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Antrag auf Aufstellung eines vorhabenbezogenen Bebauungsplanes
(§ 12 Abs. 2 Baugesetzbuch/BauGB)

Sehr geehrte Damen und Herren,

wir beantragen hiermit die vorhabenbezogene Anderung eines vorhabenbezogenen
Bebauungsplanes mit Vorhaben- und ErschlieBungsplan fiir das nachfolgende Grundstiick
zur Schaffung der planungsrechtiichen Voraussetzungen fiir das folgende Bauvorhaben
und die erforderlichen. ErschiieRungsmafinahmen:

Bauvorhaben; Erweiterung des St. Josefs Krankenhauses am Hauptstandort
- Wilhelmstralle 7

Baugrundstick: Gemarkung Giellen, Flur 5, Fiurstiick 52/1

Vorhabentragerin:  St. Josefs Krankenhaus — Balserische Stiftung gGmbH
Wilhelmstrale 7, 35392 Gieflen

Die von dem Bauvorhaben betroffenen Grundstlcke liegen im rdumlichen Geltungsbereich
des qualifizierten vorhabenbezogenen Bebauungsplanes der Stadt Gieken Nr. Gl 01/23
.St Josefs Krankenhaus" (Rechtskraft 2008). Das beantragte Bauvorhaben kann nur im
Rahmen einer Anderung des Bebauungsplanes realisiert werden.

Der Antragsteller ist bereit,
» die Kosten zur Erarbeitung und Bekanntmachung der vorhabenbezogenen

Bebauungsplanénderung, einschlieBlich der Kosten fiir ggf. notwendige Gutachten,
Bekanntmachungen und einer Verwaltungskosten-Pauschale volistandig zu
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e sich zur Planung und Durchfihrung der KompensationsmaRnahmen (Ersatz des
Patientengartens) und zur Realisierung des Bauvorhabens inklusive
Stellplatznachweis innerhalb einer noch zu bestimmenden Frist sowie zur Tragung
der Pianungs- und ErschlieRungskosten in einem Durchfihrungsvertrag zu
verpflichten.

e sein Einverstandnis zur Einbeziehung weiterer Grundsticke auRerhalb des
Vorhabens- und ErschlieBungsplanes zu geben.

Dem Antragsteller ist bekannt, dass die Stadt das Recht hat, den vorhabenbezogenen
Bebauungsplan entschadigungsfrei aufzuheben, wenn

* der Vorhaben- und ErschlieBungsplan nicht innerhalb der im Durchfilhrungsvertrag
vereinbarten Frist durchgeftihrt wurde,

» der Trager des Bauvorhabens wechselt und Tatsachen die Annahme rechtfertigen,
dass die Durchfihrung des Vorhabens- und ErschlieBungspianes innerhalb der
vereinbarten Frist gefahrdet ist.

Aus der Aufhebung des Bebauungsplanes kdnnen Anspriiche gegen die Stadt nicht
geltend gemacht werden.

Mit freundlichen GriiRen

AN

Andreas Leipert
schéfisflihre

Anlagen zum Bauvorhaben
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Anlage 1 zum Antrag auf Aufstellung eines vorhabenbezogenen Bebauungsplans

Erlduterungen

Bestandsbeschreibung

Das St. Josefs Krankenhaus Balserische Stiftung ist 2012 aus zwei benachbarten, selbstandigen
Krankenh&dusern durch Fusion entstanden und versorgt jahrlich Gber 13.000 Patienten stationar und
8.000 Patienten ambulant. Die Schwerpunkte liegen in der Akutversorgung von Patienten der Stadt
und des Landkreises Giellen. Das Krankenhaus beschéaftigt 600 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. Es
besteht eine intensive Kooperation mit den tbrigen Kliniken der Stadt und den am Haus oder in der
Ndhe niedergelassenen Haus- und Fachadrzten verschiedener Disziplinen. Es stehen 255 stationare
Betten, eine operative Tagesklinik, eine geriatrische Tagesklinik sowie eine bettenfiihrende Zentrale
Notaufnahmeeinheit zur Verfligung. Das Krankenhaus nimmt an der Notfallversorgung teil und
betreibt gemeinsam mit dem Evangelischen Krankenhaus und dem Krankenhaus Marburg Wehrda
eine Krankenpflegeschule. Weitere Informationen lber das Leistungsspektrum der Fachabteilungen
sind unter www.jokba.de abrufbar.

Das Areal des Krankenhauses erstreckt sich tber zwei Standorte in der WilhelmstraRe. An beiden
Standorten werden medizinische Fachabteilungen betrieben. Haus 1 ist Standort des ehemaligen St.
Josefs Krankenhauses, Haus 2 ist Standort des ehemaligen Krankenhauses Balserische Stiftung. Beide
Standorte zeigen eine Uber viele Jahrzehnte gewachsene Gebaudesubstanz. Das Bestandsgebaude
Haus 1 umfasst 170 Betten und das auf der gegeniberliegenden Straflenseite befindliche Haus 2
umfasst 85 Betten. Beide Standorte werden durch die parallel verlaufende Wilhelmstralle raumlich
und funktional voneinander getrennt.

An Haus 1 wurde von 2010 bis 2014 auf der Grundlage einer baulichen Zielplanung eine umfassende
Neustrukturierung der Gebdude durchgefiihrt (Ersatzneubau und Grundsanierung). Der Standort
befindet sich in einem funktional und baulich sehr guten Zustand.

Am Standort Haus 2 wurden zwar einzelne BaumaBnahmen zur Modernisierung und Erweiterung
durchgefiihrt. Die baulichen Strukturen der Krankenstationen und Funktionsabteilungen entsprechen
jedoch nicht mehr den heutigen Anforderungen eines Krankenhausbetriebs. Zudem sind die
kleinteiligen Stationen in den Obergeschossen ohne Anbindung an den Ubrigen Krankenhausbetrieb
und nur mit einem zusatzlichen Personalaufwand zu betreiben. Eine moderne interdisziplinare
Patientenversorgung ist aufgrund der baulichen Trennung der beiden Standorte nur mit erheblichem
personellen und organisatorischen Mehraufwand und selbst dann nur suboptimal zu gewahrleisten.
AulRerdem miissen die fir den Krankenhausbetrieb unabdingbaren Einrichtungen wie z.B. OP-
Abteilung und Rontgendiagnostik an beiden Standorten vorgehalten werden, was zu zuséatzlichen, im
Rahmen des derzeitigen gesetzlichen Vergitungssystems der Krankenhduser nicht refinanzierbaren,
Investitionen und Betriebskosten fiihrt.

Geplante BaumaRnahme (Variante 1c)

Die geplante Baumalnahme sieht die Standortkonzentration der stationdren medizinischen
Versorgung am Standort Haus 1 vor. Mit der Schaffung zusatzlicher Raumkapazitdten durch
Aufstockung und Erweiterung des vorhandenen Krankenhausgebaudes wird es moglich die



Bettenkapazitdaten von Haus 2 nach Haus 1 zu verlagern und einen einheitlichen Krankenhausbetrieb
mit dann 270 Betten zu schaffen.

Der Erweiterungsbau wird im stidwestlichen Teil des Grundstlicks von Haus 1 geplant und an den
Bestand baulich angebunden.  Zusatzlich erfolgt die Aufstockung des Bestands- und des
Erweiterungsbaus um ein Geschoss zur Aufnahme der gesamten Bettenkapazitdten von Haus 2.

Die Baumalnahme wird die an Haus 1 im Jahr 2014 fertiggestellten Bereiche sinnvoll integrieren.
Schwerpunkte der MaRnahme werden die neue Intensivstation (16 Betten), die Zentrale
Notaufnahme, die interdisziplinare elektive Aufnahme, die Untersuchungs- und Behandlungsbereiche
sowie die Zusammenfihrung und Neuordnung der Krankenstationen sein.

Durch die Zusammenlegung und Konzentration beider Standorte kann eine kompakte und
zukunftsfahige Krankenhausstruktur geschaffen werden, die die bisherig Doppelvorhaltung von
Funktionsabteilungen (berflissig macht. Dadurch werden die interdisziplindren und
fachlbergreifenden Prozesse qualitativ erheblich verbessert. Durch die Aufhebung der raumlichen
Trennung entfallen lange Wege von Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern sowie Patientinnen und
Patienten zwischen den beiden Standorten sowie deren Gefihrdung bei der Uberquerung der
verkehrsreichen Wilhelmstralle.

Sowohl die Investitionskosten als auch die laufenden Kosten sind bei einem Betrieb an einem
Standort deutlich geringer als an zwei Standorten, weshalb auch die Landeskrankenhausplanung
Hessen die Standortkonzentration begriiSt und fordert.

Durch Fortschreibung der urspriinglichen 1-Standort-Losung ist die nunmehr vorgesehene Variante
1c entstanden. Der Unterschied besteht im Wesentlichen im Erhalt des Verwaltungsgebaudes, das
baulich eng in den Bestandskomplex des Krankenhauses am Standort 1 integriert ist. Die
urspriingliche Idee, durch Ersatz dieses Gebdudes, das einen Ebenenversatz zum (ibrigen
Bestandskomplex aufweist, einen sogenannten Ringschluss liber alle Ebenen mit Krankenstationen zu
erreichen, wurde wieder verworfen, da der bauliche Eingriff in den Bestandskomplex und die damit
einhergehende Beeintrachtigung des Krankenhausbetriebs einerseits sowie die erheblichen
Mehrkosten in mittlerer siebenstelliger Hohe, in keinem Verhaltnis zum erwarteten Nutzen stand.

Zeitplan

Fir die Entwurfs- und Genehmigungsplanung wird ein Jahr bendtigt, fir die Ausfihrung der
Baumalinahme bis zur Inbetriebnahme werden 36 Monate veranschlagt.

Stellplatznachweis

Durch die Verlagerung des Krankenhausbetriebs von Haus 2 nach Haus 1 nach Fertigstellung der
geplanten BaumaRnehme verdndert sich der Bedarf an Stellplatzen fur das St. Josefs Krankenhaus
Balserische Stiftung insgesamt betrachtet nicht. Lediglich die Aufstockung um zusatzliche 15 Betten
(Intensivstation +16 Betten, Normalstation — 1 Bett) fiihrt zum Bedarf von 3 zusatzlichen Stellplatzen,
die nachgewiesen werden kdnnen. Die auf dem Areal von Haus 2 fiir den Krankenhausbetrieb bereits
nachgewiesenen Stellpldtze sowie die drei zusatzlich erforderlichen Stellpldtze sollen nach
Verlagerung des Krankenhausbetriebs nach Haus 1 fiir diesen tber eine Baulast gesichert werden.



Priifung alternativer Konzepte

1. 2-Standortldsung an Haus 1 und Haus 2

Durch die Errichtung eines Ersatzneubaus am Standort Haus 2 wiirden samtliche synergetischen
Effekte, die bereits umfangreich beschrieben wurden, hinféllig. Der Betrieb des St. Josefs
Krankenhauses Balserische Stiftung ware dann dauerhaft mit zusatzlichen Investitionskosten und
Betriebskosten belastet, was den Fortbestand des Standorts gefahrden wirde.

2. Umwidmung des Arztehauses Martinshof

Das Arztehaus Martinshof wurde als Gebaude so konzipiert, damit Arztpraxen und gewerbliche
Nutzungen (Apotheke, Sanitdtshaus) sowie eine Kinderkrippe und Veranstaltungsraume fir die
Pfarrgemeinde St. Bonifatius eingerichtet werden konnten. Die Pfarrgemeinde St. Bonifatius ist
zudem Teileigentiimerin des Gebadudes. Eine Umgestaltung zum Zwecke des Betriebs eines
Krankenhauses ist mit einem vertretbaren Aufwand und einem funktional befriedigenden
Ergebnis nicht darstellbar. Die bauliche Verbindung des Arztehauses mit dem
Krankenhausgebaude ist lediglich auf einer einzigen Ebene gegeben, die eine Anbindung der
relevanten Abteilungen des Krankenhauses nicht leisten kann. Auch die Verbindung Uber
weitere Ebenen ist nicht zielfiihrend, da die zur Erweiterung vorgesehenen Krankenstationen
vom Arztehaus abgewandt liegen. Der Zuschnitt der Ridume des Arztehauses ist fiir einen
Krankenhausbetrieb zudem vollig ungeeignet. SchlieRlich misste vor einem Umbau Ersatz fur die
im Arztehaus betriebenen Praxen und sonstigen Mieter geschaffen werden sowie eine Einigung
mit dem Teileigentiimer und den Mietern, die (iberwiegend langjahrige Mietvertrage haben und
eng mit dem Krankenhaus kooperieren, hergestellt werden.

3. Verwendung des Grundstiicks der Wohnbau an der Frankfurter StraRe

Der Zuschnitt des benachbarten Grundstiicks der Wohnbau an der Frankfurter StraRe ist fir die
Aufnahme eines Baukorpers zum Zweck der Erweiterung des Krankenhauses nicht geeignet. Die
Einhaltung der Abstandsflaichen zur Nachbarbebauung engt die Dimension eines moglichen
Erweiterungsfligels derart ein, dass dort keine funktional zugeschnittenen Krankenstationen
eingerichtet werden konnen. Aufgrund der bestehenden Fordermittelbindung bezigliche des
Bestandsgebdudes der Wohnbau misste zudem eine ErsatzmaRnahme fir die entfallenden
Sozialwohnungen geschaffen werden, die sich zeitlich, finanziell und konzeptionell derzeit nicht
darstellen lassen.
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