
Von Markus Schön

Eggenfelden. Auf diese Nach-
richt haben die Rottal-Inn Klini-
ken lange gewartet. Umso grö-
ßer war die Freude, als der Mi-
nisterrat diese Woche die neuen
Projekte für die Krankenhaus-
programme 2023 bis 2026 vor-
gestellt hat. Denn darin findet
sich der Neubau der OP- und
Intensivabteilung am Kranken-
haus Eggenfelden. Knapp 50
Millionen Euro (Stand 2020) soll
die Maßnahme kosten. Davon
wird der Freistaat 36,63 Millio-
nen Euro übernehmen. Die
restlichen Kosten von rund 13
Millionen Euro müssen von der
Klinik bzw. dem Landkreis ge-
tragen werden.

Schwachstellen sorgen
für hohen Personaleinsatz

Als Klinikvorstand Gerhard
Schlegl der Heimatzeitung das
Projekt vorstellt, muss er weiter
ausholen. Denn bereits 2017
stand fest, dass eine bauliche
Strukturverbesserung aufgrund
der Leistungssteigerung drin-
gend notwendig ist. „Dazu zählt
die Erweiterung der OP-Abtei-
lung von vier auf fünf Säle.“ Zu-
dem sei die Sterilgutversorgung
in Eggenfelden nicht für zwei
Krankenhäuser (Eggenfelden
und Pfarrkirchen) ausgelegt.

„Außerdem soll die Intensiv-
station technisch und räumlich
optimiert und mit einer moder-
nen Intermediate Care erwei-
tert werden. In unmittelbarer
Nachbarschaft würde sich dann
auch die Stroke Unit (Schlagan-
fall-Station) befinden. Damit
würden sich alle Patienten, die
engstens überwacht und auf-
wendig betreut werden müs-
sen, auf einer Ebene befinden.
Kurze Wege, schneller fachli-
cher Austausch, größtmögliche
Sicherheit“, so Schlegl.

Eine Schwachstellenanalyse
habe vor allem Defizite im Erd-
geschoss ergeben – „der wich-
tigsten Etage in jedem Kranken-
haus“, wie der Klinikvorstand
hinzufügt. Dort gebe es aktuell
viele Begegnungen zwischen
stationären, elektiven und am-
bulanten Patienten mit Besu-
chern. „Wir wollen den Patien-
ten zukünftig ersparen, dass sie

Neue OP- und Intensivabteilung

im Bett an Besuchern vorbeige-
schoben werden.“

Außerdem gebe es keine
„wirtschaftlichen Funktions-
einheiten“. Was Schlegl damit
meint, sind die weiten Wege:
„Wenn jemand nach einer En-
doskopie, wie einer Darmspie-
gelung, in den Aufwachbereich
gebracht wird, bedeutet dies
einen zehnminütigen Fußweg
für das Personal“, erläutert Pfle-
gedirektorin Dr. Stephanie
Vogt. Das gelte auch für ambu-
lante Operationen. Das sei na-
türlich sehr personalintensiv.
„Viele Schwachstellen können
nur durch hohen Personalein-
satz ausgeglichen werden.“

Hinzu kommt, dass sich in
den letzten Jahrzehnten viel ge-
ändert hat. „Vor 25 Jahren be-
deutete eine Nabelbruch-OP
einen siebentägigen Kranken-
hausaufenthalt. Jetzt geht so ein
Eingriff ambulant über die Büh-
ne“, erklärt Ärztlicher Direktor
Dr. Klaus Kienle. Um der stei-
genden Zahl an ambulanten
OPs gerecht zu werden, müsse
sich baulich etwas ändern.

Der Neubau entsteht im
nördlichen Bereich, wo jetzt die
Hebammenpraxis und die Sta-
tion 5 in einem Container unter-
gebracht sind. Die fertigen Plä-
ne für das vierstöckige Gebäude
können sich sehen lassen. In
der untersten Etage, die sich
teilweise im Hang befindet, ist
die Zentralsterilisation für die
Krankenhäuser untergebracht,
außerdem die Umkleiden für
den OP- und Intensivbereich.

Freistaat fördert Bauprojekt am Krankenhaus Eggenfelden mit 36,63 Millionen Euro

Im Erdgeschoss befindet sich
der OP-Trakt mit fünf Sälen so-
wie der Aufwachraum mit elf
statt momentan noch vier Bet-
ten. Auch die Anästhesisten
können dort in fünf separaten
Zimmern die Patienten auf die
OP vorbereiten. „Die kurzen
Wege machen alles viel einfa-
cher“, betont Chefarzt Dr. Klaus
Kienle. Obendrein wird eine
Verbindung zum Wohnheim
geschaffen, dass Bereitschafts-
ärzte direkten Zugang zum OP-
Bereich haben.

Auch die neue Intensivsta-
tion bedeutet eine Erleichte-
rung für das Personal, das seit
Corona enorm belastet ist, so
Pflegedirektorin Dr. Stephanie
Vogt. Denn dort werden zu-
künftig alle kritischen Patienten
an einem Ort betreut. Neben
zwölf Beatmungsplätzen fin-
den sich dort zukünftig auch die
Stroke Unit für Schlaganfallpa-
tienten und die Intermediate
Care (Überwachungsstation).

Mit dem Neubau wird es auch
möglich sein, verschiedene Be-
reiche auf Intensiv räumlich
voneinander zu trennen. „Gera-
de in Pandemiezeiten ein sehr
wichtiger Punkt“, sagt Dr. Vogt
und bringt noch ein wichtiges
Argument für den Neubau vor.
„Es ist natürlich sehr motivie-
rend, auf einer Station zu arbei-
ten, die technisch auf dem neu-
en Stand ist.“

Wo bislang die Intensivsta-
tion untergebracht ist, wird ein
ambulanter OP-Bereich mit Pa-
tientenaufnahme und Auf-
wachbereich entstehen. „Auch
hier wird der Ablauf viel effekti-
ver“, sagt Dr. Kienle.

Die Rottal-Inn Kliniken bezif-
ferten im Jahr 2020 die Gesamt-
kosten auf 49,65 Millionen
Euro. „Davon übernimmt der
Freistaat 36,63 Millionen Euro
an förderfähig anerkannten
Kosten“, so Schlegl. Somit blei-
ben ca. 13 Mio. Eigenanteil üb-
rig. Warum dieser Anteil doch

recht hoch ist, hat folgenden
Hintergrund: „Nur die Kosten
für die stationäre Versorgung
werden vom Freistaat über-
nommen. Alles, was den ambu-
lanten Bereich angeht, wird
nicht gefördert.“ Auch bauliche
Maßnahmen wie Außenanla-
gen erhalten keinen Zuschuss.

Spätestens 2026 soll mit dem
Neubau begonnen werden.
„Wir haben alle Vorleistungen
bereits erledigt und könnten ab
2024 mit dem Bau starten. Ob
ein vorzeitiger Baubeginn aber
möglich ist, wissen wir noch
nicht“, so der Klinikvorstand.

Baubeginn
vielleicht schon 2024

So leicht war es übrigens
nicht, diesen Neubau auf den
Weg zu bringen, wie Schlegl be-
tont. Denn 2007 kam man mit
der Regierung von Niederbay-
ern überein, dass das Kranken-
haus Eggenfelden „endsaniert“
sei. „Das bedeutete, dass keine
weiteren Baumaßnahmen nö-
tig sind. Eine hohe Hürde, die
man erstmal überwinden muss-
te.“ Bei einem Ortstermin im Ju-
ni 2018 habe man jedoch Ver-
tretern der Regierung an Hand
der Schwachstellenanalyse ver-
deutlichen können, dass Hand-
lungsbedarf bestehe. Daraufhin
habe es seit Mai 2018 immer
wieder Gespräche mit den ent-
sprechenden Stellen gegeben.

Über die Förderung freut sich
auch MdL Martin Wagle, der
noch zu Zeiten von Gesund-
heitsministerin Melanie Huml
die richtungsweisenden Ge-
spräche in München mit Klinik-
leitung, Planer und Landrat Mi-
chael Fahmüller eingefädelt
hatte. Es sei zwar klar gewesen,
dass diese Förderung kommt,
aber nicht wann. „Insofern ist es
schön, dass wir jetzt zum Zug
kommen und den Bau des OP-
Traktes auf den Weg bringen
können“, so der CSU-Abgeord-
nete.

Mit dem Neubau wird die
Hebammenpraxis in das Ver-
waltungsgebäude umziehen,
kündigt Schlegl an. Die Sta-
tion 5 wird vorübergehend in
dem Bereich zu finden sein, wo
jetzt noch die Wahlleistungssta-
tion beheimatet ist.

Wo jetzt noch Container stehen, wird der Neubau (im Vordergrund links) entstehen. Auf dem Plan sieht
man auch den Gang, der den OP-Trakt mit dem Wohnheim (rechts) verbindet. − Foto: red

Freuen sich sehr, dass mit dem Neubau die Patientenversorgung
effektiver wird: (v.l.) Klinikvorstand Gerhard Schlegl, Pflegedirektorin
Dr. Stephanie Vogt und Ärztlicher Direktor Dr. Klaus Kienle am zukünf-
tigen Standort des neuen Gebäudes. − Foto: Schön


