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Die Bundestagswahl ist entschieden und die
Regierungsbildung wird spannend werden.
Nach Uber eineinhalb Jahren Pandemie ging die
Sorge vor einer Starkung der politischen Ran-
der um — dass es anders gekommen ist, zeigt
die Stabilitat unserer Demokratie. Unser starkes
Gesundheitswesen mit héchstem Engagement
der dort Beschaftgtigen und verantwortungs-
vollen Tragern, gerade in den Krankenhausern,
haben zu dieser Stabilitat sicher beigetragen.

In den Pateiprogrammen und im Wahlkampf
hat das Gesundheitswesen trotz oder gerade
wegen der Pandemie keine groBe Rolle gespielt. Bei einem wahrscheinli-
chen Dreier-Blindnis wird eine langwierige Regierungsbildung beflrchtet.
Neu ist dabei, dass die Sondierungen nicht von der groBten Partei dominiert
werden, sondern Blindnis90/Die Grinen und FDP auch direkte Gesprache
fihren. Wie gut sich diese beiden Parteien einigen kénnen, wird vermutlich
das Tempo der Koalitionsverhandlungen bestimmen. Dabei sind die The-
men drangend, auch in der in der Gesundheits- und Pflegepolitik.

Unsere Erwartungen an einen Koalitionsvertrag und an eine neue bzw. ei-
nen neuen Gesundheitsminister:in sind grof3 — denn obwohl Bundesge-
sundheitsminister Spahn eine Vielzahl an Gesetzen auf den Weg brachte,
darunter auch groBe Projekte wie das Krankenhauszukunftsgesetz oder die
Herausnahme der Pflegekosten aus den DRGs, blieb die Gesundheitspolitik
in den letzten vier Jahre Stlickwerk. Ein Ausgangsfehler der letzten Regier-
gung war aus Sicht der Gesundheitspoltik, dass die Koalitionsgesprache
2017 sehr vom theoretischen Thema Burgerversicherung dominiert waren.
Daraus wurde als politischer Kompromiss ein handwerklich schlecht ge-
machtes Omnibusgesetz wurde, das an vielen Schraubchen ein bisschen
drehte und weitere ZusatzbUrokratie und Sanktionsregelungen einflhrte.
Uber Digitalisierung wurde zwar in den letzten Jahren viel gesprochen und
mit dem KHZG ein wichtiger Impuls gesetzt, aber eine stabile digitale Kom-
munikations- und Arbeitsplattform flr das Gesundheitswesen ist langst
noch nicht geschaffen. Ebenso blieb die wichtige Sektorenvernetzung leider
politisch liegen. Die Reform der Notfallversorgung kam nicht Gber einen Re-
ferentenentwurf hinaus, die Bund-Lander-Arbeitsgruppe zur sektorenlber-
greifenden Versorgung blieb in den Kinderschuhen stecken und die Wider-
spruche zwischen den Vorgaben des Bundes und der Krankenhausplanung
der Lander nahmen weiter zu, um nur einige Beispiele zu nennen.
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Gesundheitspolitische Nachrichten
fur bayerische Krankenhaustrager

Gerade die Ergebnisse der Bund-Lander-AG zur sektorenlbergreifenden
Versorgung aus 2019 sind von einer neuen Bundesregierung wiederaufzu-
nehmen. Bayern kann und wird bei der Weiterentwicklung der sektoren-
Ubergreifenden Versorgung Uber die Bund-Lander-Zusammenarbeit weiter-
hin eine starke Rolle einnehmen. Dies ist aus unserer Sicht auch deshalb
wichtig, weil es zur kommulanen bayerischen DNA gehért, die Gesund-
heitsversorgung sowohl in den Stadten, als auch in den landlichen Raumen
als wichtigen Bestandteil der Daseinsvorsorge weiter zu starken.

Die Gesundheitspolitiker:innen aus Bayern werden auch im neuen Bundes-
tag weiter vertreten sein. Es werden auch neue bayerische Abgeordnete mit
einem gesundheitspolitischen Hintergrund in den Bundestag einziehen. Bei
derTagung der bayerischen Krankenhausdirektor:innen von BKG und VKD
in Bad Worishofen wird Gelegenheit sein, mit mehreren Mandatstragern ins
Gesprach zu kommen.

Wir haben klare Forderungen mit Blick auf die Zukunftsfahigkeit des Ge-
sundheitswesens mit starken Kliniken im Zentrum der Versorgung:

e Die sektorenlibergreifende Versorgung muss in der kommenden Legisla-
turperiode systematisch mit Leben geflillt werden. Dazu sind die Be-
schlisse der Bund-Lander-AG vom Mai 2019 umzusetzen.

o Krankenhauser halten 24/7 ein umfangreiches Leistungsspektrum bereit.
Eine Finanzierung ausschlieBlich tber Fallkosten im DRG-System ist daflr
nicht zukunftsfahig. Eine zusatzliche Vorhaltefinanzierung von 5 Mrd.
Euro fur ,,Rund um die Uhr”-Leistungen ist erforderlich.

e Sachgerechte Mindestmengen und Stukturvorgaben sind richtig bei risi-
kobehafteten Leistungen. Eine digitale telemedizinische Vernetzung zu
ausgewiesenen Fachprofessionen muss bei der Erfillung dieser Vorgaben
zukunftig allerdings starker erméglicht werden.

¢ Digitalisierung schafft Mehrwerte flr Patient:innen und Beschaftigte in
Gesundheitsberufen und muss nachhaltig refinanziert werden. Die Tele-
matikinfrastruktur (Tl) muss interdisziplinare Teamarbeit besser berlick-
sichtigen. Die elektronische Fallakte (eFA) ist als integrative Erganzung
zur elektronischen Patientenakte (ePA) gesetzlich zu verankern.

Neben dem Bundestagswahlkampf dominiert weiterhin die Corona-Pande-
mie die Schlagzeilen. Auch wenn dank der Impfungen die vierte Welle die
Krankenhauser bisher nicht so hart trifft, nimmt die Arbeitsbelastung in den
bayerischen Krankenhausern doch wieder zu. Denn nicht nur steigt die Zahl
der COVID-19-Patient:innen wieder an, auch elektive Eingriffe missen wei-
terhin nachgeholt werden. Es ist richtig, dass als MaBstab fur Schutzmaf-
nahmen seit Anfang September die sogenannte Krankenhausampel gilt
und nicht langer nur die 7-Tages-Inzidenz. Damit kam Bayern den Regelun-
gen auf Bundesebene zuvor. Die Zahl der Neu-Aufnahmen von COVID-19-
Patient:innen bzw. die der COVID-19-Intensivpatient:innen sind ohne Frage
sinnvolle Indikatoren, um eine Uberlastung des Gesundheitswesens zu ver-
hindern und gleichzeitig unndtige gesamtgesellschaftliche Einschrankungen
zu vermeiden. Die BKG hat darauf gedrangt, die Krankenhaus-Ampel um
regional differenzierte Frihwahrnindikatoren fir die Corona-Belegungen zu
erganzen. Ab Oktober fihrt der Freistaat Bayern nun regional differenzierte
MaBnahmen-Optionen ein. Dies ist aus unserer Sicht richtig. Richtig ist
auch, dass wir weiterhin gemeinsam aktiv fir die Corona-Schutzimpfung
werben.

Noch sind die Impfquoten nicht hoch genug. Zunehmend riicken bei einer
Pandemie der Ungeimpften daher ethische Fragen in den Vordergrund.
Auch daflr wird es wichtig sein, eine handlungsfahige Bundesregierung
und ein handlungsfahiges Parlament auf Bundesebene zu haben.

" (e e
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Krankenhauszukunftsfonds -
Antragsflut verdeutlicht
Nachholbedarf bei der
Digitalisierung

Gesundheitspolitische Nachrichten
fur bayerische Krankenhaustrager

Insgesamt 1.400 Antrage in Hohe von 663 Mio. Euro wurden von bayeri-
schen Krankenhausern bis Anfang Juli 2021 fir den Krankenhauszukunfts-
fonds eingereicht. Damit wurden die bayerischen Fondsmittel - trotz der kur-
zen Antragsfrist zum Stichtag 31.05.2021 — zu 97 % mit Forderantragen be-
legt, wobei einige Kliniken einen deutlich hoheren Bedarf anmeldeten. Im
Schnitt wiirden funf Antrage je Krankenhaus gestellt.

Forderung muss verstetigt werden

Die Vielzahl an Antrage zeigt das groBe Interesse der Klinik-Verantwortlichen
daran, Verbesserungen fir die Versorgung und die Beschaftigungsbedingun-
gen durch digitale Lésungen zu schaffen. Es wird deutlich, dass ein enormer
Nachholbedarf durch zu knappe Mittel in der Vergangenheit besteht. Die
BKG setzt sich angesichts des Investitionsstaus dafir ein, dass die Férderung
digitaler Projekte verstetigt wird und kiinftig die Betriebskosten der Kranken-
hauser berlcksichtigt werden. Denn IT funktioniert nicht ohne qualifiziertes
Personal, das diese bedienen kann — Personalkosten werden jedoch in Bayern
mit den Mitteln des Zukunftsfonds nicht geférdert.

Krankenh&user warten auf Bescheide von Bund und Land

Die 1.400 Antrdge warten nun beim bayerischen Landesamt fir Pflege (LfP)
und im nachsten Schritt beim Bundesamt fir Soziale Sicherung (BAS) auf Be-
arbeitung. Aus BKG-Sicht ist zu erwarten, dass alle zur Verfligung stehenden
Fordermittel von den Kliniken in Anspruch genommen werden kdnnen. Bis
Ende des Jahres haben die Bundeslander Gelegenheit, die Antrage der Kran-
kenhaustrager beim BAS einzureichen. Nachdem beim BAS in den kommen-
den Monaten mehrere tausend Antrage der Bundeslander eingehen werden,
ist mit einer langen Bearbeitungszeit zu rechnen.

Umsetzung der MaBnahmen kann unmittelbar begonnen werden

Dem BAS wurde vom Gesetzgeber flr die Bearbeitung keine Frist gesetzt.
Das bayerische Gesundheitsministerium hat sich deswegen entschlossen, ei-
nen umfangreichen friihzeitigen MaBnahmenbeginn zu ermdglichen. Die
Krankenhauser dirfen mit der Umsetzung der MaBnahmen beginnen, auch
wenn noch kein Forderbescheid vorliegt. Das Finanzierungsrisiko verbleibt in
diesem Fall jedoch beim Krankenhaustrager. Die BKG begriit die Moglich-
keit des friihzeitigen MaBnahmenbeginns, denn die Zeit drangt: Bereits ab
01.01.2025 sollen laut Gesetz Sanktionen greifen, wenn finf zentrale For-
dertatbestande nicht umgesetzt sind.

Meilensteine beim Krankenhauszukunftsfonds

Q 02.09.2020 Q 30.01.2021 Q 31.09.2021 Q 31.12.2021 Q 2023 O 31.12.2024

Projektbeginn Verdffentlichung Ggf-2-Welle-der Abgabeschluss Zweite Evaluation Ende der
forderfahige der - Antrage der des Reifegrades Forderung
Antrage Antragsunterlagen B e ety Lander beim BAS

auf der Webseite Verlgbarkeitder

des Landesamtes otz
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Wirkung des Zukunftsfonds wird in Reifegradmesung erhoben

Die Wirkung der Zukunftsfonds soll zudem mit einer sog. Messung des digi-
talen Reifegrads Uberpriift werden. Dazu wird der digitale Reifegrad der
Krankenhauser in diesem Jahr erhoben und erneut zwei Jahre spater, d. h.
2023. Jene Kliniken, die Gelder aus dem Zukunftsfonds erhalten, sind zu ei-
ner Teilnahme verpflichtet. Die Kliniken bewerten daflr ihren digitalen Reife-
grad Uber ein Online-Tool selbst anhand von Gber 200 Kriterien bezogen auf
sechs Dimensionen. Mehr Infos zur Messung des digitalen Reifegrades bietet
die Homepage des DigitalRadar (s. Internethinweis).

Sanktionen und Reifegradmessung ,,zwei Paar Schuhe”

Das Bundesministerium fir Gesundheit (BMG) versicherte, der digitale Reife-
grad und die Sanktionen seien , zwei paar Schuhe”, d. h. ein ,,ungeniigend”
o im digitalen Reifegrad wirde nicht zu Sanktionen fihren. DKG und GKV-
Internethinweise: Spitzenverband sind laut Gesetz verpflichtet, eine Vereinbarung zu den Sank-
www.bundesamtsozialesicherung.de/de/ fi treff Fest ht q llen die Sankti Verfiiab
themen/krankenhaussukunftsfonds-1/ ionen zu treffen. Festgemacht werden sollen die Sanktionen an Verfligbar-
_ - keit und Nutzung der digitalen Dienste. Die DKG hat sich von den Verhand-
hitps:/Awvw.digitalradar-krankenhaus.de/ lungen zurlickgezogen und spricht sich fiir eine Anpassung der gesetzlichen
Grundlagen aus.

Mit IT-Kooperationen Das KHZG ist ein wichtiger Impulsgeber zur Digitalisierung der bayerischen
kiinftige Herausforderungen Krankenhauser. Jedoch ergeben sich durch die Umstellung auf digitale Pro-

istern zesse weitere Herausforderungen fur die Krankenhauser: Die Kliniken wer-
meis den vulnerabel fir Cyberangriffe, es missen ausreichend IT-Fachkrafte ge-
funden und Mitarbeiter:innen entsprechend geschult werden, Katastrophen-
plane, Prozesse und IT-Systeme sind anzupassen.

Hohe Vorgaben an IT-Sicherheit der Kliniken zum 01.01.2022

Dies hat auch der Gesetzgeber erkannt und mit dem Patienten-
datenschutzgesetz die Krankenhauser ab 01.01.2022 verpflich-
tet, , ...nach dem Stand der Technik angemessene organisatori-
sche und technische Vorkehrungen zur Vermeidung von Storun-
gen der Verfligbarkeit, Integritdt und Vertraulichkeit sowie der
weiteren Sicherheitsziele ihrer informationstechnischen Systeme,
Komponenten oder Prozesse zu treffen [...]". Empfohlen wird
flr die Erfullung dieser Anforderungen der Branchensicherheits-
stand B3S, der bisher nur fir sog. KRITIS-Hauser (>30.000
Falle/Jahr) verpflichtend war. Das bayerische Landesamt fur Si-
cherheit in der Informationstechnik (LSI) und die Universitat der
Bundeswehr unterstiitzen mit einem Leitfaden die Kliniken bei
Foto: Adobe Stock 67790372_ITKooperation der Umsetzung der gesetzilchen Vorgaben.

0101011111010
TN Q10

Die BKG steht in engem Austausch mit dem LSI und wird kiinftig gemein-
sam verstarkt Gber das Thema IT-Sicherheit informieren.

Digitalisierung darf nicht zum kalten Strukturwandel beitragen

Insbesondere fir kleine Krankenhauser wird es zunehmend schwer, die stei-
genden gesetzlichen Anforderungen zu erfiillen. Die Digitalisierung droht
zum kalten Strukturwandel beizutragen.

Gegen diese Entwicklung verwehrt sich die BKG: Die Spiel3e eines jeden
Krankenhauses mussen gleich lang sein, um die Digitalisierung unabhangig
von der KrankenhausgréBe nutzen zu kénnen. Um dies zu ermdglichen, ist
der Gesetzgeber einerseits gefordert, mit einem Digitalisierungszuschlag die
Betriebskosten der digitalen Projekte langfristig zu tragen. Andererseits mus-
sen kosteneffiziente und pragmatische Wege gefunden werden, um die IT-
Strukturen der Krankenhauser zeitgemal und sicher anzupassen. Gelingen
kann dies nach Uberzeugung der BKG Uber IT-Kooperationen.
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Internethinweis:
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Bundestagswahl 2021 -
Positionen der Parteien
zur weiteren Ausgestaltung
der Krankenhausversorgung

Gesundheitspolitische Nachrichten
fur bayerische Krankenhaustrager

Vorteile von kooperativen IT-Strukturen

In einer Befragung der Universitat der Bundeswehr von 2019 gaben die be-
fragten bayerischen Kliniken an, die gréBten Herausforderungen fir die IT-
Sicherheit seien zu wenig Fachpersonal, zu wenig Budget und zu viele neue
Bedrohungen. Diesen Herausforderungen kann mit IT-Kooperationen begeg-
net werden:

e Kosten kénnen gespart werden (Stichwort Skaleneffekte).
e Daten-Sicherheit wird erhoht,
Cyber-Angriffen kann schneller begegnet werden.
e Technologie-Risiko kann auf den externen Dienstleister abgewalzt werden.
e Kliniken kénnen von gemeinsamen Personalressourcen profitieren.
e Anforderungen des Gesetzgebers an die Datensicherheit
in Krankenhausern kénnen leichter erflllt werden.
e Innovationen kénnen einfacher eingefihrt werden.

Gesetzentwurf zur Modernisierung des Art. 27 BayKrG

Vorausetzung fir kooperative IT-Strukturen ist eine Modernisierung des Art.
27 BayKrG (vgl. Ausgabe 01/2021). Nachdem sich die BKG jahrelang fir eine
Anpassung der datenschutzrechtilchen Bestimmungen starkmachte, legte
das StMGP Ende September einen Gesetzentwurf vor, der die externe Verar-
beitung von Patientendaten ermdglichen soll. Kommt die Anderung, kann
kinftig im Rahmen der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) eine Auf-
tragsverarbeitung auch durch Dienstleister erfolgen, die keine Krankenhauser
sind. Bisher durften Patient:innen-Daten in Bayern nur innerhalb von Kran-
kenhausern verarbeitet werden, was u. U. beim Krankenhauszukunftsgesetz
eine Hurde darstellte. Die BKG stimmte sich mit den Spitzenverbanden der
Krankenhaustrager ab und begriBte in ihrer Stellungnahme den Gesetzent-
wurf ausdricklich.

BKG steht in Gesprachen mit moglichen Partnern

Die BKG steht mit einem erfahrenen Dienstleister im Gesprach, um den bay-
erischen Kliniken einheitliche IT-Lésungen anbieten zu kénnen. Auch die KKB
ist als Partner bei den Gesprachen beteiligt. Fiir das Projekt hat sich bereits
eine erste Interessentengruppe unter den BKG-Mitgliedern gefunden. Wenn
wir auch lhr Interesse an kooperativen IT-Strukturen geweckt haben, schrei-
ben Sie eine Mail an: dip@bkg-online.de

Wie wird eine kinftige Bundesregierung die Krankenhausversorgung gestal-
ten, welche Vorschlage der Parteien liegen auf dem Tisch?

Um diese Frage zu beantworten, prifte die BKG die Wahlprogramme von
CDU/CSU, SPD, AfD, FDP, Die Linke und Bindnis 90/Die Griinen (Reihen-
folge nach Fraktionsstarke im 19. Deutschen Bundestag) und stellte die je-
weiligen Standpunkte den Positionen der BKG gegeniber. Angelehnt an das
Positionspapier der BKG ,,Impulse fiir die Krankenhauspolitik des 20. Deut-
schen Bundestages” verglichen wir die Positionen zu folgenden sechs The-
menkomplexen: Personal, Krankenhausfinanzierung, Krankenhauser kénnen
mehr, Verlasslicher Rahmen zur Versorgungsplanung, Kindermedizin und
Geburtshilfe sowie Zukunftsprojekte.

Wahrend sich Linke und Grline sehr detailliert in ihren Wahlprogrammen zur
Krankenhausversorgung auBern, halten CDU/CSU ihre Aussagen eher allge-
mein. Das Wahlprogramm der AfD enthalt wenig konkrete Aussagen zur
Krankenhauspolitik. Alle Parteien auBer der AfD betonen die Chancen der
Digitalisierung und moéchten diese nutzen, um die Patient:innenversorgung
weiter zu verbessern und Burokratie abzubauen. Aus Sicht der BKG msste
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Tagung der bayerischen
GroBkrankenhauser 2021

Hygienevorschriften verlangten viel Platz zwischen den Teilnehmer:innen: der Veranstaltungsort musst in eine benachbarte Turnhalle verlegt werden.

Gesundheitspolitische Nachrichten
fur bayerische Krankenhaustrager

eine EntbUrokratisierung auch in der Krankenhausabrechnung forciert wer-
den, indem die Krankenhausbudgets gestarkt werden — diesen Punkt greift
leider keines der Wahlprogramme auf. Reformbedarf bei der Krankenhausfi-
nanzierung sehen jedoch alle Parteien, insbesondere bei der Kindermedizin
und Geburtshilfe. Eine Finanzierung der Vorhaltekosten kénnen sich — unter
unterschiedlichen Begrifflichkeiten — CSU, SPD, Die Linke und Bindnis 90/Die
Grinen vorstellen. Auch der Ruf nach einer sektorenlibergreifenden Versor-
gung findet sich in mehreren Wahlprogrammen wieder, genau so wie das
Konzept der Regionalen Gesundheitszentren — fiir die BKG ein wichtiges
Thema flr eine neue Bundesregierung, um kiinftig integrierte Behandlungs-
maoglichkeit von der Diagnose Uber die Akutbehandlung bis zur Nachsorge
mit kurzen Wegen ermdglichen zu kénnen.

Egal wie eine klinftige Bundesregierung besetzt sein wird und wer der bzw.
die neue Gesundheitsminister:in wird: Den Wahlprogrammen nach zu urtei-
len, wird es kein , Weiter-So” in der Krankenhauspolitik geben. Die vollstan-
dige Ubersicht der Positionen finden Sie auf unserer Homepage (s. Inter-
nethinweis).

Nach dem pandemiebedingten Ausfall der jahrlichen Tagung der bayerischen
GroBkrankenhauser im Vorjahr trafen sich die Vertreter:innen der Kliniken
der Versorgungsstufen Il und Ill am 21. und 22. Juli 2021 im unterfranki-
schen Aschaffenburg.

Nach der BegriiBung durch die Gastgeber, Geschaftsfihrung Katrin Reiser
und Sebastian Lehotzki, und den Tagungsleiter, BKG-Geschaftsfiihrer Roland
Engehausen, referierten Christina Leinhos, Leiterin Geschaftsbereich Digitali-
sierung und Politik, und Roland Engehausen Uber die drangendsten Themen-
bereiche, die die BKG derzeit beschaftigen. Als externer Redner erlduterte Dr.
Wolfgang Neber vom Medizinischen Dienst Bayern deren Sichtweise auf die
geplanten Strukturprifungsrichtlinien und zeigte Mdglichkeiten einer effi-
zienten Kooperation auf.

Weitere Themen der Tagung waren beispielsweise die Belegungsdaten der
bayerischen Kliniken wahrend der Pandemie, ein Bericht aus der aktuellen
Verhandlungsrunde, Aktuelles zu Pflegepersonaluntergrenzen und Personal-
vorgaben, wichtige G-BA-Richtlinien aus der Qualitatssicherung, der Kran-
kenhauszukunftsfonds und Infos zur Digitalperspektive. Im Praxisteil folgten
ein Uberblick Gber die Social-Media-Aktivitaten von (groBen) Kliniken mit
dem Fokus auf neue Wege fir die Personalgewinnung, die Kliniken Aschaf-
fenburg-Alzenau, Leopoldina Schweinfurt sowie dem Flrth prasentieren er-
folgreiche Praxisbeispiele.
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BKG und BIK
mit neuen Internetauftritten
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Gesundheitspolitische Nachrichten
fur bayerische Krankenhaustrager

Zum Tagungsschluss gab Marie Peters, Business-und Personalcoach, einen
Impuls zu einem neuen Seminarangebot fir Pflegefachpersonen ,,ICH bin die
Zukunft. Mit Intuition und Perspektivwechsel zu mehr Arbeitszufriedenheit in
der Pflege”.

Kommendes Jahr ist die Tagung am 17. und 18. Mai geplant. Gastgeber
werden die Kliniken Stidostbayern sein.

Am 20.07.2021 startete die BKG-Geschaftsstelle mit einem neuen, technisch
wie inhaltlich umfassend Uberarbeiteten Internetauftritt.

Auf den 6ffentlich zuganglichen Internetseiten finden Sie weiterhin umfang-
reiche Informationen Uber die BKG und ihre Geschéftsstelle sowie weitere
.Infos & Services”

Auch der Online-Mitgliederservice wurde vollstdndig Gberarbeitet und neu
konzipiert. Inzwischen haben sich fir den nutzerindividuelle Service bereits
Uber 3.800 Krankenhaus-Mitarbeiter:innen sowie Vertreter:innen von Trager-
einrichtungen akkreditieren lassen. Weitere Module wie z. B. eine , Digitale
Post-Box" sind bereits in der Planung.

Mit der neuen Homepage wurde auch ein neues Content Management Sys-
tem eingefiihrt, mit dem die jeweiligen Seiten besser administriert und ge-
pflegt werden kénnen. Die neue Homepage ist damit wesentlich schneller in
der Darstellung, komfortabler fir den Nutzer und deutlich flexibler fir uns
Redakteure beim Einstellen und Aktualisieren von News und Informationen.
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Beratung
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Individualldsungen
Individuell auf Ihren
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Online-Beratung fir
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Professionelle Beratung und
Feedback in Fiihrungsfragen -
lesungsorientiert und
wirksam, flexibel und
ortsunabhangig

Auch unser BIK startete gleichzeitig ihre neue Internetprasenz und prasen-
tiert das gesamt Seminar- und Beratungsangebot in einem neuen Outfit.

Sie finden beide neuen Internetseiten Uber die bekannten Domainadressen
www.bkg-online.de sowie www.bik-beratung.de.

Falls auch Sie einen individuellen Zugang mochten, dann senden Sie uns
gerne dazu eine kurze E-Mail (kom@bkg-online.de). Wir helfen gerne weiter.
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BKG in den Medien

Internethinweise:

o www.bkg-online.de/aktuelles/news

o www.merkur.de/bayern/krankenhaeuser-bayern-
corona-auslastung-impfpflicht-pflegemangel-trick-
sereien-roland-engehausen-90887544.html

Terminiibersicht

Gesundheitspolitische Nachrichten
fur bayerische Krankenhaustrager

Neben unseren verstarkten Socia-Media-Beitragen auf Facebook, LinkedIn
und auch Uber den personlichen Twitter-Account von Geschaftsfihrer Ro-
land Engehausen (@R_Engehausen) publizierten wir in den vergangenen Mo-
naten auch mehrere Pressemitteilungen, beispielsweise Uber die Antragsflut
im Rahmen des Krankenhauszukunftsfonds, unsere Stellungnahme zu den
Bereicherungsvorwirfen gegen Kliniken in der Corona-Pandemie, zu den di-
gitalen Impfzertifikaten oder wie jingst zur bundesweiten Impfaktion der
Bundesregierung unter dem Hashtag #HierWirdGeimpft .

Auch bei Pressevertretern und Redaktionen war die BKG ein viel gefragter In-
terviewpartner. Am 27. Juli beispielsweise war BKG-Geschaftsfihrer Roland
Engehausen z. B. beim Minchner Merkur zum Redaktionsgesprach eingela-
den. Tags drauf erschien das Interview dazu bereits auf der vielbeachteten
"Seite 2" (siehe Internethinweis links).

Geschaftsfihrer Roland Engehausen mit Merkur-Chefredakteur Georg Anastasiadis (rechts)
und Gesundheitsredakteur Sebastian Horsch (links)

Auch andere Medienpartner, wie z. B. die Redaktion der Stddeutschen Zei-
tung, der Augsburger Allgemeinen und der Bayerische Rundfunk waren
mehrfach in der BKG zum Interview im Radlsteg oder virtuell mit uns verbun-
den. Zudem brachte sich die BKG beim BR-Bayernschwerpunkt , Digitalisie-
rung im Krankenhaus” Ende September ein. Angefragt wird die BKG zudem
regelmaBig rund um das Thema , Corona”.

e 05.-07.10.2021: BKG/VKD-Jahrestagung
der bayerischen Krankenhausdirektor:innen in Bad Wérishofen

e 18.-20.10.2021: BKG/VKD-Tagung fir leitende Krankenhausmitarbeiter:
innen im Technik-, Kiichen- und Wirtschaftsbereich in Bad Kissingen

e 19.10.2021: Sitzung BKG-Vorstand

e 26.10.2021: Sitzung BKG-Hauptausschuss

e 03.12.2021: BKG-Mitgliederversammlung
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