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Sachverhalt:

Zur Anfrage der CDU-Fraktion vom 25. Februar 2026 (DS 26-28515-01) nimmt die
Verwaltung in Abstimmung mit der Geschaftsfliihrung der Stadtisches Klinikum Braunschweig
gGmbH (skbs) wie folgt Stellung:

Zu Frage 1:
Das Wirtschaftsplan-Budget des Zwei-Standorte-Konzepts in der mittelfristigen

Wirtschaftsplanung der bisherigen Geschéaftsfuhrung hat sich von 803,3 Mio. €
(Wirtschaftsplan 2025) auf 1.005,6 Mio. € (Wirtschaftsplan 2026) entwickelt; dies entspricht
einer Anpassung um rd. +202 Mio. €. Diese Entwicklung ist nach Darstellung der bisherigen
Geschéftsfuhrung im Wesentlichen auf die Anpassungen flr die Realisierung des Neubau
Ost (A: rd. +34 Mio. €), auf notwendige MaRRnahmen zur Zukunftssicherung (A: rd. +174
Mio. €) sowie gegenlaufig kleinere Budgetunterschreitungen in einzelnen Teilmallnahmen
zurtckzufihren. Die MalRnahmen zur Zukunftssicherung fanden erstmalig in der
Wirtschaftsplanung 2026 Berucksichtigung. Bezuglich der Anpassungen wird auf die
Beschlussvorlage zum Wirtschaftsplan 2026 des skbs verwiesen (siehe hierzu DS 25-26921-01).

Die Ausweitung des Teilbudgets fir den Neubau Ost bildet insbesondere das Facility-
Management (i. e. Gebaudemanagement des skbs, das sich u. a. mit technischen Anlagen
befasst) und weitere im Zusammenhang mit der Inbetriebnahme stehende Leistungen ab
(z. B. Dienstleistungen und Beratungen sowie [betriebs-]organisatorische und logistische
[Dienst-]Leistungen im Zusammenhang mit der SchlieBung des Standortes Holwedestralle
und der Ubersiedlung an den Standort Salzdahlumer Stra3e [mittlerweile Fichtengrund]).

Das Teilprojekt Zukunftssicherung umfasst MalRnahmen, die aus Sicht der bisherigen
Geschéaftsfuhrung zwingend zur Aufrechterhaltung von  Betriebssicherheit und
Rechtskonformitat — und somit zur Erhaltung des Geschaftsbetriebes — notwendig sind;
dariber hinaus wurden infrastrukturelle bzw. strallenbauliche Mallhahmen berticksichtigt,
die zur perspektivischen Realisierung einer Zentralklinik erforderlich sind. Wie auch bei den
Gebaudestrukturen hat sich mit zunehmendem Projektfortschritt gezeigt, dass auch die
Infrastruktur abgéngig ist; hiervon betroffen sind unter anderem Leitungsstrukturen in den
Bereichen der 6ffentlichen Strallenanlagen Sid und West.

Fir die Realisierung der im weiteren Projektverlauf zu verwirklichenden Zentralklinik ist es
notwendig, insbesondere StralRen und Wege sowie dazugehdrige Anlagen, Grunflachen und
Aufenthaltsbereiche, Anlagen zur Elektroversorgung sowie zur Schmutz- und
Regenwasserversorgung, Fernwarmeleitungen und Medienkandle zu schaffen. Die
zusatzlichen infrastrukturellen MaRnahmen wurden planerisch abgeschlossen; die
Umsetzung soll abschnittsweise bis zur finalen Fertigstellung der Zentralklinik erfolgen.




Mit Blick auf die bisherige Budgetentwicklung ist zunachst auf die Entstehung und
Entwicklung des Zwei-Standorte-Konzepts hinzuweisen. Die Umsetzung des Zwei-
Standorte-Konzepts wird seit dem Jahr 2003 vorangetrieben. Seit dem offiziellen Baustart im
Jahr 2006 zeigte sich im weiteren Verlauf ein grundlegender Erneuerungsbedarf des
Klinikums. Seinerzeit wurde die Entscheidung getroffen, die infrastrukturellen
Erneuerungsmaflnahmen im laufenden Betrieb durchzuflihren. In den ersten Jahren standen
zunéchst die Planungen und kleinere Mal3nahmen im Vordergrund.

Eine Berichterstattung zum jeweiligen Sachstand des Bauprojekis an die Ratsgremien
erfolgte vorwiegend in den Beschlussvorlagen zu den Wirtschaftspldanen und
Jahresabschlussen. Daruber hinaus wurde zu Beginn des Jahres 2014 gegenuber dem
ehemaligen Finanz- und Personalausschuss (heute: Ausschuss fiir Finanzen, Personal und
Digitalisierung) eine Risikobewertung flr die Realisierungsphase des Grol3projektes
kommuniziert. Die zu diesem Zeitpunkt bestehenden Planungen umfassten die Errichtung
eines neuen Gebaudes (i. e. Neubau Ost) sowie die Schliefung des Standort Holwedestralte
nach Fertigstellung. Die damals seitens der Verwaltung mitgeteilte Einschatzung zur
Finanzierung enthielt die Prognose, dass die Finanzierung des Eigenmittelbedarfs
voraussichtlich ohne Belastung des stadtischen Haushalts und ohne Kreditaufnahme durch
das skbs selbst sichergestellt werden kdnne. (siehe hierzu DS 13399/13).

Die Grundlagen dieser Uberaus optimistischen Einschatzung erwiesen sich bereits wenige
Jahre spater als korrekturbedlrftig, da die bis dahin bestehende bauliche Planung nach
Einschatzung von Geschéaftsfihrung und Aufsichtsrat grundlegend Uberarbeitet werden
musste. Zu den Belastungen einer nur unzureichend durch Landesférderung
gegenfinanzierten grundlegenden Erneuerung der baulichen Strukturen des Klinikums
wirkten sich zudem im weiteren Projektverlauf die volatiien Rahmenbedingungen der
Krankenhausbranche aus: So sorgten multifaktorielle Krisen der vergangenen Jahre,
grundlegende Veranderungen der Krankenhausregulierung und -finanzierung, eine
ricklaufige Entwicklung stationarer Fallzahlen sowie erhebliche Baukostensteigerungen flr
Rahmenbedingungen, die die Realisierung strukturell notwendiger Bauvorhaben zusatzlich
erschwerten.

Um die Ergebnisbelastung aus der investiven Unterfinanzierung darzustellen, wurde
erganzend zur Wirtschaftsplanung eine Trennungsrechnung eingefuhrt, die sich an dem
System der dualen Krankenhausfinanzierung orientiert. Die Trennungsrechnung fur das Jahr
2026 weist einen operativen Anteil von rd. 45 % aus. Etwa 55 % des Defizits entfallen
demgegenlber auf das investive Ergebnis, welches vorrangig aus Abschreibungen und
Zinsaufwand besteht und auf die landesseitige Unterfinanzierung der Investitionen zur
Realisierung des Zwei-Standorte-Konzepts zuriickzufihren ist.

Die Verwaltung und der Aufsichtsrat haben die Erwartung, dass die neue Geschéaftsfihrung
insbesondere durch Kostenreduzierungen sowie die Einwerbung deutlich erhdhter staatlicher
Fordermittel auf eine signifikante Verbesserung der mittelfristigen Wirtschaftsplanung im
Rahmen des Wirtschaftsplans 2027 hinwirkt.

Zu Frage 2:

Die Erstellung des Antrages erfolgte durch die Geschéaftsfihrung des skbs in enger
Abstimmung und unter Begleitung der Luther Rechtsanwaltsgesellschaft mbH. Es gibt keine
Blaupause fir ein solches Ausnahmeverfahren, welches erst kirzlich gesetzgeberisch
geschaffen wurde und nun erstmalig zum Einsatz kommt. Es bestehen insofern keine
praktische Erfahrung und auch keine rechtliche Prazedenz zur Ausgestaltung der

Antragstellung.

Die stadtische Finanzverwaltung wurde Uber die vorgenommene Antragstellung unterrichtet,
ebenso Uber die sich erst kurz vor Ende des Verfahrens abzeichnende Erwartungshaltung



der fur die Entscheidung zustandigen sogenannten Clearingstelle bezlglich der Anpassung
des gestellten Antrages.

Nach Ansicht der Niedersachsischen Krankenhausgesellschaft (NKG) erflllt das Klinikum die
notwendigen Kriterien fur den erfolgreichen Abschluss des Antragsverfahrens. Da es sich
bundesweit um das erste Verfahren in dieser Sache handelt, gab es verstandlicherweise seit
Antragstellung im vergangenen Jahr Erkenntnisse und Erfahrungen, die eine teilweise
Ergadnzung an einigen Stellen nahelegen, um im Rahmen des Gesamtverfahrens eine gute
Begrindung fir die Gewahrung des Ausnahmetatbestands formulieren zu kénnen.

Bundesgesundheitsministerin Nina Warken besuchte Mitte Juli 2025 das Stadtische Klinikum
Braunschweig und hatte hierbei Ausnahmemaglichkeiten im Hinblick auf die
Standortdefinition in Aussicht gestellt. Das Bundesministerium flir Gesundheit (BMG)
berichtete im Juli 2025 hierzu: ,Fiir Félle wie in Braunschweig — wo z. B. die Strahlentherapie
und die Allgemeine Chirurgie getrennt liegen, aber beide Kliniken eng zusammenarbeiten —
kénne es jedoch Ausnahmeregelungen von der Standortdefinition geben.” Die fortlaufenden
Bemiihungen eine Anderung bzw. eine Ausnahemaéglichkeit der Standortdefinition des KHG
herbeizuflhren blieben letztlich dennoch resultatlos.

Aus Sicht der NKG bleiben zentrale Fragen der Krankenhausreform trotz des am
6. Marz 2026 durch den Bundestag verabschiedete Krankenhausreform-Anpassungsgesetz
(KHAG) weiterhin offen: ,Kritisch sieht die NKG [..] den eng gefassten Standortbegriff, der
insbesondere in Ballungsrdumen flexible und wirtschaftliche sinnvolle Versorgungsmodelle
erschwert.

' Bundesministerium fiir Gesundheit (BMG) (Red.): Krankenhausreform. Warken: Gute Versorgung braucht

klare Grundséatze und praktikable Lésungen vor Ort;
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/mel
dungen/warken-gute-versorgung-braucht-klare-grundsaetze-und-praktikable-loesungen-vor-ort (abgerufen am
10. Méarz 2026).

Niederséchsische Krankenhausgesellschaft (NKG) (Red.): Krankenhausreform: Zentrale Fragen bleiben offen;
https://www.nkgev.info/presseleser/krankenhausreform-zentrale-fragen-bleiben-offen.html?file=files/02 public/
05 presse/2026Pm/PM 202603 20260306 KHAG Bundestagsbeschluss.pdf (abgerufen am 10. Marz 2026).

Zu Frage 3:

Der Jahresabschluss 2025 des skbs liegt noch nicht vor. Dieser wird, wie auch in den
Vorjahren, im Laufe des ersten Halbjahres 2026 in die stadtischen Gremien eingebracht
werden. Der Wirtschaftsplan 2025 sieht ein Plan-Ergebnis nach Steuern (EAT) von rd. -
78,3 Mio. € vor (vgl. hierzu DS 24-24702).
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