Gesundheits- und Sozialpolitik

Der Gasnotstand trifft auch
die Krankenhauser

Die Notfallstufe im Notfallplan Gas als
letzte Eskalationsstufe ist noch nicht
erreicht. Sollte dieser Fall eintreten,
entscheidet der Staat, welche Verbraucher
noch mit Gas beliefert werden. Zu den
»besonders geschiitzten Verbrauchern®
gehoren die Krankenhduser. Wird das Gas
knapp, trifft das aber auch deren
Zulieferbetriebe wie GrofSkiichen,
Weiischereien und die Pharmaindustrie.

von Martin Bornemeier

ie Krankenhausgesellschaft Nord-
rhein-Westfalen (KGNW) rechnet
mit einer gewaltigen Preissteige-
rung bei Erdgas. KGNW-Prasident
Ingo Morell sprach in der Westdeutschen
Aligemeinen von einem Kostensprung im
kommenden Jahr um das Achtfache gegen-
iiber 2020. Eine Umfrage des Deutschen
Krankenhausinstituts aus dem Juli dieses
Jahres ergab, dass 9o Prozent der Kranken-
hauser in Deutschland mit Gas fiir die n6-
tige Raumwarme und das Aufheizen von
Warmwasser sorgen. Deutlich mehr als die
Halfte der Krankenhduser sind dabei nahe-
zu vollstdndig von Erdgas abhdngig.

In derselben Umfrage gaben knapp 30
Prozent der befragten Hauser an, ihren
Verbrauch kurzfristig um weniger als zehn

Prozent senken zu kénnen. Mehr als die
Halfte sieht nach eigenen Angaben keine
Moglichkeiten, schnell den Bedarf an Gas
zu reduzieren.

Wenn die Notfallstufe im Notfallplan
Gas aktiviert werden sollte, konnen Kran-
kenh&user in Deutschland mit einer priori-
sierten Versorgung rechnen. 42 Prozent der
befragten Einrichtungen sehen ihren Be-
trieb allerdings wegen ausgelagerter
Kiichen und sogar 56 Prozent wegen aus-
gelagerter Waschereien in Gefahr. Ob die
Pharmaindustrie und damit die Arznei-
mittelversorgung zur kritischen Infrastruk-
tur zahlt und in der Notfallstufe bevorzugt
beliefert wird, wird der Bundesnetzagentur
zufolge im Einzelfall entschieden.

In Bonn steht ein
Reserve-Heizkessel bereit

Die Deutsche Krankenhausgesellschaft
(DKG) geht zunichst einmal nicht davon
aus, dass in den Krankenh&dusern tiiber-
haupt kein Gas mehr ankommt. Trotzdem
fordere die Abhdngigkeit von Erdgas ein
Umdenken, erkldarte der DKG-Vorstands-
vorsitzende, Dr. rer. pol. Gerald Gaf}, ge-
geniiber dem Rheinischen Arzteblatt. ,,Die
stark erh6hten Gaspreise werden die Kran-
kenh&user als Grof3-Verbraucher besonders
schwer treffen“, so Gaf. Kurzfristig sei es
den Kliniken nicht méglich, zu alternativen

Energien zu wechseln. Allerdings gebe es
einzelne Ausnahmen. Am Universitats-
klinikum Bonn (UKB) hilt man beispiels-
weise einen Reserve-Heizkessel bereit, der
beim Ausfall der Gasversorgung die Warme-
und Dampferzeugung zu 100 Prozent mit
Heizol iibernehmen kann. Die daran ange-
schlossenen Tanks mit 100.000 Litern 01
konnen einen autonomen Betrieb von 48
Stunden absichern, bevor neues Ol nach-
getankt werden muss.

Die Gebadudetechnik des UKB hat im Juni
eine Liste mit kurzfristigen Energiespar-
mafinahmen angefertigt. Darin enthalten
ist ein Ideenwettbewerb fiir die Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter zu weiteren még-
lichen Einsparungen.

Mittel- und langfristige MaBnahmen

DKG-Vorstand Gaf3 geht einen Schritt
weiter und fordert die Umstellung der Kran-
kenhduser weg von fossilen Energietragern
hin zu erneuerbaren Energien. Allerdings
erfordere das erhebliche Investitionen:
»Aufgrund der weiterhin ausbleibenden
Investitionskostenfinanzierung durch die
zustandigen Bundesldnder sind aufwen-
dige Modernisierungen nur im Ausnahme-
fall realisierbar“, meint Gaf3.

Das UKB hat dennoch einen ambitionier-
ten Plan. Die Klinik will innerhalb von fiinf
Jahren das erste klimapositive Krankenhaus
werden. Um das zu erreichen, sollen die
eigenen Blockheizkraftwerke umgeriistet
und kiinftig mit Biomasse betrieben wer-
den. Dazu wiirden bereits intensive Gespra-
che mit Herstellern und Lieferanten ge-
fiihrt, hief3 es aus der Klinik. R&

In welchem Umfang nutzt ihr Krankenhaus die
Primarenergie Gas zur Warmeversorgung?

(Krankenh&user mit Gasnutzung
zur Warmeversorgung in %)

B Zu 29 % oder weniger 62 %

Zu 30 %-49 %
Zu50 %-79 %
Zu 80 %-100 %

Die meisten Krankenhduser in Deutschland sind nahezu vollstdndig von
Gas abhdingig, wenn es um die Wérmeversorgung geht. Das ergab eine
bundesweite Befragung unter 257 Krankenhdusern ab einer GréfSe von
50 Betten des Deutschen Krankenhausinstituts im Juli 2022.
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Um wieviel % im Vergleich zum
Status quo konnen Sie Ihren Verbrauch

an Erdgas kurzfristig (Herbst/Winter
2022/2023) reduzieren?

(Krankenh&duser mit
Gasnutzung zur
Warmeversorgung in %)

B Kurzfristig keine
Reduktion moglich
Reduktion unter 10 %
Reduktion von 10 bis 20 %
Reduktion von iiber 20 bis 30 %
Reduktion um mehr als 30 %

Quelle: Deutsches Krankenhausinstitut
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