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St. Josefs-Hospital
Cloppenburg

St. Josefs-Hospilal Cloppenburg - Krankenhausstrafia 13 - 49661 Cloppenburg

. Akademisches Lehrkrankenhaus der
Per Ema" vorab Medizinischen Hochschule Hannover
Landkreis Cloppenburg

héftsfith

Der Landrat Geschéftsfithrung
Eschstr. 29 Dipl.-Kfm. Andreas Krone

49661 Cloppenburg

Krankenhausstrafle 13 - 49661 Cloppenburg
Fon (0 44 71) 16-2001
Fax (044 71) 99-2798

andreas krone@kh-clp.de

Cloppenburg, den 27.01.2025

Antrag auf Unterstiitzung der St. Josefs-Hospital Cloppenburg gemeinniitzige
GmbH durch den Landkreis Cloppenburg durch Gewdhrung eines Darlehens
bei Ubernahme von bis zu 25,1 % der Geschéftsanteile durch den Landkreis

Sehr geehrter Herr Landrat Wimberg,
wir nehmen Bezug auf die gefiihrten Gesprache und beantragen:

1. Der Landkreis Cloppenburg erklart sich bereit, die St. Josefs-Hospital
Cloppenburg gemeinniitzige GmbH (nachfolgend ,SJH") in der aktuellen
defizitdren und Existenz bedrohenden Situation zu stitzen.

2. Die finanzielle Unterstttzung erfolgt auf Darlehensbasis. Das
Gesamtvolumen von EUR 8 Mio. soll im Zeitraum bis 2026 ratierlich auf
Basis von Abrufen der SJH ausgezahlt werden. Eine Riickzahlung des
Darlehens soll bis auf Weiteres, jedenfalls aber bis zur Erreichung der
wirtschaftlichen Gesundung ausgesetzt sein.

3. Der Landkreis Cloppenburg wird mit bis zu 25,1 % der Geschaftsanteile
Gesellschafter der SJH.

Begriindung:
Die SJH befindet sich in einer ihre Existenz bedrohenden Krise.

Die SJH hat am 18. November 2024 Antrag auf Eroffnung des Insolvenzverfahrens
iber ihr Vermogen in Eigenverwaltung als Schutzschirm gestellt. Mit Beschluss vom
18. November 2024 hat das Amtsgericht Cloppenburg — Insolvenzgericht — Herrn
Rechtsanwalt Dr. Rainer Eckert zum vorlaufigen Sachwalter bestellt (Az.: NZS 8 IN
137/24).

Die Er6ffnung des Insolvenzverfahrens wird kurzfristig am 1. Februar 2025 erfolgen.

Gesellschafter der SJH sind aktuell die Schwester Euthymia Stiftung mit 52 % der
Geschaftsanteile und die Stiftung St. Josefs-Stift Cloppenburg mit 48 % der

Geschaftsanteile. CLARC
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Die SJH betreibt ein Krankenhaus der Grund- und Regelversorgung mit 252 Betten und ist zentraler
Dienstleister im Gesundheitswesen im Landkreis Cloppenburg. Das SJH ist insbesondere fur die
Notfallversorgung der Bevolkerung im Landkreis Cloppenburg und fir die Geburtshilfe von existenzieller
Relevanz. Im Bereich der erweiterten Notfallversorgung ist das SJH regionales Traumazentrum fur die
Unfallversorgung im Landkreis Cloppenburg.

Rund 780 Mitarbeitende versorgen jahrlich rd. 12.000 station&re und rd. 55.000 ambulante Patienten.

Seit 2020 muss die SJH nachhaltige operative Verluste von in der Spitze bis zu EUR 8 Mio. im Jahr 2023
hinnehmen, die bisher durch den Verkauf von Vermégenswerten bei Aufdeckung stiller Reserven oder durch
KapitalmaBnahmen der Gesellschafter ausgeglichen werden konnten.

Ursache der Verlustsituation ist insbesondere die als &ffentlich bekannt unterstellte Unterfinanzierung der
Krankenh&user in Deutschland, derentwegen die Krankenhausreform verabschiedet wurde und
derentwegen sich schon eine Vielzahl von Krankenhaustragern tber ein Insolvenzverfahren in
Eigenverwaltung saniert haben.

Daneben gibt es interne Themen, die die Verlustsituation verscharft haben.

Zur Bewaltigung der internen Themen hat die SJH gemeinsam mit ihren Beratern ein Sanierungskonzept
erstellt, dessen Zusammenfassung dem Landkreis am 21. Januar 2025 prasentiert wurde und diesem
Antrag als Anlage beigefugt ist.

Bei Umsetzung der Sanierungsmafinahmen, die derzeit mit Nachdruck erfolgt, wird die SJH im ersten vollen
Geschaftsjahr nach Verfahrensaufhebung (2028) noch einen geringen Verlust von rd. TEUR 400 hinnehmen
mussen, im Jahr 2027 wird erstmalig eine ,schwarze Null* erwirtschaftet (Folie 16 der Anlage).

Der operative Finanzierungsbedarf im Sinne der Kapitalflussrechnung (Folie 17 der Anlage) belduft sich in
der Spitze auf EUR 3,66 Mio.

Hinzu kommt ein noch nicht finanzierter Eigenmittelanteil fur die aktuell laufende Baumafinahme der SJH in
Hohe von EUR 6 Mio.

Ohne einen Puffer fur Umsatzschwankungen belduft sich der Finanzierungsbedarf der SJH somit auf knapp
EUR 10 Mio.

Die SJH ist ein Unternehmen mit einem Jahresumsatz von rd. EUR 89 Mio. Es ist angemessen fir
Umsatzschwankungen einen Puffer von mindestens EUR 2 Mio. einzuplanen.

In Summe belduft sich der Finanzierungsbedarf somit auf rd. EUR 12 Mio.
Dieser Finanzierungsbedarf soll wie folgt gedeckt werden:

e EUR 1,5 Mio. Einzahlung in der Kapitalriicklage oder Gewahrung eines Nachrangdarlehens durch
die Stiftung St. Josefs-Stift Cloppenburg

e EUR 2,5 Mio. aus der Insolvenzmasse im Unternehmen verbleibende Liquiditat nach Aufhebung des
Insolvenzverfahrens

o EUR 0,7 Mio. bei der DKM beantragte Erweiterung der Kontokorrentkreditlinie nach Aufhebung des
Insolvenzverfahrens

e EUR 8 Mio. beim Landkreis Cloppenburg mit diesem Schreiben beantragtes Darlehen.

In Summe wiirde die Umsetzung der vorstehenden Deckungsmafnahmen zu einer Finanzierung von
bis zu EUR 12,7 Mio. fiihren.

Dabei soll das mit diesem Schreiben beantragte Darlehen des Landkreises als Darlehensgeber nur in dem
tatsachlich erforderlichen Mafle in Anspruch genommen werden, wahrend die anderen
Finanzierungsbeitrage in jedem Fall in Anspruch genommen werden.

Wir hatten in den gemeinsamen Gesprachen auch auf die Dringlichkeit der Angelegenheit hingewiesen. Die
Dringlichkeit ergibt sich aus der Natur der Sache eines Insolvenzverfahrens und dem Fachkraftemangel im
Gesundheitswesen.

Es ist bis zum heutigen Tag wahrend des laufenden Insolvenzverfahrens die Motivation der Belegschaft
hochzuhalten. Bisher kam es zu keinen insolvenzbedingten Kindigungen seitens der Mitarbeitenden.
Gegenuber der Belegschaft wurde in mehreren Belegschaftsversammlungen ein straffer Zeitplan fur die
Beendigung des Insolvenzverfahrens kommuniziert, der den Zeitplénen anderer Krankenhausinsolvenzen
entspricht und in der Krankenhauslandschaft Gberwiegend bekannt ist. Die Mitarbeitenden erwarten daher
die Kommunikation einer Losung am Ende des ersten/Anfang des zweiten Quartals 2025 mit dem Ziel der
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Verfahrensbeendigung spatestens im zweiten Quartal 2025. Um die Erwartungshaltung zu erftllen, wird es
nach unserem Dafurhalten gentigen, auch noch unter Vorbehalt der Kommunalaufsicht stehende

MaRnahmen im Rahmen der Umsetzung des vorstehenden Zeitplans gegentiber der Belegschaft zu
kommunizieren, um auch etwaigen Abwanderungstendenzen vorzubeugen.

Im Rahmen des angestrebten Insolvenzplans wiirde auch die Ubertragung von bis zu 25,1 % der
Geschéaftsanteile an der SJH, die bisher von der Minderheitsgesellschafterin gehalten werden, an den
Landkreis geregelt werden. Die zukiinftige Eigentimerstruktur wére demnach:

e Schwester Euthymia Stiftung mit 52 % der Geschaftsanteile
o Landkreis Cloppenburg mit 25,1 % der Geschaftsanteile
e Stiftung St. Josefs-Stift Cloppenburg mit 22,9 % der Geschaftsanteile

Der Inhalt dieses Schreibens ist mit unseren Generalhandlungsbevollmé&chtigten im Insolvenzverfahren, den
Rechtsanwalten Denkhaus und Schade sowie mit dem Sachwalter Rechtsanwalt Dr. Eckert abgestimmt.

Fir jedwede Rickfragen stehen wir gerne kurzfristig zur Verfugung.

Mit freundlichen Gruften 7 1p i
7
9// %Mf Q I

Andreas Krone Ulrich Pelster
Geschaftsfuhrer der SJH Schwester Euthymia Stiftung
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lhre Ausgangslage
Unsere Antwort: Medizinstrategische Begleitung im Schutzschirmverfahren

+ Das St. Josefs-Hospital Cloppenburg gemeinniitzige GmbH ist ein Krankenhaus
der Grund- und Regelversorgung mit 252 Betten und zentraler Dienstleister im fQ\
Gesundheitswesen im Landkreis Cloppenburg. ()

« Die Gesellschaft hat am 18. November beim Amtsgericht Cloppenburg den St. Josefs-Hospital

Antrag auf Durchfiihrung eines Schutzschirmverfahrens gestellt. Cloppenburg

* Im Rahmen des Verfahrens soll ein medizindkonomisches Sanierungskonzept
erstellt werden, dem ein medizinstrategisches Zielbild zugrunde liegt.

+ Die Effekte des Konzepts sollen in einer GuV-Planungsrechnung abgebildet

werden.
* Borchers & Kollegen ist die branchenspezialisierte Managementberatung mit Fokus auf
Sanierung und Restrukturierung, Wirtschaftlichkeitsanalysen und Medizinstrategie.
BORCHERS & KOLLEGEN +  Durch Quantifizierung der SanierungsmafRnahmen werden die wirtschaftlichen Potentiale
MANAGEMENTEERATUNG FUR DAS realistisch aufgezeigt und in eine Planungsrechnung tberfihrt.

GESUNDHEITS- UND SOZIALWESEN
* Unsere Erfolgsfaktoren: Hohe Ansprechbarkeit und Flexibilitat sowie kurzfristige Umsetzung
und ausgepragtes Verstandnis in der Sanierung von Krankenhausern.
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Ausgangslage - Basisinformationen

St. Josefs-Hospital ist Teil der Schwester Euthymia Stiftung

Das St. Josefs-Hospital Cloppenburg wurde im Jahre 1863 durch die
ersten Schwestern der Genossenschaft der Krankenschwestern des
heiligen Franziskus bezogen.

Auf dem Krankenhausgelande befindet sich des Weiteren das Haus St.
Damiano und das Gemeindepsychiatrische Zentrum (GPZ).

Das Haus St. Damiano (Krankenhausstralie 15) wurde 2023
verauBert. Fur die durch das Krankenhaus genutzten Raumlichkeiten
(MVZ Orthopadie, Onkologie und Gynakologie) ist seitdem ein Mietzins
fallig.

Im Haus St. Damiano befindet sich neben dem Facharztzentrum u.a.
eine Apotheke (Fremdbetrieb) und eine HNO-Praxis (Fremdbetrieb).

Im GPZ erfahren Menschen mit seelischen Behinderungen
Hilfeleistungen. Weitere Standorte befinden sich in Emstek und in
Friesoythe. Das GPZ wurde im Jahr 2024 verauBert. Im Rahmen der
Transaktion wurde vereinbart, dass die Gewinne des GPZ in den
kommenden 5 Jahren an die St. Josefs-Hospital Cloppenburg
gGmbH fliel3en.

Im Jahre 2013 erfolgte die Griindung des katholischen
Klinikverbundes Schwester Euthymia Stiftung, der mit der St. Josefs-
Hospital Cloppenburg gGmbH insgesamt vier Krankenhauser mit
weiteren Standorten in Vechta, Damme und Lohne angehdren

(s. Grafik).

Schwester
Euthymia Stiftung

St. Josefs-Hospital Gegznstand
es
Cloppenburg gGmbH Gutachtens

St. Marienhospital
Vechta gGmbH

St. Franziskus-Hospital
Lohne gGmbH

Krankenhaus
St. Elisabeth Damme
gGmbH

Quelle: Gesellschaftsvertrag; Informationen der Internetseite
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Ausgangslage - Klinikprofil

Grund- und Regelversorger mit bereits vor der Pandemie angespannter wirtschaftlicher Lage

252 Planbetten

rd. 775 Mitarbeitende

St. Josefs-Hospital
Cloppenburg

rd. 11.700 stationare Patienten

rd. 55.000 ambulante Patientenkontakte

Stationare Leistungsentwicklung (ex. Hybrid-DRG)
12.579

11.766
11.229

10.731
10.359 10.539

2019 2020 2021 2022 2023 2024 (HR)

Quelle: §21 Datensatz, QVIB, Jahresabschlisse, Summen-Salden Listen
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Jahresergebnis 2020 bis 2023

m Jahresergebnis Jahresergebnis bereinigt
1.699 118 1.833
[ | [ |
[ — —
-1.920 -1.446 -1.315
-4.851 -4.389 -3.417
-8.060
2019 2020 2021 2022 2023 2024 (HR)

Bereinigungen beinhalten Coronaausgleichspauschalen, Inflationsausgleich §26f KHG,
Verkauf Arztehaus und Darlehensverzicht Mehrheitsgesellschafter (2023)

Aufwandsquoten (%) 2019 bis 2023 (bereinigt)

125,5%
102,9% 106,5% 105,8% 104,9% [11,1% |
11,9% 10,8%
79,.2%
64,4% 66,4% 64,5% 65,0%
28,3% 28,1% 30,2%
2019 2020 2021 2022 2023

= Materialaufwandsquote in % Personalaufwandsquote in %

m Sonst. betriebl. Aufwandsquote in %




Agenda

Ausgangssituation
Zusammenfassung
Unternehmensanalyse
Medizinkonzept
Sanierungsmalinahmen

Planungsrechnung

Anhang
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Zusammenfassung - Leistungsentwicklung
Positive Leistungsentwicklung seit 2023 soll durch Sanierungsmalinahmen fortgesetzt werden

Stationare Leistungsentwicklung 2019 bis 2024 (Januar — einschl. Oktober)

® Erhéhung @ Abnahme @Gesamt @ Sonstige

256
10439 o Verlagerung Allg.
Chirurgie in Hybrid
21 DRG's
T4 g
9805
-353

+5% Fallzahlzuwachs

o e o . & I e 8] @ @ ] & § N e @ 3
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o < 2 o < SEER L & (F
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Quelle: §21 Datensatz 2019-2024 (Januar — einschl. Oktober)
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Zusammenfassung - Ausgangslage und Sanierungsansatz
Multifaktorelle Krisenursachen erfordern umfassende Sanierungsmalnahmen

= Das St. Josefs-Hospital Cloppenburg ist Mitglied der Schwester-Euthymia Stiftung und somit in einen Verbund von 4 Hausern im
Oldenburger Miinsterland eingebettet.

= Es besteht ein relevanter Wettbewerb im lokalen Umfeld, u.a. durch Einrichtungen in Quakenbriick und Friesoythe.

= Das Leistungsportfolio zeichnet sich durch viele kleine Einheiten aus, so dass der wirtschaftliche Betrieb der Bereiche erschwert ist.

= Die durchschnittlichen Arztkosten liegen u.a. aufgrund der Vielzahl an internistischen Chefarzten deutlich liber dem
Branchendurchschnitt und belasten die wirtschaftliche Resilienz des Hauses.

= Die aktuell laufenden BaumaBnahmen am Standort werden auch wahrend des Verfahrens fortgesetzt und ermdéglichen einen zuklinftigen
Betrieb in moderner Infrastruktur.

= Anfang 2024 wurde ein Sanierungskonzept fertiggestellt. Wesentliche MaBnahmen hieraus sind bis dato nicht vollstidndig umgesetzt und
werden nun im Rahmen des Eigenverwaltungsverfahrens umgesetzt.

= Die systematische Unterfinanzierung im System bedingt durch die diametrale Entwicklung von LBFW-Steigerungen und
Kostensteigerungen belasten das St. Josefs-Hospital entsprechend dem bundesweiten Trend.

= Die Leistungen konnten im Vergleich zu 2023 um ca. 5% gesteigert werden.
= U.a. wurde eine 24/7 Herzkatheterbereitschaft eingefiihrt, um diesen Trend fortzusetzen.

= Zusatzlich soll der positive Trend durch Neuverteilung von OP-Kapazitaten auf die Fachabteilungen und eine Verschlankung der arztlichen
Leitungsebene fortgesetzt werden.

Quelle: Vorgutachten, Managementinformation, Einschatzung Borchers & Kollegen
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Zusammenfassung - Medizinkonzept St. Josefs-Hospital Cloppenburg
Regelversorger mit einem dem Versorgungsbedarf entsprechenden Leistungsspektrum

Medizinische Zentrenstruktur

4

Mutter-Kind Medizin Klinik fiir Chirurgie Klinik fiir Innere Medizin

» Geburtshilfe » Gefél3chirurgie * Kardiologie
» Gynékologie * Unfallchirurgie/ * Geriatrie/ Allg. Innere

Orthopédie « Gastroenterologie
« Viszeralchirurgie

| &
=}
pre=}
=
=)
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=1
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c
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c
Q
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Belegstrukturen HNO

Ambulante Versorgungsstrukturen

Institutsamb. Ambulanzstruktur MVZ-Strukturen MVZ-Strukturen
» Dialyse * Angiologie » Chirurgie » Onkologie

* Neurologie
+ Gynakologie

Erweiterte Notfallversorgung und Regionales Traumazentrum
24/7 HKL 24/7 Interventionen Unfallversorgung
Bereitschaft oberer Gl RTZ-Strukturen

BORCHERS & KOLLEGEN —

Ambulanz

Notfall

Konzentration des stationaren
Versorgungsangebotes
Chirurgischer Leuchtturm in der
GefaRchirurgie

Interdisziplindre Zusammenarbeit

Ambulante Strukturen ergédnzen das
Leistungsangebot und unterstiitzen
Einweisungen in den stationaren
Klinikbetrieb

Durch die erweiterte Notfallversorgung
und den RTZ-Status ist das St. Josefs-
Hospital kompetente Anlaufstelle in der
Akutversorgung

10




Zusammenfassung - Medizinkonzept St. Josefs-Hospital Cloppenburg

Gynakologie und Geburtshilfe

Die Gynakologie und Geburtshilfe weist einen deutlich negativen
Deckungsbeitrag 2 im Jahr 2023 aus.

Eine Leistungsanalyse zeigt, dass die Abteilung im Bereich der

: rd
anlerUngsmaana
kalkuliert
Deckungsbeitragsrechnung 2023

Deckungsbeitragsrechnung HR 2023

gynikologischen Onkologie keine nennenswerten Marktanteile Personalkosten 1.840.273
erzielt. Arztlicher Dienst 1.246.424
DarUber hinaus weist die Allgemeine Frauenheilkunde einen hohen Med/z./n/scf?-techn/scher Dienst 131.377
Ambulantisierungsgrad auf. Funktionsdienst 462.471
Direkte Sachkosten 727.044
Im Bereich der Geburtshilfe liegt der Marktanteil im Landkreis Medizinischer Bedarf 46.002
Cloppenburg bei ca. 50 %. Aufgrund der fehlenden Padiatrie am Fremduntersuchungen 132.320
Standort (keine Versprgungsmogllchkelt von Rlsnlkosc‘:hwa_r_lggrschgften) Kosten fiir Krankentransporte 2496
und der Konkurrenz im SES Verbund (Vechta) sind die Mdglichkeiten S
zum Ausbau der Marktanteile begrenzt Sonstige direkte Sachkosten 546.226
) davon Honorare fiir nicht angestelltes Personal 472.055
Aufgrund der Unterfinanzierung der Geburtshilfe misste eine starke Personalkosten Station 783.326
stationare Frauenheilkunde diesen Bereich subventionieren. Sachkosten Station/Fachbereich 366.769
Es kann davon ausgegangen werden, dass der DB 1 nach Abzug der an Deckungsbeitrag 1
der Geburtshilfe gekoppelten Versicherungsgebihr ausgeglichen ist, Kosten OP 383.286
sodass bei SchlieRung kein wirtschaftlich negativer Effekt zu erwarten ist. 1 x AD Anésthesie 130.645
In Zusammenschau der Argumente ist vor dem Hintergrund der 2xPDOP ) 140.193
Subventionierung der weitere Betrieb der Fachabteilung stets zu 1,5 PD Anésthesie
tiberpriifen. Raum 112.448
0 Weitere indirekte Kosten (inkl. Afa, WEB, Reinigung, 971.317
Borchers & Kollegen hat bei der Berechnung der OP-Kosten die Kalkulation dahingehend Speisenversorgung, Verwaltungsdienst usw.) ’
konkretisiert, dass Ist-OP-Minuten aus dem Z-OP als Verrechnungsgrundlage hinterlegt sind. Deckungsbeitrag 2 -1.261.296

Quelle: Deckungsbeitragsrechnung erstellt durch das St. Josefs-Hospital; Anpassung der OP-Kosten durch Borchers & Kollegen
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Zusammenfassung - SanierungsmafRnahmen (l)

Sanierungskonzept beruht auf 3 Saulen

Arztlicher Dienst

Verschlankung der arztlichen
Fuhrungsstrukturen (insb.
Innere Medizin).

Downsizing der Quantitat der
Chefarzte auf ein dem
Versorgungsniveau
entsprechendes Level.

Restrukturierung der
Verantwortungen zur
Optimierung der Prozesse
(insbesondere Innere Medizin).

BORCHERS & KOLLEGEN —

. Leistungs-

ﬂ entwicklung

Fortflihrung der positiven
Leistungsentwicklung.

Verlagerung der OP-Slots zur
optimalen Ausnutzung der
Kapazitaten.

Optimierung weiterer
patientennaher Prozesse
(bspw. VWD, 24/7 HKL-
Bereitschaft, geriatrisches
Screening zur Ausweitung der
Fallzahlen).

Dienstleistungs-
vertrage

«  Wesentliche

Dienstleistungsvertrage sind
aktuell zu Ungunsten des St.
Josefs-Hospitals geschlossen.

* Neuverhandlung der Labor-

und Radiologievertrage auf
Basis insolvenzrechtlicher
Maoglichkeiten.




Zusammenfassung - SanierungsmafBnahmen (lI)
Bereinigte Hochrechnung 2024 zeigt Jahresfehlbetrag von ca. 8,7 Mio. €

Gewinn- und Verlustrechnung At A

Ohne Manahmen (in T€ HR HR (bereinigt L. .

Stationdre Umsatzerlose 57.129 57.129 * Im Zuge der bereinigten Hochrechnung fiir das Jahr 2024 wurden

gybrid-%RG-ErLése , - gg‘; 403 die Erlose i. H. v. 3,7 Mio. € aus dem Betrieb des

emeindepsychiatr. Zentrum ! . PP

Erlose aus Wahlleistungen 148 148 gemelndepsychlatrlschen Zentrums (GPZ) aufgrund dessen

Ambulante Umsatzerldse 10.644 10.644 Verkaufs bereinigt.

Nutzungsentgelte Arzte 1.089 1.089 . . L N . v

Sonstige Umsatzerlgse 6.372 6.372  Die sonstigen betrieblichen Ertrage wurden um die Verkaufserlose

Umsatzerlése 79.473 75.786 des Parkplat__zes spwie dgs GPZ bereinigt. I_Die entsprechende

Zuschiisse und Zuwendungen Dritter 309 309 Korrektur belauft sich auf insgesamt 4,96 Mio. €.

g;ﬁ:ﬁ;g%i’t’rggﬁge Ertrage - ggg 622 - Zusatzlich wurden die folgenden Kostenpositionen, die direkt dem

Gesamtleistung 85.404 76.757 GPZ zuzuordnen sind, aus der Hochrechnung herausgenommen, um

Personalaufwand - 52195 - 52.195 eine isolierte Betrachtung des Krankenhauses als Grundlage fir die

Materialaufwand - 24594 - 24.200 2 ; .

Sonstige betriebliche Aufwendungen - 8.913 - 8.108 Planung 2025 ff. zu gewahrlelSten'

EBITDA : - 297 - 7.745 + Materialaufwand: Reduktion um T€ 394

Eigenfinanzierte Abschreibungen - 908 - 866

EBIT - 1205 - 8.611 - Sonstige betriebliche Aufwendungen: Reduktion um T€ 805
. N iy 761 761 . . . . . .

Ertrage zur Finanzierung von Investitionen - Eigenmittelfinanzierte Abschreibungen: Reduktion um T€ 42

Ertrage Aufldsung Sonderposten 1.668 1.668

Aufw. Zufiihrung Sonderposten - 852 - 852 + Steuern: Reduktion um T€ 3

Abschr. auf Vermégensgegenstande - 1.598 - 1.598 . . .

Fordermittel und Abschreibungen - 21 - 21  Die Personalaufwendungen des GPZ wurden hingegen nicht aus der
. - , 132 132 Hochrechnung bereinigt, da diese im Rahmen der Planung 2025 ff. als

Ertrage aus Beteiligungen + Ausleihungen MaRnah beriicksichtiat d

Sonstige Zinsen und ahnliche Ertrage 68 68 alsnanme berucksichugt werden.

Zinsen und dhnliche Aufwendungen . -1 - * Die bereinigten Anpassungen flihren insgesamt zu einer

Finanzergebnis - 70 - 70 g p g 9

Steuern v. Einkauf /Ertrag Ergebnisverschlechterung von rd. 7,4 Mio. € (Verkaufserlose: rd. 5

- 18 - 15 Mio. € und Ergebnis GPZ: rd. 2,4 Mio. €).
Jahresergebnis - 1315{ . 8718

Quelle: Hochrechnung 2024 geman Controlling St.-Josefs Hospital Cloppenburg. Bereinigung in Abstimmung mit Geschaftsflihrung und Controlling
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Zusammenfassung - SanierungsmafRnahmen (lll)
Sanierungsmaldnahmen mit positiven Ergebnisbeitrag von ca. 7,1 Mio. € im Berichtszeitraum

Bereich MaRnahme Effekt 2025 2026 2027 Kommentar
DRG-Erlose Katalogeffekt (Bestandsleistung) T€ 295 T€ 295 Katalogeffekt aus Leistungsschlieung nicht berlicksichtigt
DRG-Erl6se Stationare Leistungssteigerung T€2.729 T€2.184 T€ 546 Nettoeffekt bestehend aus SchlieRung von Bereichen und
Steigerungen anderer Bereiche
Hybrid-DRG Erléssteigerung TE€ 44 T€ 44 Effekt basiert auf gesetzlicher Anhebung der Vergiitung
Pflegebudget Eingliederung Hebammen ins T€ 289 T€ 289 Gesetzgeber sieht Eingliederungen der Hebammen ins
Pflegebudget Pflegebudget vor
Aufwendungen fiir bez.  Reduktion Leihpersonal T€1.179 T€ 943 T€ 236 Vollbesetzter Stellenplan erlaubt drastische Reduzierung
Leistungen des Leihpersonals
Personalkosten AD Umsetzung Schichtmodell T€ 100 T€100 Anteilige Umsetzung bereits in 2024. Hebung des restlichen
Effekts in 2025
Strukturverdanderung SchlieBung stationare Palli./ TET710 T€ 437 T€ 273 Nettoeffekt inkl. amb. Erldsverlust (stat. Erldsverlust in
Pneumo./ Onko. und Anpassung MaRnahme Stationéare Leistungsplanung enthalten)
MVZ Gastro.
Strukturverdnderung Einmalige Restrukturierungs- - T€ 285 - T€ 264 T€ 21 Puffer
kosten
Ertrage aus Gewinnbeteiligung GPZ T€1.710 T€ 570 T€ 570 TE€570 Vertrag sieht Beteiligung an 95% der Gewinne fiir die
Beteiligung kommenden 5 Jahre vor
Med. Sachbedarf Vertragsoptimierung externe T€ 370 T€ 320 T€50 Aktuell laufen Gesprache - Umsetzung in dieser Hohe

Gesamt

Dienstleister

TET7.141

T€ 4.918

T€ 1.654

Uberwiegend wahrscheinlich

BORCHERS & KOLLEGEN —

Hinweis: Darstellung exklusive Indexierung. Die Indexierung wird im Planungsmodell abgebildet.




Zusammenfassung - Pramissen
Realistisches Pramissenset als Basis der Planungsrechnung

Planungspramisse BC 2025 BC 2026 BC 2027 Kommentar
Stationare Umsatzerlose 4,30% 3,70% 3,20%
Hybrid-DRG-Erlose* 11,00% 3,00% 3,00%
Erlése aus Wahlleistungen 3,00% 3,00% 3,00% ab 2026 analod zum
Ambulante Umsatzerlose 3,00% 3,00% 3,00% Sani K 9 t
Nutzungsentgelte Arzte 3,00% 3,00% 3,00% anierungsxonzep
Sonstige Umsatzerlose 3,00% 3,00% 3,00%
Sonstige betriebliche Ertrage 3,00% 3,00% 3,00%
Arztlicher Dienst 2,50% 3,00% 3,00%
Pflegedienst 2,50% 3,00% 3,00%
Medizinisch-technischer Dienst 2,50% 3,00% 3,00%
Funktionsdienst 2,50% 3,00% 3,00% Steigerunasraten analo
Wirtschafts- und Versorgungsdienst 2,50% 3,00% 3,00% 9 degr SES- 9
Technischer Dienst 2,50% 3,00% 3,00% Konzermvorgaben
Verwaltungsdienst 2,50% 3,00% 3,00%
Sonderdienst 2,50% 3,00% 3,00%
Sonstiges Personal 2,50% 3,00% 3,00%
Sonstiges 2,50% 3,00% 3,00%
Lebensmittel 3,00% 2,00% 2,00%
Medizinischer Bedarf 3,00% 2,00% 2,00% In Anlehnung an SES-
Wirtschaftsbedarf 3,00% 2,00% 2,00% Konzernvorgaben.
Wasser, Energie, Brennstoffe 0,00% 1,00% 2,00% Anpassung durch
Boni und Warenrtickvergiitung 3,00% 2,00% 2,00% Borchers & Kollegen
Aufwendungen flr bezogene Leistungen 3,00% 2,00% 2,00%
Sonstige betriebliche Aufwendungen 3,00% 2,00% 2,00%

* Anstieg Hybrid DRG's 2025 gemalR Katalogvergleich 2024/ 2025.

BORCHERS & KOLLEGEN —




Zusammenfassung - Planungsrechnung
Stabilisierung der Ergebnissituation und positives Jahresergebnis ab 2027

05* - 12

Stationzre Umsatzerldse 42,609 66.206 68.324 * Durch die angesetzten SanierungsmaRnahmen wird bereits in 2025

gfr’;';r%zssfc”h";ﬁ I = ‘oz e eine deutliche Verbesserung des Ergebnisses erwartet.

Erlése aus Wahlleistungen 102 157 162 . . . .

Ambulanto Umsatzerlose 5493 11316 11656 Insbesondere die L_elstungsstelg_e_rung ur_ld der Abl?au_ von

Nutzungsentgelte Arzte 748 1.155 1.190 Fremdpersonal wirken sich positiv auf die Ergebnissituation aus

Sonstige Umsatzerlose 4.375 6.760 6.963 . o . .

Umsatzerlose 53,626 46,057 88771 (beide MaRnahmen zu 80% realisiert).

Zuschi d Z d Dritt - - 0 - 0 . . . .

Erstatiungen Drter 426 630 — * In 2026 wird eine weitere Verbesserung des Ergebnisses

f;onstig;eI Qe:riebliche Ertrage » o;g . 72; . 42355 prognostiziert. Grund ist im Wesentlichen, dass von 2025 Anteile der

P - —— —— — MaRnahmen zur Leistungssteigerung und dem Abbau von

Lebensmittel - 631 - 96 - 985 Leihpersonal nachlaufen (20% des Gesamteffektes).

Medizinischer Bedarf - 8.856 - 13.648 - 13.921

w?rfse;'g":fgie& Brenstoffe - g?‘; - ggg - ggg + Ab Mitte 2026 wird der Neubau bezogen, so dass sich ab diesem

Irtschattsbeaqa - - - . . . . . . . .

Aufwendungen fiir bezogene Leistungen - 5920 - 88l6 - 8.993 Zeitpunkt die eigenmittelfinanzierten Abschreibungen erhéhen.

Materialaufwand - 16.228 - 24.717 - 25.211 . . . . .

Sonstige betriebliche Aufwendungen - 5567 - 8518 - 8.689 + Die Verbesserung des Finanzergebnisses ist auf eine

EBITDA : . 3368 - 807 Gewinnbeteiligung am verduBerten GPZ zuriickzufiihren (ca. T€ 570

Eigenfinanzierte Abschreibungen - 577 - 966 - 1.066 .

EBIT = 3946 - 615 - 259 positiver Effekt).

Fordermittel und Abschreibungen - 14 - 21 - 21 . . . . .

Ertrage aus Beteiligungen + Ausleihungen 362 745 767 + Das Finanzergebnis wird ferner durch eine Fortschreibung der

Sonstige Zinsen und ahnliche Ertrage 68 68 68 H .

Zinsen und Shnliche Aufwendungen - — -1 g Zinszahlungen aus dem DKM Kontokorrentkredit (T€ 186) belastet.

Finanzergebnis 195 279 320 . . T . f . 0 sy .

Steuern v, Einkauf /Ertrag —— —— 8 E!n wahrs"chel.nllc.her Tarifausgleich i. H. v. 0,6% ab Frahjahr 2025 ist

Sonstige Steuern = 15 0 0 nicht beruck8|chtlgt.
m

Restrukturierungskosten - o R
Jahresergebnis inkl. Restrukturierungskosten m

*voraussichtlicher Stichtag Verfahrensaufhebung

Quelle: Hochrechnung 2024 gemaR Controlling St.-Josefs Hospital Cloppenburg. Bereinigung in Abstimmung mit Geschaftsflihrung und Controlling. Berechnungen Borchers & Kollegen
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Zusammenfassung — Kapitalflussrechnung vor Eigenmittelfinanzierung

Finanzierungsbedarf im GJ 2025

Cloppenburg

Kapitalflussrechnung (in T€)

Jahresergebnis -3.781 -365 32
Eigenmittelfinanzierte Abschreibung 577 966 1.066
Cashflow aus der laufenden Geschiftstatigkeit -3.204 601 1.098
Auszahlungen fur Investitionen in das Sachanlagevermdgen -8.667 -13.752 0
Cashflow aus der Investitionstétigkeit -8.667 -13.752 0
Einzahlung Férdermittel 8.667 7.752 0
Einzahlung Fremdmittel 6.000
Auszahlung Darlehenstilgung -443 -614 -611
Cashflow aus der Finanzierungstatigkeit 8.223 13.139 -611
Zahlungswirksame Vorandorungon des Finanzmitieonds | 3647 | 13| 4s8
Finanzmittelfond am Anfang der Periode inkl. F6Mi 2.957 -690 -703
davon Férdermittel (gesamt) 2.957 2.957 2.957
Finanzmittelfond am Anfang der Periode exkl. F6Mi 0 -3.647 -3.660
Finanzmittelfond am Ende der Periode inkl. F6Mi -690 -703 -215
davon Férdermittel (gesamt) 2.957 2.957 2.957
Finanzmittelfond am Ende der Periode exkl. FoMi -3.647 -3.660 -3.172

Der Kontokorrentkredit (3,5 Mio. €) ist aktuell mit ca. 2,72 Mio. € in Anspruch genommen. Es wird

angenommen, dass die Inanspruchnahme unveréandert bleibt, sodass die Zinslast von T€ 186 (iber den

gesamten Planungszeitraum konstant anféllt (im Jahresergebnis enthalten).

Quelle: Hochrechnung 2024 gemaR Controlling St.-Josefs Hospital Cloppenburg. Bereinigung

BORCHERS & KOLLEGEN -

in Abstimmung mit Geschaftsflihrung

Die Kapitalflussrechnung basiert auf

der Pramisse, dass die

operativen Bilanzpositionen unverandert
bleiben und keine Schwankungen aufweisen.
Allerdings ist ein ,Start“ des SJH am Tag 1 nach
Aufhebung des Insolvenzverfahrens mit
Kontostand Null berlcksichtigt

Auskunftsgemal? sind keine
zahlungswirksamen Budgetumsetzungen zu
erwarten.

Es wird von

einer Kongruenz zwischen Fordermitteleinzahl
ungen und Auszahlungen fiir den

Neubau ausgegangen. Auskunftsgemaf betragt
die Eigenmittelfinanzierung 6 Mio. €, deren
Finanzierung noch nicht sichergestellt ist.

Die Fordermittel in Hohe von T€ 2.957 entfallen
auf KHZG- und pauschale Foérdermittel, die
nicht mit dem Neubauvorhaben in Verbindung
stehen und daher fortgeschrieben werden.

Zur Sicherstellung der
Betriebsmittelfinanzierung und der
Eigenmittelfinanzierung werden Gesprache mit
den Gesellschaftern, dem Sachwalter, den
Banken und dem Landrat %efijhrt.

und Controlling. Berechnungen Borchers & Kollegen




Zusammenfassung — Medizinkonzept Ressourcenbedarf (Betten NC)
Leistungssteigerung kann mit Bestandspflegepersonal umgesetzt werden

« Durch die angestrebte Leistungsentwicklung werden sich die belegten Betten um ca. 7% (bzw. 12 Betten) erhdhen.

+ Unter Annahme einer 85%-igen Auslastung liegt der Bettenbedarf bei ca. 205.

* Unter PPUGV-Regularien kdnnen bis zu 207 Betten belegt werden.

 Insofern die angestrebte Verweildaueroptimierung realisiert wird, entsprechen die zukiinftig belegten Betten nahezu den
aktuell belegten Betten.

Entwicklung Bettenbelegung Medizinkonzept 2025

5 1 3 174
1
4 " 2
1 1 2 165
162 -9
ACH FOSU PALLI* KARDIO ALLG. INN Plan 2025 Plan 2025
2024 GCH GYN PUL GASTRO GERI VWD-
Optimierung

Hinweis: Belegte Betten exkl. Intensivbetten gemaR §21 Datensatzkennzeichnung und Neugeborene (HD Z38). SchlieRung Palliativmedizin berticksichtigt 3 freiwerdende Betten durch
Aufhebung der Einzelzimmerbelegung.

Quelle: §21 Datensatz 2024 (Januar — einschl. Oktober), Berechnungen Borchers & Kollegen in Abstimmung der Pramissen mit der Geschaftsflihrung
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Zusammenfassung — Chancen und Risiken

Stationare Leistungsentwicklung und Abbau von Leihpersonal mit hohem Einfluss auf Wirtschaftsplan

Chancen

. Steigerung der Attraktivitat durch einen héheren
Komfort im Neubau (ab 2. Jahreshélfte 2026) kann zu
nicht geplanten Fallzahlzuwéachsen fiihren.

. Aktuell nicht beriicksichtigte Zusatzfinanzierungen
durch den Gesetzgeber (bspw. ungeplante LBFW-
Steigerung, -riickwirkende- Erstattung von
Tarifsteigerungen usw.) konnen die Ertragsseite starken.

. Gesprache mit den Verantwortlichen zeigen Potentiale im
Bereich der Sachkostenreduktion. Dieses Potential ist
nicht Bestandteil der Planungsrechnung.

. Zeitliche Einordnung des Fremdpersonalabbaus und
der Leistungssteigerung konservativ geplant.
Ergebnisverbesserung bei friihzeitigerer Umsetzung
moglich.

. Eine Umsetzung der Restrukturierung in der
stationaren Neurologie mit zusatzlichen
Ergebnispotentialen von ca. T€ 100 (aktuell nicht in der
Planungsrechnung berticksichtigt).

BORCHERS & KOLLEGEN —

Risiken

Im Modell ist kein Leistungsverlust aus dem KHVVG
(Erbringungsverbot flr einzelne LG) berticksichtigt.

Es wird kein Erlésriickgang aus einer zunehmenden
Ambulantisierung geplant (AOP- und Hybrid DRG
Risiko).

Ein méglicherweise durch das laufende
Insolvenzverfahren bedingter Personalabgang im
Pflegedienst wirde die Leistungsfahigkeit des
Unternehmens reduzieren bzw. zu erhéhten
Leihpersonalkosten fiihren (Teilerstattung
Pflegebudget).

Langwierige arbeitsrechtliche Auseinandersetzung
aus dem Insolvenzverfahren kénnen zu erhohten
einmaligen Restrukturierungs-/ Abfindungszahlungen
fuhren.

Erheblicher Investitionsbedarf im sechsstelligen Bereich
zur mittel- bis langfristigen Fortfiihrung der
Zentralkiiche im Eigenbetrieb.
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ECXERT

Robert-Enke-Str. 1, 30169 Hannover Dr. jur. Rainer Eckert
Robert-Enke-Str. 1

Landkreis Cloppenburg 30169 Hannover

An den Landrat

Herrn Johann Wimberg T +49(0)5116262870
EschstraBe 29 F +49(0)51162 628710

661 Cloppenbur
49 PP g M hannover@eckert.law

W www.eckert.law

Hannover, 24.01.2025 Ihr Zeichen 24/2302
S.i-1 Unser Zeichen E/24/2302rbi
Ansprechpartner Dr. jur. Rainer Eckert

Geschéfts-Nr.: ¢ IN 137/24
Insolvenzantragsverfahren iiber das Verm&gen der St. Josefs-Hospital Cloppen-
burg gemeinniitzige GmbH

Sehr geehrter Herr Landrat Wimberg,

in obiger Angelegenheit beziehe ich mich auf unsere gemeinsamen Gespriche zur
weiteren Finanzierung der Gesellschaft. Bei den Gespriichen teilten Sie uns mit, dass
Sie einem Antrag der Gesellschaft auf Auszahlung der von Ihnen zugesicherten Fér-
dermittel fir die Errichtung des Krankenhausneubaus vor dem Einsatz der Eigenmit-
tel der Gesellschaft stattgegeben, wenn sichergestellt ist, dass die Férdermittel auf
einem Treuhandkonto separiert werden.

Ich bestitige hiermit und kann Ihnen versichern, dass die Gesellschaft simtliche For-

dermittel auf von mir eingerichtete Treuhandkonten zahlt und separiert. Auch die
von Thnen zugesicherten Bauférdermittel. Dafiir habe ich die drei folgenden Treu-
handkonten bei der Deutsche Bank AG eingerichtet:

Deutsche Bank AG | 203177124 | Treuhandkonto Bauférdermitteln
Deutsche Bank AG | 203177125 Treuhandkonto Krankenhauszukunftsgesetz
Deutsche Bank AG | 203177123 Treuhandkonto pauschale Férdermittel

Mit freundlichen Griiflen

A
Dr. jur. Rainer Eckert

vorldufiger Sachwalter

BERLIN, BRAUNSCHWEIG, BREMEN, DRESDEN, ERFURT, ESSEN, FRANKFURT AM MAIN,
GUTERSLOH, HALLE (SAALE), HAMM, HANNOVER, LEIPZIG, MAGDEBURG, WIESBADEN

Dr, jur. Rainer Eckert handelt als vorlgufiger Sachwalter nicht im Rahmen der ECKERT RAe StB Partnerschaftsgesellschaft mbB.

Zertifiziert nach 1SO 9oo1:2015 und GOI
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St. Josefs-Hospital

St. Josefs-Hospital Cloppenburg - Krankenhausstrae 13 - 49661 Cloppenburg

Informationen zum Sachstand des Antrags zur Kostenfortschreibung an das Land
Niedersachsen

Mit Datum vom 30.01.2025 wurde beim Land ein Antrag auf Kostenfortschreibung
gestellt. Ziel des Antrags ist eine Refinanzierung der im Zuge der BaumaRnahme
entstandenen Mehrkosten. Diese belaufen sich auf 13.272.600 Euro. Zu
bericksichtigen in diesem Zusammenhang ist eine Veranderung in der MaRnahme,
die zu einer Einsparung in Hohe von 2.438.500 Euro fiihrt und gegenzurechnen ist.
Per Saldo handelt es sich um Mehrkosten in Hohe von 10.834.100 Euro.

Die Prifung durch das NLBL ist in der vergangenen Woche abgeschlossen worden.
Das Ergebnis der Prifung in Form eines Priufungsberichtes erhadlt das
Sozialministerium. Der Antragsteller wird durch das NLBL nicht offiziell informiert.

Unklar sind somit folgende Fragen:

1. In welcher Héhe werden die eingereichten Mehrkosten als forderfdhig
anerkannt?

2. Werden die als forderfahig anerkannten Kosten in voller Héhe durch das
Land gefordert?

Der zustdndige Mitarbeiter im Sozialministerium ist ab 22. April 2025 wieder im
Dienst, so dass ab dann mit weitergehenden Informationen zu rechnen ist.

Entschieden wird Gber den Antrag im Krankenhausplanungsausschuss am 18. Juni
2025. Auf den moglicherweise negativen Einfluss des Insolvenzverfahrens auf
unseren Antrag habe ich in unserer Besprechung hingewiesen. Das wiegt umso
schwerer als das derartige Entscheidungen im Planungsausschuss nur in einer
Sitzung pro Jahr entschieden werden. Eine Entscheidung liber den Antrag mit
einjahriger Verzogerung wirde einen Zufluss zusatzlicher Férdermittel des Landes
frihestens im Jahr 2026 bedeuten.

Sitz

49661 Cloppenburg
Amtsgericht Oldenburg
HRB: 203320

Ust.Id-Nr.: DE292099701

Geschéftsfihrer
Dipl.- Kfm. Andreas Krone

Eine Einrichtung der
Schwester Euthymia
Stiftung

Firmierung
St. Josefs-Hospital Cloppenburg
gemeinnutzige GmbH

Cloppenburg

Akademisches Lehrkrankenhaus der
Medizinischen Hochschule Hannover

Geschaftsfuhrung

Dipl.-Kfm. Andreas Krone

KrankenhausstraBe 13 - 49661 Cloppenburg
Fon (0 44 71) 16-2001
Fax (0 44 71) 99-2798

andreas.krone@kh-clp.de

CLAR

Zertifiziert

DINEN ISO

smanagement

Bankverbindung

Darlehnskasse Minster e.G.

IBAN: DE 8040 0602 6500 0303 6500
BIC: GENODEM1DKM




Finanzplanung in grober Skizzierung

Fordermittel Auszahlungen

Bezeichnung  Ausgaben/Verbrauch Diff. Ausgaben - Fomi
Land Stadt Landkreis Summe
Bis Ende 2024 31.340.000 28.420.000 980.000 1.940.000 31.340.000 0
Prognose 2025 16.000.000 3.200.000 2.961.959 5.943.913 12.105.872 3.894.128
Prognose 2026 16.400.000 2.880.000 2.880.000 13.520.000
Nachlauf 350.000
Summe 64.090.000 34.500.000 3.941.959 7.883.913 46.325.872 17.414.128

In obiger Darstellung ist der zur Refinanzierung der Mehrkosten gestellte Antrag unberiicksichtigt.

e Die bis Ende 2024 entstandenen Ausgaben fiir die BaumaRnahme sind zu 100 % durch zugeflossene
Fordermittel gedeckt.

e Fir das Jahr 2025 ist angenommen, dass die zugesagten Fordermittel von Stadt und Landkreis
Cloppenburg vor Einsatz der Fordermittel zuflieBen. Ohne den Zufluss weiterer Fordermittel des
Landes wegen des Antrags oben ergibt sich hier eine Unterdeckung in Hohe von 3,9 Mio. Euro, die
sich in 2026 fortsetzt.

e Bestenfalls werden die Mehrkosten in voller Hohe anerkannt und vom Land zu 100 % finanziert. In
diesem Fall wiirde die Liicke von 17,4 Mio. auf 6,6 Mio. Euro reduziert werden. Der Eigenanteil
wirde sich auf dem bislang angenommenen Niveau bewegen.

AbschlieRend bleibt festzuhalten, dass die Finanzplanung erst nach Kenntnis der Entscheidung des Landes
konkretisiert werden kann bzw. in dem Moment wo bekannt ist, mit welchem Ansatz unser Antrag auf die
Tagesordnung des Krankenhausplanungsausschusses kommt.

Hingegen ist schon jetzt klar, dass fiir den Fall, dass iber den Antrag nicht in diesem Jahr entschieden wird,
es zu einer Unterbrechung der BaumaRnahme mit unabsehbaren Folgen kommen wird.

Cloppenburg, 10.04.2025

o i,l? e "

Andreas Krone
Geschaftsfiihrer
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St. Josefs-Hospital
Cloppenburg
St. Josefs-Hospital Cloppenburg - Krankenhausstrae 13 - 49661 Cloppenburg
. Akademisches Lehrkrankenhaus der
Johann Wim berg Medizinischen Hochschule Hannover
Landrat
Eschstr. 29 Geschiftsfithrung

49661 Cloppenburg

Cloppenburg, den 29.04.2025

Sehr geehrter Herr Wimberg,

Herr Gehrmann informierte mich gestern freundlicherweise iber Ihr Gesprach
bei der Kommunalaufsicht in Hannover. Dem Gespréch folgend ist die
Gewahrung des beantragten Darlehens grundséatzlich méglich, wenn

a) dem Landkreis eine Beteiligung von mindestens 25,1 % eingerdumt
wird und

b) seitens des Ministeriums flir Soziales, Arbeit, Gesundheit und
Gleichstellung die Bedarfsnotwendigkeit unseres Krankenhauses
bestatigt wird.

Die Ubertragung von 25,1 % der Geschaftsanteile hatten wir in unserem
Antrag vom 27.01.2025 bereits angeboten, so dass die Voraussetzung a)
erfullt wird. Ich nehme an, dass eine Bestatigung der Bedarfsnotwendigkeit
(Voraussetzung b)) des MS in den nachsten Tagen erfolgen wird.

Im Ergebnis gehe ich davon aus, dass somit der Antrag der
Darlehensgewahrung weiterhin verfolgt werden kann und méchte mich
ausdricklich dafur bedanken, dass Sie unseren Antrag in den Gesprachen
mit der Kommunalaufsicht verfolgt und bis zu diesem erfreulichen
Zwischenergebnis gefuhrt haben.

Dieses Ergebnis ist auch im Hinblick auf unsere aktuell laufende
Baumafinahme von grofRer Bedeutung. Warum ist das so?

Die Baukosten sind in den vergangenen Jahren stark gestiegen. Vor diesem
Hintergrund wurde Anfang des Jahres beim Land Niedersachsen ein Antrag
auf Kostenfortschreibung gestellt. Von den beantragten 10,8 Mio. Euro sind
zwischenzeitlich 10,3 Mio. Euro als férderfahig anerkannt worden.

Sitz

49661 Cloppenburg
Amtsgericht Oldenburg
HRB: 203320

Ust.ld-Nr.: DE292099701

Geschéftsfithrer
Dipl.- Kfm. Andreas Krone

Eine Einrichtung der
Schwester Euthymia
Stiftung

Firmierung
St. Josefs-Hospital Cloppenburg
gemeinnutzige GmbH

Dipl.-Kfm. Andreas Krone

Krankenhausstrae 13 - 49661 Cloppenburg
Fon (0 44 71) 16-2001
Fax (0 44 71) 99-2798

andreas.krone@kh-cip.de

CLAR

Bankverbindung

Darlehnskasse Minster e.G.

IBAN: DE 8040 0602 6500 0303 6500
BIC: GENODEM1DKM
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Fur die planméaBige Fortflihrung der BaumaRnahme ist es unabdingbar, dass uns auf Grundlage
der als forderfahig anerkannten Baukosten weitere Fordermittel fir dieses Jahr genehmigt werden.

Entscheidungen bzw. Empfehlungen werden im Planungsausschuss am 18. Juni getroffen bzw.
ausgesprochen.

Damit unser Antrag auf Kostenfortschreibung Gegenstand der Beratungen des
Planungsausschusses werden kann, ist es unerlasslich, dem MS anzuzeigen, dass die Fortfilhrung
des Krankenhauses gesichert ist, mit anderen Worten, das insolvenzverfahren beendet werden
wird.

Die Beendigung des Verfahrens ist an die Erflllung von zwei Planbedingungen gekniipft. Eine ist
bereits erfullt, die zweite Bedingung wére mit der Gewahrung des beantragten Darlehens in Hohe
von 8,0 Mio. Euro erfilit.

Da ein Beschluss des Kreistages nicht kurzfristig herbeizufihren ist, wéare eine Erklarung
ausreichend, wie Sie von Herrn Denkhaus (Generalhandlungsbevoliméachtigter) und Herrn Dr.
Eckert (Sachwalter) vorbereitet und diesem Schreiben als Entwurf beigeflgt wurde. Bei Vorliegen
dieser Erklarung wére die Planbedingung im Sinne des Insolvenzplans als erflllt zu betrachten

Um das Insolvenzverfahren, wie mit dem Gericht besprochen und geplant zum 30. Juni 2025 zu
beenden, aber auch um gegenliber dem MS die Fortfihrung des Krankenhausbetriebs zu erklaren,
wird die Erklarung bis zum 15. Mai benétigt. Ich ware hier fur thre Unterstltzung dankbar.

Sollte es Abstimmungsbedarf im Hinblick auf die gewilinschte Erkldrung geben, méchte ich Sie
bitten, diese mit Herrn Denkhaus und Herrn Dr. Eckert vorzunehmen.

Mit fre 7% GriiRen
% Ve

Andreas Krone
Geschaftsfihrer
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