe zéhlen,
wurden komplett in den SBV uberflhrt. Eine genaue Analyse der vom Gutachter vor-
genommenen Personalbedarfsberechnung ergibt bei der disziplinarischen Zuordnung
dieser Beschaftigten, dass die Bereiche der arztlichen Schreibdienste und Sekretaria-
te, der Stationsgehilfen und der Ambulanzen (Arzthelfer/-innen) sehr eng mit den
arztlich und pflegerisch geleiteten Prozessen in den Kundenbetrieben verbunden
sind. Fir ein effektives Management der Kundenprozesse empfiehlt der Gutachter
daher eine disziplinarische und organisatorische Ruckfuhrung der genannten Be-
schéftigten in die Kundenbetriebe und deren disziplinarische Zuordnung zu den je-
weiligen Berufsgruppen.

Ein weiterer Nachteil der derzeitigen Konstruktion ist darin zu sehen, dass die Kun-
den die vollen Personalkosten des SBV-Personals in den genannten Bereichen refi-
nanzieren. Ein Benchmarking mit den Anhaltszahlen vergleichbarer Einrichtungen
findet nicht statt, sodass fur den SBV vordergriindig keine Notwendigkeit zur Kosten-
reduzierung besteht. Eine Ruckfliihrung des o.g. Personals in die Kundenbetriebe héat-
te den Vorteil, dass Synergien durch eine straffere Personaleinsatzplanung eindeutig
in der Verantwortung der Kundenbetriebe zu realisieren waren.

Aussagen von BDO zum Servicebetrieb

Im Rahmen des Gutachtens zur ,Zukunftssicherung der Rheinischen Kliniken* kommt die
BDO bei ihrer Betrachtung des SBV zu dem Ergebnis, dass dieser wahrend seines Beste-
hens nicht den Effekt erbracht hat, der tGblicherweise mit der Griindung von Servicebetrieben
verbunden ist, n&mlich die Einsparung von Personalkosten. Die BDO hat in ihrem Gutachten
zur Zukunftssicherung der Rheinischen Kliniken die bewertende Feststellung getroffen, dass
der SBV in seiner jetzigen Organisationsform den erklarten Zweck fur seine Griindung und
Fortfihrung verfehlt und verbindet dies mit der Empfehlung, zu prifen, welche strategische
Zielsetzung zukuinftig noch mit dem SBV verbunden sein soll.



Bei ihrer Betrachtung der Organisation der Serviceleistungen fur die Kliniken verweist die
BDO zudem darauf, dass sich die Prufung auch auf die weitere Fortfihrung der Kranken-
hauszentralwéascherei (KHZW) als einem weiteren Serviceleister flr die Rheinischen Kliniken
erstrecken sollte.

4.  Management- und Dienstleistungsfunktionen im
Servicebetrieb

4.1 Status quo

Ublicher Weise besteht der Geschaftszweck von Servicegesellschaften darin, auf Anforde-
rung der Kunden Servicedienstleistungen zu erbringen, die sich in der Regel auf Ver- und

Entsorgungsaufgaben sowie Kiche, Reinigung, Wascherei, Technik oder Gebaudemana-

gement beziehen.

Teilweise werden auch in den Bereichen Finanz- und Rechnungswesen oder auch im Per-
sonalwesen Servicedienstleistungen erbracht, etwa in den Bereichen Buchhaltung oder auch
bei Abrechnung und Zahlbarmachung von Bezligen.

Auch der SBV erbringt z.B. in den Bereichen Wirtschaft, Versorgung und Technik sowie in
Teilbereichen der Personal- und Finanzbuchhaltung reine Servicedienstleistungen. Jedoch
hat der SBV in seiner jetzigen Konstruktion daneben in den Schlisselbereichen der Kunden-
betriebe eindeutig auch strategisch wirksame Managementfunktionen zu erbringen.

Wie unter Ziffer 1.1. erlautert, ist die Werkleitung des SBV zugleich die kaufménnische Direk-
tion der angeschlossenen Rheinischen Kliniken und urspriinglich auch des HPH Netz Mittel-
rhein West. Zugleich ist durch die Verlagerung s&mtlichen Personals, das in die organisatori-
sche und disziplinarische Zustandigkeit der kaufménnischen Direktion fallt (Ziffer 2.2.), auch
die Bearbeitung samtlicher strategischer Fragestellungen der Kundenbetriebe organisato-
risch vollstandig in den SBV verlagert worden. Z. B. sind durch die Verlagerung der ehemali-
gen Finanz- und Personalabteilungsleitungen in den SBV auch die Kompetenzen fur strate-
gisches Finanzmanagement und fir strategisches Personalmanagement dort angesiedelt
worden.

Der Abteilungsleiter Personal bzw. der Werkleiter des SBV organisieren somit nicht nur mog-
lichst kostenglinstig und einheitlich die Prozesse in der Personalbuchhaltung. Vielmehr be-
arbeiten sie auch steuernde und steuerungsunterstitzende Aufgaben, wie z. B. das Perso-
nalcontrolling, die strategische Personalplanung oder auch die Einfiihrung neuer Fihrungs-
instrumente (Zielvereinbarungen und Mitarbeitergesprache). Im Bereich Finanzen und Cont-
rolling wird nicht nur die Finanzbuchhaltung organisiert, sondern es findet z. B. die Gestal-
tung des Jahresabschlusses und damit die Bilanzpolitik der Kundenbetriebe statt.

Damit agiert der SBV nicht als reiner Dienstleister, sondern zu einem erheblichen Teil auch
als Manager, der strategische Entscheidungen fiir die Kliniken pragt und strategische Ent-

wicklungen in den Kliniken ansto(3t.

Rheinland Kulur Damit werden im Ergebnis Manage-
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Schaubild 3: Management-, Service- u. personelle Verantwortungsstrukturen



Die einheitlichen personellen Verantwortungsstrukturen in SBV, RK Viersen und RKO Vier-
sen sind farblich einheitlich gekennzeichnet worden. Die gestrichelte Linie zwischen SBV
und HPH Netz Mittelrhein West stellt die bereits wieder hergestellte Selbststandigkeit der
kaufmé&nnischen Managementfunktionen dar.

4.2

Defizitanalyse

Diese Konstruktion hat in der Praxis des SBV in den vergangenen drei Jahren einige strate-
gische Schwachen offenbart:

(0]

4.3

Im SBV werden die strategischen Téatigkeiten fir die Kundenbetriebe nicht stringent
wahrgenommen (Defizite im Berichtswesen, bei der internen Budgetierung etc.). Die
Doppelfunktion aus

- einer optimalen Erfiillung der Kundenwiinsche und
- der Verpflichtung zu einem wirtschaftlichen Mitteleinsatz bei den Kunden

fuhrt in vielen Fallen dazu, dass die Managementaufgaben zugunsten der Dienstleis-
tungsorientierung zuricktreten.

Es fehlt eine klare Kunden — Lieferantenbeziehung zwischen Servicebetrieb und
Kundenbetrieben.

Die Ausbildung eines Selbstverstandnisses als ,Dienstleister” wird erschwert, weil die
Beschaftigten in ihrem Denken und Handeln stéandig zwischen Kundenorientierung
auf der einen Seite und Managertétigkeit auf der anderen Seite von Fall zu Fall
wechseln missen, ohne dass es eine Richtschnur fir ein richtiges” Verhalten bzw.
die Priorisierung von Zielen gibt.

Der Interessenkonflikt zwischen einem Servicebetrieb, der seine Kapazitaten auslas-
ten will, und einem Kundenbetrieb, dessen wirtschaftliches Anforderungsverhalten
kritisch gesteuert werden muss, wird institutionell und organisatorisch nicht aufgeldst.

Diese organisatorisch determinierte Nicht-Auflésung zweier gegenléufiger wirtschaft-
licher Interessen fuhrt im Ergebnis dazu, dass wirtschaftliche Synergien nicht ausge-
schopft werden. Beispielsweise ist ein Servicebetrieb nicht zum Abbau von Gberdi-
mensionierten (Personal-) Kapazitaten gezwungen, wenn er

- seine Vollkosten auf die Kundenbetriebe umlegen kann und
- seine Kapazitaten durch tberdimensionierte Anforderungen der Kunden-
betriebe vordergrindig auslasten kann.

Zudem durfte ein Kundenbetrieb, dessen Anforderungsverhalten nicht wirtschaftlich
hinterfragt und gesteuert wird, ebenfalls mégliche Synergien ungenutzt lassen.

Zusammenfassung

Ein Betrieb zur Erbringung von Infrastrukturleistungen fur Kliniken ist zwingend auf
Servicedienstleistungen zu beschranken.

Beide sich im vergangenen Jahr gutachtlich zu dem SBV positionierten Beratungsun-
ternehmen kommen zu dem Ergebnis, dass der SBV nicht den Effekt erbracht hat,
der Ublicherweise mit der Griindung von Servicebetrieben verbunden ist. Auch ZeQ
weist darauf hin, dass im Fall des SBV Synergieerwartungen in seiner jetzigen Form
nicht umgesetzt werden kénnen.



< Die derzeitige Organisationsstruktur ist dadurch gepragt, dass mit dem SBV, der
KHZW und der RheinlandKulturGmbH (RKG), die Reinigungsarbeiten verrichtet, ein
Nebeneinander von drei Servicebetrieben besteht, die gleichzeitig und unverbunden
Krankenhaus-Services fur die Rheinischen Kliniken erbringen. Unter dem Aspekt der
Steigerung von Qualitat und Wirtschaftlichkeit von Serviceleistungen ist eine Zusam-
menfiihrung und Biindelung dieser Krankenhaus-Services zu prifen.

5.  Vorschlag zur Reorganisation

Ausgehend von der durchgefihrten Defizitanalyse zielt die nachfolgend dargestellte Organi-
sationséanderung auf drei wesentliche Bereiche:

« Aufhebung der Personalunion zwischen der kaufmannischen Werkleitung des SBV
und der kaufmannischen Direktion der beiden Viersener Kliniken,

« Neuorganisation im Bereich der kaufméannischen Direktionen der Kliniken unter Ein-
beziehung der Rheinischen Kliniken Ménchengladbach und

* Neuorganisation im Servicebereich unter Einbeziehung von KHZW, SBV und ggfs.
RKG.

Vor dem Hintergrund der bestehenden Potenziale und dargelegten Defizite sind damit fol-
gende MalRBhahmen verbunden:

5.1  Auflésung der Personalunion zwischen der kaufma nnischen Werkleitung des
SBV und der kaufméannischen Direktion der Rheinisch en Klinken Viersen und
Orthopadie Viersen

Unter Ziffer 4 der Vorlage wurde ausgefuhrt, dass in einem Servicebetrieb fur die Kliniken
eine Vermischung zwischen der Erbringung von Servicedienstleistungen und der gleichzeiti-
gen Wahrnehmung strategischer Managementaufgaben fir die Kliniken zu vermeiden ist.
Eine Trennung der Erbringung der Dienstleistungsfunktionen fir die Kliniken von der Wabhr-
nehmung der strategischen Managementfunktionen in den Kliniken erfordert daher zun&chst
die Aufhebung der Personalunion und die gleichzeitige Schaffung von zwei voneinander un-
abhangigen kaufmannischen Leitungsfunktionen einerseits im Servicebereich und anderer-
seits in den kaufmé&nnischen Direktionen der beteiligten Kliniken.

5.2 Zusammenfuhrung der kaufmannischen Direktionen der Rheinischen Kliniken
Monchengladbach, Viersen und Orthopéadie Viersen

5.2.1 Steuerungsunterstitzender Unterbau fur die ka  ufmé&nnische Direktion

Fur die verantwortliche und selbststandige Wahrnehmung der Managementfunktion ,kauf-
mannische Direktion" in den Kliniken ist die unmittelbare organisatorische und disziplinari-
sche Verantwortung fur einen eigenen verwaltungsmaRigen Unterbau mit den strategisch
relevanten Kernbereichen Personal, Finanzen und Teilen von Wirtschaft/ Versorgung/ Tech-
nik unerlasslich. Die kaufmannische Direktion ist mit der erforderlichen organisatorischen
und disziplinarischen Weisungsbefugnis gegentber den nachgeordneten Beschaftigten aus-
zustatten.
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5.2.2 Einbeziehung der kaufmannischen Direktion der Rheinischen Kliniken Mon-
chengladbach

Die BDO kommt in ihrer SWOT - Analyse (Starken-Schwéachen/Chancen-Risiken) zu der
Feststellung, dass die Starke der Rheinischen Kliniken der LVR-Verbund ist. Die wirtschaftli-
che Bestandsaufnahme zeige eine Klinikkette mit hoher Marktdurchdringung im Rheinland,
die von einer grof3en Produktionstiefe gepragt ist. Gleichwohl wird gutachtlich angeregt, die
Verbundstarke der Rheinischen Kliniken weiter zu starken. Insoweit regt die BDO u. a. die
Prifung und Umsetzung von MalRnahmen horizontaler Organisation durch Zusammenfas-
sung und Bundelung gleichartiger Leistungen zur Steigerung von Qualitat und/ oder Wirt-
schaftlichkeit an. In diesen Kontext gehért die Prifung der Frage, inwieweit mehrere Kliniken
des LVR - Verbundes durch ein gemeinsames kaufmannisches Management gefuhrt wer-
den konnen.

Am Standort Viersen befinden sich in unmittelbarer raumlicher Nachbarschaft zwei Kliniken
des LVR, von denen die somatische Klinik fiir Orthopadie mit planerisch 160 Betten so Kklein
ist, dass die Vorhaltung bzw. Reorganisation einer separaten personellen, vollstandigen
kaufmé&nnischen Direktion mit dem entsprechenden Verwaltungsunterbau neben dem der
Rheinischen Kliniken Viersen aufgrund der aktuellen wirtschaftlichen Lage nicht zu vertreten
ist.

Des Weiteren zeichnet sich die Situation am Standort dadurch aus, dass auch die Rheini-
schen Kliniken Mdnchengladbach in unmittelbarer Nahe zu den Viersener Kliniken gelegen
sind. Die enge raumliche Nahe der Rheinischen Kliniken Ménchengladbach zu den beiden
Viersener Kliniken legt eine Zusammenfassung von kaufmannischen Managementleistungen
fur alle drei Kliniken in eine Hand nahe.

Trotz der Zusammenfassung von Managementleistungen der drei Kliniken in der Funktion
einer personell identischen kaufmannischen Direktion bleiben diese als drei selbststandige
und unabhangige Einrichtungen mit jeweils einer eigenen Betriebsleitung in der Rechtsform
.wie Eigenbetrieb” erhalten.

5.2.3 Blndelung des Wirtschafts- und Verwaltungsdie nstes

Wie bereits erlautert, hat die BDO in ihrem Gutachten zutreffend ausgefiihrt, dass gleicharti-
ge Leistungen zur Steigerung von Qualitat und Wirtschaftlichkeit betriebswirtschaftlich sinn-
voll zusammengefasst und gebindelt werden sollten. Dies gilt neben der Zusammenfihrung
von kaufménnischen Direktionen auch fiir die Zusammenfihrung von Leistungen des Wirt-
schafts- und Verwaltungsdienstes mehrerer benachbarter Kliniken in einer gemeinsamen
Verwaltungsstruktur unter grundsétzlicher Beibehaltung der betrieblichen Selbststandigkeit
der beteiligten Einrichtungen.

Ein wesentliches Element der neuen Organisationsstruktur ist daher die Schaffung einer ge-
meinsamen Verwaltungsstruktur durch die Biindelung der klassischen Wirtschafts- und Ver-
waltungsdienste fiir alle drei Kliniken. Folgerichtig ist daher die gemeinsame kaufmannische
Direktion der drei Kliniken auch mit einem gemeinsamen Wirtschafts- und Verwaltungsdienst
auszustatten, dessen Struktur sich an der Gliederung in die Abteilungen Personal und allge-
meine Verwaltung, Finanzen und Wirtschaft/ Versorgung/ Technik orientieren sollte. Die
Funktionen und Beschéftigten der ehemaligen Wirtschafts- und Verwaltungsdienste der
Rheinischen Kliniken Viersen und Orthopéadie Viersen sind aus dem SBV zurlickzuverlagern.
Da die Rheinischen Kliniken Monchengladbach als kleine Klinik mit lediglich 208 Betten/
Platzen Uber einen Wirtschafts- und Verwaltungsdienst mit nur 12 Vollkraften verfiigen, wird
eine Zusammenlegung ihres Wirtschafts- und Verwaltungsdienstes mit dem beiden Vierse-
ner Kliniken in der Umsetzung nicht aufwéndig und wird mit Blick auf eine gebiindelte Ver-
waltungskraft mittelfristig zu Synergien fuhren.
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5.2.4 Einheitliche kaufménnische Leitung mit heraus  gehobener Stellvertretung

Aufgrund der engen raumlichen Néhe und der insbesondere zwischen den beiden psychiat-
rischen Kliniken bestehenden engen kooperativen Beziehungen im Hinblick auf die Versor-
gung im Kreis Viersen und in der Stadt Monchengladbach, ist die gebindelte Wahrnehmung
der kaufménnischen Verantwortung durch eine kaufménnische Leitung (s. Ziffer 5.2.2) sinn-
voll. Die einheitliche kaufm&nnische Leitung der drei Kliniken ist jeweils Teil der selbststandig
nebeneinander bestehen bleibenden Betriebsleitungen der drei Kliniken. Da die quantitativen
und qualitativen Anforderungen an die gebtindelte Wahrnehmung der kaufméannischen Direk-
tion flr letztlich drei Krankenhauser mit insgesamt ca. 1.100 Betten/ Platzen und diversen
Betriebsbereichen (Psychiatrie, Somatik, Forensik, Soziale Rehabilitation, Pflege und Sons-
tige) sehr hoch sind, wird die kaufménnische Direktion durch die Schaffung der Position einer
standigen qualifizierten Stellvertretung sinnvoll erganzt. Durch die Schaffung einer qualifizier-
ten Stellvertretung kann die kaufménnische Gesamt - Managementfunktion in der dezentra-
len Struktur der drei Kliniken kontinuierlich und qualifiziert an beiden Standorten gut perso-
nell unterstitzt und erganzt werden.

In Schaubild 4 ist die einheitliche
kaufméannische Leitung mit dem
zusammengefassten Wirt-
schafts- und Verwaltungsdienst
fur drei Kliniken grafisch darge-
I stellt worden.
Kaufmannische Die weitere Detailorganisation
Direktion des Wirtschafts- und Verwal-
Vert 't tungsdienstes und der kaufman-
efreting nischen Direktion sowie die
Personal Finanzen Wirtschaft- und Fe_,StIegung der endgumger.] Voll-
Versorgung kraftezahl und deren Verteilung
auf die Standorte Viersen und
Monchengladbach werden dem/
der zukunftigen Funktionstrager/

-in vorbehalten bleiben.

RK RK RKO
Moénchengladbach Viersen Viersen

AD KD PD AD KD PD AD KD PD

Schaubild 4: Zusammenfassung der kaufm. Direktion

Die Erarbeitung erfolgt gemeinsam mit den Betriebsleitungen und Personalvertretungen der
beteiligten Kliniken in einem Projekt unter Beteiligung des Fachdezernats. Eine externe Pro-
jektbegleitung ist sinnvoll.

53 Neuorganisation eines Servicebereichs am Stando  rt Viersen

Die BDO hat in ihrem Gutachten zutreffend ausgefiihrt, dass gleichartige Leistungen zur
Steigerung von Qualitat und Wirtschaftlichkeit zusammengefasst und gebindelt werden soll-
ten. Dies gilt vor allem auch fur die Erbringung gleichartiger Dienstleistungen in den Infra-
strukturbereichen der Rheinischen Kliniken.

Bezogen auf die anfallenden Infrastrukturdienstleistungen wie z.B. Wascherei, Speisenver-
sorgung, Reinigung, Gartnerei sowie weiterer mdglicher Hilfs- und Unterstitzungsleistungen
ist die geblndelte Erbringung in einem selbststandigen Servicebereich daher wirtschaftlich
sinnvoll. Mit der Einfihrung einer transparenten Profit-Center- Struktur und eines Kontrakt-
managements sind die Voraussetzungen fur die Erbringung marktkonformer Serviceleistun-
gen zu festgelegten Qualitatsstandards zu schaffen.
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Bei einer Neuorganisation eines Servicebereiches sind neben dem Servicebetrieb Viersen
sowohl die KHZW mit der Erbringung ihrer Waschereileistungen an zwei Betriebsstatten als
auch ggfs. die RKG mit der Erbringung von Reinigungsleistungen fur die Kliniken in eine ge-
meinsame Betrachtung einzubeziehen.

5.3.1 Servicebereich ,Krankenhaus-Services"
Vorgeschlagen wird:

= die Zusammenfihrung von KHZW und Rest-SBV zu einem einheitlichen Betrieb
JKrankenhaus-Services",

= die Fortsetzung der Leistungserbringung in der Rechtsform ,wie Eigenbetrieb*,

= die Konzentrierung der Tatigkeit auf die Erbringung reiner Infrastrukturserviceleistun-
gen wie z.B. Wascherei, Speisenversorgung, Reinigung, Gartnerei, Haumeistertatig-
keiten ... fur alle Kliniken und weitere Einrichtungen des LVR.

In der nachfolgenden Grafik wird ein Organisationsmodell fiir den Servicebereich unter Ein-
beziehung von SBV, RKG und KHZW dargestellt:

Der Vorschlag geht von einer
Verschmelzung der beiden der-
SBV zeit vorhandenen Servicebetrie-
(‘Rest’) be zu einem einheitlichen Betrieb
"Krankenhausservices" aus, der
in der Rechtsform wie Eigenbe-
trieb organisiert bleibt. Ge-
schaftsfeld des Betriebes ,Kran-
kenhauservices" ist die Erbrin-
gung von Dienstleistungen wie
die Sicherstellung der Speisen-
Krankenhaus- versorgung, die Erbringung von
Services Waschereileistungen sowie wei-
teren unterstitzenden Dienstleis-
tungen wie z. B. Grunflachenar-
beiten, Hausmeistertatigkeiten,
Speisenversolfgung,_Reinigu_ng, Wascherei, H0|_ und Bringdiensten_ Die Zur-
Gartnerei, Sonstiges . .. .
zeit praktizierte Erbringung von
Reinigungsleistungen durch die
Schaubild 5: Neuorganisation Services RKG ist graﬁsch mit einem
durchbrochenen Pfeil dargestellt
worden. Sollte eine Erbringung von Reinigungsleistungen durch die RKG aufgrund Anderun-
gen in der Geschéftspolitik zukiinftig nicht mehr in Betracht kommen, wére die Sinnhaftigkeit
der Erbringung durch den Betrieb ,Krankenhaus-Services" zu prufen. Die zurzeit der Erstel-
lung der Vorlage noch nicht getroffene Entscheidung Gber ein neues Geschéaftsmodell fir die
RKG bleibt abzuwarten.

@

KHZW RK

\\\\m

Eigenbetrieb

5.3.2 Integrationsabteilung Wéascherei

Die KHZW hat im April 2007 beim Integrationsamt des LVR einen Antrag auf Erweiterung der
urspringlich nur fur den Betriebsteil Viersen konzipierten Integrationsabteilung auch auf den
Standort Bedburg-Hau gestellt. Eine Genehmigung wurde bislang nicht erteilt, da beztiglich
des Nachweises der Nachhaltigkeit des Integrationsprojektes inklusive einer Arbeitsplatzga-
rantie fir die nachsten 5 Jahre noch Angaben durch die KHZW erforderlich sind. Des Weite-
ren besteht ein Genehmigungsvorbehalt des zustandigen Sozialausschusses.
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Die Konzeption zum Integrationsbetrieb konnte nach dem derzeitigen Kenntnisstand ggfls.
auch in einem Servicebereich ,Krankenhaus-Services" umgesetzt werden, wenn in einer
Produktionsabteilung ,Wéascherei* mindestens 25 % der Stellen mit Schwerbehinderten be-
setzt sind und die Voraussetzungen einer finfjahrigen Bestandsgarantie erfillt sind. Diese
und weitere Fragen zum Verfahren werden verwaltungsseitig im weiteren Umsetzungspro-
zess mit den Verfahrensbeteiligten (Integrationsamt, Sozialausschuss, ggfls. Innenministeri-
um wegen des Beibehaltens der anteiligen Fremdkundenversorgung) geklart werden.

6. Weitere Optionen
6.1 Eingliederung der RKO Viersen in die Rheinische  n Kliniken Viersen

Die BDO empfiehlt in ihnrem Gutachten im Rahmen der strategischen Uberpriifung der Rhei-
nischen Klinik fir Orthopéadie die ergebnisoffene Prifung einer Fusionierung der Rheinischen
Klinik fur Orthopadie mit den Rheinischen Kliniken Viersen zu einem Krankenhaus und be-
grindet dies mit dem Alleinstellungsmerkmal der Orthopéadie im bestehenden ,psychiatri-
schen” Klinikenverbund des LVR.

Stellungnahme der Verwaltung:

Die von der BDO angeftihrten Argumente fir eine Eingliederung der Rheinischen Klinik fur
Orthopadie in die Rheinischen Kliniken Viersen bediirfen sorgfaltiger Uberpriifung. Bei dieser
Uberprifung miissen sowohl die Ergebnisse der Kooperationsiiberlegungen mit weiteren
Leistungserbringern am Standort Viersen wie auch der Ausgang des regionalen Planungs-
verfahrens abgewartet werden. Mit Blick darauf, dass auch eine Fusionierung der Rheini-
schen Klinik fir Orthopéadie mit den Rheinischen Kliniken in wirtschaftlicher Hinsicht zunachst
mit keinen gréReren Synergien verbunden ware als die jetzt vorgeschlagene Schaffung eines
gemeinsamen Wirtschafts- und Verwaltungsdienstes fur drei im tbrigen selbststandige Klini-
ken und vor dem Hintergrund des Mitte letzten Jahres durch die politische Vertretung be-
schlossenen Sanierungskonzepts besteht aktuell keine Veranlassung, ein solches Modell zu
verfolgen.

6.2 Kooperationsmodelle der RKO am Standort Viersen

Die Rheinische Klinik fir Orthopadie Viersen unterhalt seit Jahren gute kooperative Bezie-
hungen auf verschiedenen Feldern mit der ,,Allgemeines Krankenhaus Viersen GmbH" und
dem St. Irmgardis-Krankenhaus in Schteln. Zurzeit finden Sondierungsgesprache tber
madgliche weitere Kooperationsfelder z. B. in den Bereichen Anasthesie, Kiichen, Labor und
MRT-Betrieb mit den genannten Hausern statt. Dariiber hinaus sind im Rahmen der Marke-
ting-Initiative der Klinik als Kompetenzzentrum fiir Orthopéadie weitere Kooperationen mit
Anbietern in der Region Viersen denkbar.

6.3 Regionales Planungsverfahren

Die Landesverbénde der Krankenkassen und die Verbénde der Ersatzkassen in Nordrhein
haben nach 8§ 16 Abs. 2 KHG NRW ein Verfahren zur Erarbeitung regionaler Konzepte zur
Fortschreibung des Krankenhausplanes eingeleitet. Zur Begriindung des Antrages wurde auf
die Belegungsentwicklung der betroffenen somatischen Hauser in den Jahren 2002 bis 2005
verwiesen. Das Ergebnis dieses regionalen Planungsverfahrens zur kiinftigen somatischen
Bettenkapazitat im Kreis Viersen ist zurzeit vollig offen.
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Zusammenfassung und weiteres Verfahren

Die Neuorganisation der kaufmannischen Direktion der Rheinischen Kliniken Ménchenglad-
bach, Viersen und der Rheinischen Klinik fiir Orthopadie Viersen und die Neuorganisation
eines Servicebereichs ist durch folgende Eckpunkte gekennzeichnet:

(0]

Die Personalunion zwischen der Betriebsleitung des SBV und der kaufmannischen
Direktion der Viersener Kliniken wird aufgelost. 8 5 Absatz 4 der Betriebssatzung ist
entsprechend zu andern. Die Verwaltung der Rheinischen Kliniken Ménchengladbach
wird in die Gesamtkonstruktion Viersen einbezogen.

Der kaufmannischen Direktion wird zur Unterstuitzung ihrer Managementfunktionen
organisatorisch und disziplinarisch ein einheitlicher und schlanker Wirtschafts- und
Verwaltungsdienst zugeordnet. Der erforderliche Personalbedarf wird aus einer
Ruckverlagerung aus dem SBV und aus dem Stellenpool der Rheinischen Kliniken
Monchengladbach gedeckt werden. Die Einzelheiten der Verteilung bleiben dem Er-
gebnis des konkreten Umsetzungsprojekts vorbehalten.

Die kaufméannische Direktion der Rheinischen Kliniken Mdnchengladbach, Viersen
und der Rheinischen Klinik fir Orthopéadie Viersen wird mit einem gemeinsamen
Funktionstrager mit Fihrungsverantwortung besetzt. Eine formale Fusion der drei
Kliniken ist hiermit nicht verbunden, sondern die Eigenstandigkeit der wie Eigenbe-
triebe geflihrten Einrichtungen bleibt bestehen.

Die KHZW und der SBV werden zu einem einheitlichen Betrieb "Krankenhaus-
Services" verschmolzen, der in der Rechtsform ,wie Eigenbetrieb" organisiert bleibt.

Der neue Betrieb ,Krankenhaus-Services" wird seine Tatigkeit auf die Erbringung rei-
ner Infrastrukturdienstleistungen wie z.B. Wascherei, Speisenversorgung, Reinigung,
Gartnerei fUr die Rheinischen Kliniken und ggfls. weitere Einrichtungen des LVR kon-
zentrieren.

AD

Monchengladbach Viersen Viersen

Die Neuorganisation der
kaufméannischen Direktio-
R RK RKO nen der drei Rheinischen
Kliniken mit dem unterhalb
KD PD AD KD PD AD KD PD | der personenidentischen
| | kaufmannischen Direktion
2o zusammengefassten, ein-
Kau;?:ﬁ?;ime heitlichen Wirtschafts- und
Verwaltungsdienst sowie
die Neuorganisation des
Bereichs Krankenhaus-
Services sind in der ne-
benstehenden Grafik noch
einmal im Uberblick darge-
stellt.

Betriebsleiter/-in

Krankenhaus

Services

Schaubild 6: Uberblick
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Mit Blick auf die schwierige wirtschaftliche Situation der Viersener Kliniken und die bereits
seit dem 15.09.2006 bestehende kommissarische Regelung der kaufmannischen Direktion
am Standort Viersen beabsichtigt die Verwaltung eine madglichst kurzfristige Umsetzung der
vorgeschlagenen Neuregelungen. Diese sollen in zwei Schritten erfolgen:

1. Schritt: Einheitliche kaufm&nnische Leitung fur die Rheinischen Kliniken Mdnchenglad-
bach und Viersen sowie die Rheinische Klinik fir Orthopadie Viersen und eigene Be-
triebsleitung Servicebetrieb Viersen so schnell wie méglich.

2. Schritt: Optimierung der Serviceleistungen mit dem Ziel 01.01.2009.

In Vertretung

Lubek



