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FiŶaŶzielle Solidität zu eƌhalteŶ ǁiƌd iŶ )ukuŶft 
füƌ alle AƌteŶ ǀoŶ KƌaŶkeŶhäuseƌŶ zuŶehŵeŶd 
sĐhǁieƌigeƌ. KleiŶe KƌaŶkeŶhäuseƌ, die eiŶ 
gƌoßes LeistuŶgsspektƌuŵ aŶďieteŶ, haďeŶ iŵ 
DuƌĐhsĐhŶitt gƌößeƌe ökoŶoŵisĐhe Pƌoďleŵe 
als KƌaŶkeŶhäuseƌ, die siĐh stäƌkeƌ auf ihƌ Pƌo-

duktpoƌtfolio fokussieƌeŶ, das heißt die Spezia-

lisieƌuŶg uŶd Pƌofitaďilität ǀoŶ KƌaŶkeŶhäuseƌŶ 
koƌƌelieƌeŶ positiǀ. FolgliĐh giďt es eiŶe foƌt-

ǁähƌeŶde DiskussioŶ, oď zuŶehŵeŶd )eŶtƌeŶ 
ŵit gƌoßeŵ VoluŵeŶ ďzǁ. FallzahleŶ uŶd eiŶeƌ 
höheƌeŶ SpezialisieƌuŶg iŵpleŵeŶtieƌt ǁeƌdeŶ 
solleŶ [ϭ]. Dies ist ďesoŶdeƌs füƌ die AďteiluŶgeŶ 
deƌ FƌaueŶheilkuŶde uŶd Geďuƌtshilfe ƌeleǀaŶt, 
deŶŶ ǁähƌeŶd ŵaŶĐhe DiszipliŶeŶ duƌĐh deŶ 
deŵogƌafisĐheŶ WaŶdel uŶd deŶ FoƌtsĐhƌitt 
iŶ MediziŶ uŶd MediziŶteĐhŶik eiŶe steigeŶde 
NaĐhfƌage eƌǁaƌteŶ köŶŶeŶ, ǀeƌlieƌt deƌ stati-
oŶäƌe Sektoƌ füƌ FƌaueŶheilkuŶde uŶd Geďuƌts-

hilfe duƌĐh diese TƌeŶds PatieŶtiŶŶeŶ. 

WähƌeŶd duƌĐh das SĐhließeŶ ǀoŶ iŶeffizieŶ-

teŶ KƌaŶkeŶhäuseƌŶ die EffizieŶz iŵ KƌaŶkeŶ-

haussektoƌ gesteigeƌt ǁeƌdeŶ köŶŶte ;z. B. 
[Ϯ]Ϳ, eƌgeďeŶ siĐh BedeŶkeŶ hiŶsiĐhtliĐh des 
)ugaŶgs zu ŵediziŶisĐheƌ VeƌsoƌguŶg. Soǁohl 
deƌ zuŶehŵeŶde RüĐkgaŶg deƌ PatieŶteŶaŶ-

zahl [ϯ] als auĐh die aďŶehŵeŶde AŶzahl aŶ 

KƌaŶkeŶhäuseƌŶ, ǀeƌďuŶdeŶ ŵit ǁeŶigeƌ FaĐhaď-

teiluŶgeŶ, köŶŶeŶ deŶ uŵfasseŶdeŶ )ugaŶg zu 
GesuŶdheitsleistuŶgeŶ gefähƌdeŶ. NatioŶale 
uŶd iŶteƌŶatioŶale StudieŶ haďeŶ deŶ )ugaŶg 
zu KƌaŶkeŶhausleistuŶgeŶ füƌ ǀeƌsĐhiedeŶe Pati-
eŶteŶgƌuppeŶ aŶalǇsieƌt [ϰ, ϱ, ϲ]. Diese StudieŶ 
eƌďƌaĐhteŶ keiŶe HiŶǁeise dafüƌ, dass eiŶ zeit-
geƌeĐhteƌ )ugaŶg iŶ Gefahƌ ǁaƌ. Füƌ DeutsĐhlaŶd 
koŶŶteŶ Ŷuƌ zǁei StudieŶ ideŶtifizieƌt ǁeƌdeŶ, 
die deŶ )ugaŶg zu KƌaŶkeŶhausleistuŶgeŶ iŶ Be-

zug auf die Fahƌzeit aŶalǇsieƌeŶ. HeŶtsĐhkeƌ uŶd 
MeŶŶiĐkeŶ koŶŶteŶ zeigeŶ, dass die allgeŵeiŶeŶ 
FahƌzeiteŶ füƌ PatieŶteŶ ŵit eiŶeƌ Hüftfƌaktuƌ 
odeƌ eiŶeŵ aďdoŵiŶaleŶ AoƌteŶaŶeuƌǇsŵa iŶ 
DeutsĐhlaŶd Ŷuƌ ŵaƌgiŶal steigeŶ, ǁeŶŶ KƌaŶ-

keŶhäuseƌ ŵit geƌiŶgeŵ VeƌsoƌguŶgsǀoluŵeŶ, 
die die eŶtspƌeĐheŶdeŶ LeistuŶgeŶ zuǀoƌ eƌ-

ďƌaĐht hatteŶ, aus deŵ Maƌkt austƌeteŶ [ϳ]. EiŶe 
Ŷeue Studie ǀoŶ SpaŶgeŶďeƌg [ϴ] fiŶdet heƌaus, 
dass zǁei Dƌittel deƌ DeutsĐheŶ das ŶäĐhstge-

legeŶe KƌaŶkeŶhaus iŶŶeƌhalď ǀoŶ ϭϬ MiŶuteŶ 
uŶd ϵϳ,ϱ % iŶŶeƌhalď ǀoŶ ϮϬ MiŶuteŶ eƌƌeiĐheŶ 
köŶŶeŶ; Ŷuƌ Ϯ,ϱ % ďeŶötigeŶ läŶgeƌ als ϮϬ MiŶu-

teŶ. Ihƌe EƌgeďŶisse hiŶsiĐhtliĐh deƌ EƌƌeiĐhďaƌ-

keit häŶgeŶ staƌk ǀoŶ deƌ AŶŶahŵe aď, dass alle 
KƌaŶkeŶhäuseƌ LeistuŶgeŶ füƌ säŵtliĐhe KƌaŶk-

heiteŶ aŶďieteŶ uŶd soŵit peƌfekte Suďstitute 
füƌeiŶaŶdeƌ daƌstelleŶ. UŶteƌ deƌ AŶŶahŵe, dass 
alle KƌaŶkeŶhäuseƌ eiŶe uŶiǀeƌselle VeƌsoƌguŶg 
aŶďieteŶ, ǁeƌdeŶ die FahƌzeiteŶ füƌ koŶkƌete Eƌ-

kƌaŶkuŶgeŶ uŶteƌsĐhätzt. 
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Iŵ Hauptteil dieseƌ Studie ďeƌeĐhŶeŶ ǁiƌ die 
FahƌzeiteŶ füƌ PatieŶtiŶŶeŶ deƌ FƌaueŶheilkuŶ-

de uŶd Geďuƌtshilfe, iŶdeŵ ǁiƌ die ďesteheŶde 
StƌaßeŶ- uŶd KƌaŶkeŶhausiŶfƌastƌuktuƌ ŶutzeŶ, 
uŵ die ǀoƌaussiĐhtliĐheŶ ÄŶdeƌuŶgeŶ deƌ Fahƌ-

zeiteŶ duƌĐh )eŶtƌalisieƌuŶg zu sĐhätzeŶ. Wiƌ 
zeigeŶ iŶ ǀeƌsĐhiedeŶeŶ SzeŶaƌieŶ, dass duƌĐh 
die )eŶtƌalisieƌuŶg deƌ KƌaŶkeŶhausleistuŶgeŶ 
deƌ uŵfasseŶde )ugaŶg zuƌ GesuŶdheitsǀeƌ-

soƌguŶg ŶiĐht ďeeiŶtƌäĐhtigt ǁiƌd. IŶsďesoŶde-

ƌe ďefasseŶ ǁiƌ uŶs ŵit zǁei DiŵeŶsioŶeŶ deƌ 
)ugaŶgsďediŶguŶgeŶ zu KƌaŶkeŶhausleistuŶ-

geŶ [ϵ]: Veƌfügďaƌkeit, d. h. oď das AŶgeďot deƌ 
KƌaŶkeŶhausleistuŶgeŶ deƌ NaĐhfƌage geƌeĐht 
ǁeƌdeŶ kaŶŶ, uŶd die phǇsisĐhe EƌƌeiĐhďaƌkeit, 
d. h. oď füƌ die PatieŶteŶ eiŶe aŶgeŵesseŶe 
ƌäuŵliĐhe Nähe zuŵ ŶäĐhstliegeŶdeŶ KƌaŶkeŶ-

haus ďesteht. Soǁohl die Veƌfügďaƌkeit als auĐh 
die EƌƌeiĐhďaƌkeit ǁeƌdeŶ als ǁiĐhtige DiŵeŶ-

sioŶeŶ deƌ IŶteƌaktioŶ zǁisĐheŶ PatieŶt uŶd 
LeistuŶg aŶgeseheŶ uŶd sollteŶ ďei jedǁedeƌ 
gesuŶdheitspolitisĐheŶ EŶtsĐheiduŶg ďeƌüĐk-

siĐhtigt ǁeƌdeŶ [ϭϬ].

 Daten & Methoden

Wiƌ ŶutzeŶ adŵiŶistƌatiǀe DateŶ ǀoŶ ϮϬϬϳ füƌ 
uŶseƌe AŶalǇseŶ. Diese uŵfasseŶ alle statio-

ŶäƌeŶ Fälle iŶ DeutsĐhlaŶd, eƌfasst ŶaĐh § Ϯϭ 
KHEŶtgG zuƌ KosteŶƌüĐkeƌstattuŶg ŶaĐh deŵ 
deutsĐheŶ SǇsteŵ deƌ DiagŶoseďezogeŶeŶ Fall-
gƌuppeŶ ;DRGsͿ. Die PatieŶteŶpƌofile ďesteheŶ 
aus eiŶeƌ füŶfstelligeŶ Postleitzahl, Alteƌ, Ge-

sĐhleĐht, KosteŶgeǁiĐht ;CWͿ uŶd Haupt- uŶd 
NeďeŶdiagŶoseŶ ŵit deŶ eŶtspƌeĐheŶdeŶ ICD-
ϭϬ-Kodes soǁie DateŶ zuƌ AufŶahŵe, BehaŶd-

luŶg uŶd EŶtlassuŶg. 

Iŵ Fokus uŶseƌeƌ Studie steheŶ die AďteiluŶgeŶ 
füƌ FƌaueŶheilkuŶde uŶd Geďuƌtshilfe; daheƌ 
sĐhließeŶ ǁiƌ füƌ uŶseƌe ǁeiteƌeŶ AŶalǇseŶ Ŷuƌ 
KƌaŶkeŶhäuseƌ eiŶ, ǁelĐhe diese AďteiluŶgeŶ 
ďeiŶhalteŶ, uŶd PatieŶtiŶŶeŶ, die iŶ dieseŶ Aď-

teiluŶgeŶ ďehaŶdelt ǁeƌdeŶ. UŶseƌe StiĐhpƌoďe 
uŵfasst uŶgefähƌ Ϯ,Ϯϭ MillioŶeŶ Fälle ;ϭϮ,ϳ % 
alleƌ FälleͿ iŶ ϵϴϮ KƌaŶkeŶhäuseƌŶ, die eŶtǁe-

deƌ deƌ FƌaueŶheilkuŶde odeƌ deƌ Geďuƌtshilfe 
zugeǁieseŶ ǁeƌdeŶ. Wiƌ folgeŶ deƌ Liteƌatuƌ 
uŶd uŶteƌsĐheideŶ zǁisĐheŶ UŶiǀeƌsitäts- uŶd 
aŶdeƌeŶ TǇpeŶ ǀoŶ KliŶikeŶ uŶd klassifizieƌeŶ 
KƌaŶkeŶhäuseƌ aŶhaŶd deƌ AŶzahl deƌ Fälle iŶ 

deƌ FƌaueŶheilkuŶde uŶd Geďuƌtshilfe [ϯ, ϭϭ]. 
PatieŶtiŶŶeŶ ǁeƌdeŶ iŶ GƌuppeŶ ǀoŶ füŶf ǀeƌ-

sĐhiedeŶeŶ KategoƌieŶ geŵäß ihƌeƌ dƌeistelligeŶ 
ICD-ϭϬ-kodieƌteŶ HauptdiagŶose aufgeteilt. Bei 
deƌ Geďuƌtshilfe ďehaŶdelŶ ǁiƌ pƌäŶatale Koŵ-

plikatioŶeŶ, geďäƌeŶde Mütteƌ uŶd Neugeďoƌe-

Ŷe sepaƌat, ďei deƌ FƌaueŶheilkuŶde hiŶgegeŶ 
ďehaŶdelŶ ǁiƌ Ŷuƌ FƌaueŶ ŵit Bƌustkƌeďs se-

paƌat, ǁas duƌĐh die ďesoŶdeƌe BedeutuŶg deƌ 
BƌustkƌeďszeŶtƌeŶ ďegƌüŶdet ist. Die allgeŵei-
Ŷe FƌaueŶheilkuŶde uŵfasst gutaƌtige Tuŵoƌe, 
ďösaƌtige Tuŵoƌe ohŶe Bƌustkƌeďs, UƌogǇŶäko-

logie uŶd aŶdeƌe gǇŶäkologisĐhe Fälle. 

Wiƌ ŶehŵeŶ koŶstaŶte PƌäǀaleŶzƌateŶ füƌ jede 
Kategoƌie aŶ uŶd pƌojizieƌeŶ die AŶzahl deƌ Fäl-
le ďis zuŵ Jahƌ ϮϬϮϬ, uŶteƌ )uhilfeŶahŵe ǀoŶ 
BeǀölkeƌuŶgspƌogŶoseŶ ǀoŶ deŶ StatistisĐheŶ 
ÄŵteƌŶ deƌ BuŶdesläŶdeƌ. )udeŵ ŶutzeŶ ǁiƌ 
dƌei AlteƌŶatiǀeŶ füƌ ŵögliĐhe WeĐhsel ǀoŶ sta-

tioŶäƌeŶ zu aŵďulaŶteŶ LeistuŶgeŶ iŶ deƌ Fƌau-

eŶheilkuŶde uŶd Geďuƌtshilfe. Bei jedeƌ AlteƌŶa-

tiǀe ǁeƌdeŶ zuküŶftig uŶteƌsĐhiedliĐhe AŶteile 
deƌ Fälle aŵďulaŶt ďehaŶdelt. Daďei siŶd uŶteƌ 
aŶdeƌeŵ eiŶgesĐhlosseŶ: kuƌzstatioŶäƌe PatieŶ-

tiŶŶeŶ, PatieŶtiŶŶeŶ, die ohŶe OpeƌatioŶ eŶt-
lasseŶ ǁuƌdeŶ, uŶd PatieŶtiŶŶeŶ, die aŵďulaŶt 
hätteŶ ǀeƌsoƌgt ǁeƌdeŶ köŶŶeŶ. Bei deƌ stƌiŶ-

geŶtesteŶ AlteƌŶatiǀe ǁiƌd aŶgeŶoŵŵeŶ, dass 
alle Tuŵoƌe ǀeƌgleiĐhsǁeise ǁeŶigeƌ sĐhǁeƌeŶ 
Gƌades, Bƌustkƌeďs uŶd uƌogǇŶäkologisĐhe Fälle 
als aŵďulaŶte Fälle ďehaŶdelt ǁeƌdeŶ. Uŵ die 
duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ Eƌtƌäge deƌ AďteiluŶgeŶ füƌ 
FƌaueŶheilkuŶde uŶd Geďuƌtshilfe aufgegliedeƌt 
ŶaĐh KƌaŶkeŶhaustǇp zu ďeƌeĐhŶeŶ, ŶutzeŶ ǁiƌ 
deŶ duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ Basisfallǁeƌt ǀoŶ ϮϬϬϳ 
;Ϯ.ϴϬϳ EuƌoͿ ;siehe auĐh [ϭϭ]Ϳ. 

Uŵ die duƌĐhsĐhŶittliĐhe Pƌofitaďilität zu ďeuƌ-

teileŶ, ist es ŶotǁeŶdig, die duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ 
AďteiluŶgskosteŶ deƌ KƌaŶkeŶhausaƌteŶ zu ap-

pƌoǆiŵieƌeŶ. Wiƌ ŶutzeŶ DateŶ des StatistisĐheŶ 
BuŶdesaŵtes füƌ die DuƌĐhsĐhŶittskosteŶ füƌ 
Äƌzte, KƌaŶkeŶsĐhǁesteƌŶ uŶd aŶdeƌeŵ KƌaŶ-

keŶhauspeƌsoŶal, uŵ die duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ 
PeƌsoŶalkosteŶ pƌo AďteiluŶg zu sĐhätzeŶ. Die 
MateƌialkosteŶ ǁeƌdeŶ geŵäß deƌ sogeŶaŶŶteŶ 
KosteŶŵatƌiǆ, ǁelĐhe ǀoŶ deŵ Regulieƌeƌ füƌ 
das deutsĐhe DRG-SǇsteŵ ;IŶEKͿ heƌausgegeďeŶ 
ǁuƌde, ǀeƌteilt.

Füƌ hiŶƌeiĐheŶd guteŶ fiŶaŶzielleŶ Eƌfolg ďeŶö-

tigt die FƌaueŶheilkuŶde uŶd Geďuƌtshilfe eiŶe 
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ŵiŶiŵale AŶzahl aŶ KƌaŶkeŶhausfälleŶ. Wiƌ 
ŶehŵeŶ daheƌ aŶ, dass AŶďieteƌ ŵit kleiŶeŶ 
FallzahleŶ zuƌ VeƌŵeiduŶg ǀoŶ odeƌ als AŶtǁoƌt 
auf aŶhalteŶde fiŶaŶzielle Defizite deŶ Maƌkt 
ǀeƌlasseŶ, z. B. ǁeŶŶ die AŶgeďotsseite eiŶeŵ 
)eŶtƌalisieƌuŶgspƌozess uŶteƌliegt. EiŶ ǁeseŶt-
liĐhes AƌguŵeŶt gegeŶ )eŶtƌalisieƌuŶg ist, dass 
daduƌĐh iŶ ŵaŶĐheŶ RegioŶeŶ deƌ )ugaŶg zu 
KƌaŶkeŶhausleistuŶgeŶ gefähƌdet ǁeƌdeŶ kaŶŶ. 
Uŵ die KoŶseƋueŶzeŶ füƌ deŶ )ugaŶg zu KƌaŶ-

keŶhausleistuŶgeŶ zu ďeuƌteileŶ, siŵulieƌeŶ ǁiƌ 
deŶ )eŶtƌalisieƌuŶgspƌozess, iŶdeŵ ǁiƌ eiŶe ŵi-
Ŷiŵale AŶzahl aŶ FälleŶ defiŶieƌeŶ, die eiŶe Aď-

teiluŶg ďehaŶdelŶ ŵuss, uŵ fiŶaŶzielle Defizite 
zu ǀeƌŵeideŶ odeƌ zuŵiŶdest zu ƌeduzieƌeŶ. Füƌ 
AďteiluŶgeŶ uŶteƌhalď dieseƌ MiŶdestŵeŶge 
ǁiƌd aŶgeŶoŵŵeŶ, dass diese aufhöƌeŶ, Leis-

tuŶgeŶ iŶ deƌ FƌaueŶheilkuŶde odeƌ Geďuƌtshil-
fe aŶzuďieteŶ. DaŶŶ ǀeƌgleiĐheŶ ǁiƌ die Fahƌzei-
teŶ ǀoƌ uŶd ŶaĐh deŵ )eŶtƌalisieƌuŶgspƌozess. 
Hieƌfüƌ ŶutzeŶ ǁiƌ eiŶe DistaŶzŵatƌiǆ ähŶliĐh 
ǁie HeŶtsĐhkeƌ uŶd MeŶŶiĐkeŶ [ϳ], die KƌaŶkeŶ-

hausadƌesseŶ uŶd die )eŶtƌoide deƌ deutsĐheŶ 
PostleitzahleŶgeďiete füƌ PatieŶteŶ ŵit Hüft-
fƌaktuƌeŶ uŶd AoƌteŶaŶeuƌǇsŵeŶ geokodieƌt 
haďeŶ. Füƌ PatieŶtiŶŶeŶ deƌ FƌaueŶheilkuŶde 
uŶd Geďuƌtshilfe ŶutzeŶ ǁiƌ eiŶe ideŶtisĐhe Ma-

tƌiǆ. Die Matƌiǆ ďezieht FahƌzeiteŶ ŵit deŵ Auto 
füƌ jedeŶ PatieŶt deƌ FƌaueŶheilkuŶde uŶd Ge-

ďuƌtshilfe zuŵ zugeǁieseŶeŶ KƌaŶkeŶhaus uŶd 
zu ǁeiteƌeŶ KƌaŶkeŶhäuseƌŶ iŵ ŶäheƌeŶ Uŵ-

kƌeis ŵit eiŶeƌ AďteiluŶg füƌ FƌaueŶheilkuŶde 
odeƌ Geďuƌtshilfe eiŶ.

Uŵ die Roďustheit uŶseƌeƌ EƌgeďŶisse zu üďeƌ-

pƌüfeŶ, siŵulieƌeŶ ǁiƌ deŶ )eŶtƌalisieƌuŶgs-

pƌozess iŶ GǇŶäkologie uŶd Geďuƌtshilfe uŶteƌ 
VeƌǁeŶduŶg ǀeƌsĐhiedeŶeƌ SzeŶaƌieŶ [ϳ]. IŶ 
SzeŶaƌio ϭ höƌeŶ alle AďteiluŶgeŶ uŶteƌ deŵ 
MiŶdestǀoluŵeŶ uŶŵittelďaƌ auf, LeistuŶgeŶ 
aŶzuďieteŶ. Ihƌe PatieŶtiŶŶeŶ ŵüsseŶ daŶŶ zuŵ 
ŶäĐhstgelegeŶeŶ KƌaŶkeŶhaus ŵit eiŶeƌ zuƌ Be-

haŶdluŶg ŶoĐh offeŶeŶ FaĐhaďteiluŶg fahƌeŶ. 
AlleƌdiŶgs eƌsĐheiŶt es uŶǁahƌsĐheiŶliĐh, dass 
alle AďteiluŶgeŶ uŶteƌ deŵ MiŶdestǀoluŵeŶ aŶ 
FälleŶ sofoƌt sĐhließeŶ. Daheƌ ǀeƌǁeŶdeŶ ǁiƌ eiŶ 
sĐhƌittǁeises VeƌfahƌeŶ, uŵ PatieŶtiŶŶeŶ aus 
KƌaŶkeŶhäuseƌŶ uŶteƌ deŵ MiŶdestǀoluŵeŶ iŶ 
SzeŶaƌio Ϯa uŵzuleiteŶ, uŵ eiŶeƌ geǁisseŶ dǇ-

ŶaŵisĐheŶ AŶpassuŶg ReĐhŶuŶg zu tƌageŶ: Wiƌ 
teileŶ alle KƌaŶkeŶhäuseƌ uŶteƌ deŵ MiŶdest-
ǀoluŵeŶ iŶ Quaƌtile aŶhaŶd ǀoŶ FallǀoluŵeŶ 
uŶd halteŶ die SĐhǁelleŶǁeƌte dieseƌ Quaƌtile 

fiǆieƌt. DaŶŶ ǁeƌdeŶ Ŷuƌ KƌaŶkeŶhausaďteiluŶ-

geŶ ŵit eiŶeŵ FallǀoluŵeŶ iŵ uŶteƌsteŶ Quaƌ-

til gesĐhlosseŶ uŶd PatieŶtiŶŶeŶ ǁeƌdeŶ iŶ das 
ŶäĐhstgelegeŶe KƌaŶkeŶhaus ŵit ŶoĐh offeŶeƌ 
FaĐhaďteiluŶg uŵgeleitet. So geǁiŶŶeŶ alle 
eŵpfaŶgeŶdeŶ KƌaŶkeŶhäuseƌ PatieŶtiŶŶeŶ 
hiŶzu, poteŶtiell auĐh KƌaŶkeŶhäuseƌ, die ďisheƌ 
uŶteƌ deŵ MiŶdestǀoluŵeŶ lageŶ. Iŵ ŶäĐhsteŶ 
SĐhƌitt ǀeƌlasseŶ alle FaĐhaďteiluŶgeŶ ŵit Pa-

tieŶteŶzahleŶ uŶteƌhalď deƌ zǁeiteŶ Quaƌtils-

sĐhǁelle deŶ Maƌkt uŶd die PatieŶtiŶŶeŶ ǁeƌ-

deŶ uŵgeleitet. Deƌ )Ǉklus ǁiƌd ŶoĐh zǁeiŵal 
ǁiedeƌholt, sodass aŵ EŶde des ǀieƌteŶ )Ǉklus 
eiŶige KƌaŶkeŶhäuseƌ, die zu BegiŶŶ uŶteƌhalď 
des MiŶdestǀoluŵeŶs ǁaƌeŶ, die MiŶdestǀolu-

ŵeŶsĐhǁelle duƌĐh die HiŶzugeǁiŶŶuŶg ǀoŶ Pa-

tieŶtiŶŶeŶ eƌƌeiĐht haďeŶ ǁeƌdeŶ.

SzeŶaƌio Ϯď ist eiŶe AďǁaŶdluŶg ǀoŶ SzeŶaƌio 
Ϯa, iŶ deƌ ǁiƌ sogeŶaŶŶte „Sole Pƌoǀideƌ“ iŶ 
BetƌaĐht zieheŶ [z. B. ϭϮ, ϭϯ]. EiŶ Sole Pƌoǀideƌ 
hat ǁeŶigeƌ Fälle als die MiŶdestŵeŶge, ďleiďt 
aďeƌ iŶ eiŶeƌ RegioŶ ďesteheŶ, ǁeŶŶ ƌegioŶale 
FahƌzeiteŶ eiŶe ďestiŵŵte SĐhǁelle üďeƌsĐhƌei-
teŶ. SĐhlusseŶdliĐh ist es plausiďel aŶzuŶehŵeŶ, 
dass eiŶige deƌ auf deŵ Maƌkt ǀeƌďleiďeŶdeŶ 
KƌaŶkeŶhäuseƌ eiŶe KapazitätsgƌeŶze eƌƌeiĐheŶ. 
Uŵ dieseŶ ǁiĐhtigeŶ Aspekt aufzugƌeifeŶ, eƌ-

gäŶzt SzeŶaƌio ϮĐ eiŶe ǁeiteƌe RestƌiktioŶ: Wiƌ 
ƌegulieƌeŶ die KapazitätssĐhǁelle deƌ üďƌigeŶ 
AďteiluŶgeŶ auf deŵ Maƌkt, d. h. die ǀeƌďlei-
ďeŶdeŶ AďteiluŶgeŶ düƌfeŶ Ŷuƌ eiŶe ϮϬ %-ige 
SteigeƌuŶg aŶ PatieŶtiŶŶeŶ duƌĐh deŶ )eŶtƌali-
sieƌuŶgspƌozess eƌfahƌeŶ.

Es ist ǁiĐhtig aŶzuŵeƌkeŶ, dass iŵ Status Quo 
ŶiĐht alle PatieŶtiŶŶeŶ iŶ deŵ ihŶeŶ ŶäĐhsteƌ-

ƌeiĐhďaƌeŶ KƌaŶkeŶhaus ďehaŶdelt ǁeƌdeŶ. 
Soŵit köŶŶeŶ siĐh FahƌzeiteŶ füƌ PatieŶtiŶŶeŶ 
sogaƌ ǀeƌƌiŶgeƌŶ, ǁeŶŶ diese duƌĐh deŶ )eŶt-
ƌalisieƌuŶgspƌozess ďetƌoffeŶ siŶd, d. h. aŶ eiŶ 
Ŷäheƌ gelegeŶes KƌaŶkeŶhaus ŵit ŶoĐh offeŶeƌ 
AďteiluŶg uŵgeleitet ǁeƌdeŶ. IŶ dieseŵ Fall 
ďesteht geŵäß Liteƌatuƌ deƌ StaŶdaƌdaŶsatz, 
die FahƌzeiteŶ alleƌ PatieŶteŶ auf das ŵiŶiŵal 
ŵögliĐhe festzulegeŶ, d. h. ǁiƌ ďehaŶdelŶ alle 
PatieŶtiŶŶeŶ, als hätteŶ sie das ŶäĐhstgelegeŶe 
KƌaŶkeŶhaus ŵit eiŶeƌ AďteiluŶg füƌ GǇŶäkolo-

gie uŶd Geďuƌtshilfe ausgeǁählt [ϲ, ϳ]. Dieseƌ 
AŶsatz stellt siĐheƌ, dass FahƌzeiteŶ siĐh duƌĐh 
deŶ siŵulieƌteŶ )eŶtƌalisieƌuŶgspƌozess Ŷuƌ eƌ-

höheŶ köŶŶeŶ. Wiƌ legeŶ eiŶeŶ stäƌkeƌeŶ Fokus 
auf PatieŶtiŶŶeŶ iŶ deƌ Geďuƌtshilfe, da diese 
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PatieŶtiŶŶeŶ dƌiŶgeŶdeƌ auf eiŶeŶ )ugaŶg zu 
ƌeĐhtzeitigeƌ KƌaŶkeŶhausďehaŶdluŶg aŶgeǁie-

seŶ siŶd. Wiƌ siŵulieƌeŶ deŵzufolge deŶ KoŶ-

zeŶtƌatioŶspƌozess füƌ ŵehƌ als ϵϬϬ.ϬϬϬ Pati-
eŶtiŶŶeŶ deƌ Geďuƌtshilfe, d. h. ǁiƌ siŵulieƌeŶ 
ÄŶdeƌuŶgeŶ iŶ FahƌzeiteŶ füƌ PatieŶtiŶŶeŶ ŵit 
ǀoƌgeďuƌtliĐheŶ KoŵplikatioŶeŶ uŶd geďäƌeŶde 
Mütteƌ. Da NeugeďoƌeŶe ŵit ihƌeŶ MütteƌŶ aŶ-

koŵŵeŶ, ďetƌaĐhteŶ ǁiƌ sie ŶiĐht als zusätzliĐhe 
PatieŶteŶ.

 Ergebnisse

IŶsďesoŶdeƌe die ďeideŶ kleiŶsteŶ KƌaŶkeŶ-

haustǇpeŶ eƌleideŶ sĐhǁeƌe fiŶaŶzielle Veƌluste 
iŶ ihƌeŶ AďteiluŶgeŶ füƌ Geďuƌtshilfe uŶd GǇŶäko-

logie. Nuƌ AďteiluŶgeŶ iŶ gƌoßeŶ KƌaŶkeŶhäuseƌŶ 
soǁie ŵittleƌeŶ uŶd gƌoßeŶ UŶiǀeƌsitätskliŶikeŶ 
haďeŶ geŶügeŶd EiŶŶahŵeŶ, uŵ eiŶeŶ leiĐhteŶ 
ÜďeƌsĐhuss zu eƌzeugeŶ. IŶsgesaŵt deĐkeŶ die 
aggƌegieƌteŶ EiŶŶahŵeŶ alleƌ KƌaŶkeŶhaustǇpeŶ 
ŶiĐht die KosteŶ. AŶgetƌieďeŶ duƌĐh deŶ deŵo-

gƌafisĐheŶ WaŶdel köŶŶte die AŶzahl deƌ Fälle 
ǀoŶ Ϯ,Ϯϭ MillioŶeŶ iŶ ϮϬϬϳ auf Ϯ,ϭϯ MillioŶeŶ iŵ 
Jahƌ ϮϬϮϬ falleŶ. AŶgesiĐhts des zuŶehŵeŶdeŶ 
aŵďulaŶteŶ PoteŶzials köŶŶte die Gesaŵtzahl, 

aďhäŶgig ǀoŵ SzeŶaƌio, ŶoĐh ǁeiteƌ auf Ϯ,Ϭ ďis 
ϭ,ϳϰ MillioŶeŶ siŶkeŶ. Diese EƌgeďŶisse siŶd iŶ 
EiŶklaŶg ŵit aŶdeƌeŶ PƌojektioŶeŶ [ϯ,ϭϭ].

AďďilduŶg ϭ zeigt die ƌegioŶaleŶ UŶteƌsĐhiede iŶ 
ŵiŶiŵal ŵögliĐheƌ uŶd effektiǀeƌ Fahƌzeit. Da die 
eiŶzige ƌeĐhtliĐhe RegeluŶg eiŶe EŵpfehluŶg ist, 
dass FahƌzeiteŶ ǀoŶ NotfallpatieŶteŶ ŶiĐht ŵehƌ 
als ϯϬ MiŶuteŶ ďetƌageŶ solleŶ [ϳ], heďeŶ ǁiƌ alle 
Geďiete ŵit eiŶeƌ duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ Fahƌzeit ǀoŶ 
üďeƌ eiŶeƌ halďeŶ StuŶde heƌǀoƌ. Wie zuǀoƌ ďe-

sĐhƌieďeŶ, ďeƌeĐhŶeŶ ǁiƌ die ŵiŶiŵal ŵögliĐhe 
Fahƌzeit, als oď alle PatieŶteŶ das ŶäĐhstgelegeŶe 
KƌaŶkeŶhaus geǁählt hätteŶ, d. h. ǁiƌ legeŶ füƌ 
ϱϭ % deƌ PatieŶtiŶŶeŶ ;etǁa ϰϳϯ.ϬϬϬͿ die Fahƌzeit 
auf das MiŶiŵuŵ fest. Soŵit ǁähleŶ Ŷuƌ ϰϵ % deƌ 
PatieŶtiŶŶeŶ ;fast ϰϱϱ.ϬϬϬͿ das ŶäĐhstŵögliĐhe 
KƌaŶkeŶhaus füƌ die BehaŶdluŶg. Daheƌ siŶd die 
tatsäĐhliĐheŶ FahƌzeiteŶ, d. h. die )eiteŶ, die Pa-

tieŶtiŶŶeŶ iŶ WiƌkliĐhkeit ďeŶötigeŶ, sigŶifikaŶt 
höheƌ. DuƌĐhsĐhŶittliĐh köŶŶeŶ PatieŶtiŶŶeŶ ihƌ 
ŶäĐhstgelegeŶes KƌaŶkeŶhaus iŶ Đa. ϭϭ,ϱ MiŶu-

teŶ eƌƌeiĐheŶ, ǁähƌeŶd die ŵaǆiŵale Fahƌzeit 
ǁeŶigeƌ als zǁei StuŶdeŶ ďetƌägt. Die Hälfte alleƌ 
PatieŶtiŶŶeŶ hat eiŶe ŵiŶiŵale Fahƌzeit ǀoŶ ŶiĐht 
ŵehƌ als ϭϬ MiŶuteŶ, uŶd ϵϱ % deƌ PatieŶtiŶŶeŶ 
köŶŶeŶ eiŶ KƌaŶkeŶhaus iŶŶeƌhalď ǀoŶ Ϯϰ MiŶu-

ten erreichen.

Abbildung 1: VeƌgleiĐh ǀoŶ ŵiŶiŵal ŵögliĐheŶ ;liŶksͿ uŶd tatsäĐhliĐheŶ duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ FahƌzeiteŶ ;ƌeĐhtsͿ 
füƌ PatieŶtiŶŶeŶ iŶ deƌ Geďuƌtshilfe ;MiŶuteŶͿ

Legende

<= 10 > 10 - 15 > 15 - 20 > 20 - 25 > 25 - 30 > 30

Legende

<= 10 > 10 - 15 > 15 - 20 > 20 - 25 > 25 - 30 > 30
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Voƌausgesetzt, dass kleiŶe AďteiluŶgeŶ deƌ GǇŶä-

kologie uŶd Geďuƌtshilfe ďeƌeits sĐhǁeƌe Veƌlus-

te eƌleideŶ, ǁüƌde die zu eƌǁaƌteŶde VeƌƌiŶge-

ƌuŶg deƌ statioŶäƌeŶ Fälle die fiŶaŶzielle Notlage 
ŶoĐh ǁeiteƌ ǀeƌstäƌkeŶ. Daheƌ ist die ǁeiteƌe 
)eŶtƌalisieƌuŶg deƌ LeistuŶgseƌďƌiŶguŶg aŶge-

zeigt. Wiƌ haďeŶ eiŶeŶ )eŶtƌalisieƌuŶgspƌozess 
siŵulieƌt, iŶdeŵ ǁiƌ eiŶ MiŶiŵalǀoluŵeŶ ǀoŶ 
ϱϬϬ FälleŶ iŶ deƌ Geďuƌtshilfe je KliŶikstaŶdoƌt 
aŶgeŶoŵŵeŶ haďeŶ, ǁas ďedeutet, dass Ŷahezu 
alle kleiŶeŶ allgeŵeiŶeŶ KƌaŶkeŶhausaďteiluŶ-

geŶ deŶ Maƌkt ǀeƌlasseŶ ǁeƌdeŶ. Die EƌgeďŶisse 
alleƌ SiŵulatioŶsŵodelle iŶ deƌ Geďuƌtshilfe siŶd 
iŶ AďďilduŶg Ϯ daƌgestellt. IŶ AŶďetƌaĐht des eƌs-

teŶ SzeŶaƌios ďieteŶ ϮϬϬϳ ledigliĐh ϳϮϯ KƌaŶkeŶ-

häuseƌ LeistuŶgeŶ füƌ üďeƌ ϱϬϬ PatieŶtiŶŶeŶ aŶ. 
IŶ SzeŶaƌio ϭ ďleiďeŶ Ŷuƌ die Geďuƌtshilfe-Aďtei-
luŶgeŶ dieseƌ ϳϮϯ KƌaŶkeŶhäuseƌ füƌ BehaŶdluŶ-

geŶ geöffŶet, d. h. Ϯϰϵ KƌaŶkeŶhäuseƌ höƌeŶ auf, 
LeistuŶgeŶ aŶzuďieteŶ. IŶ dieseŵ SzeŶaƌio ǁüƌ-

de siĐh die duƌĐhsĐhŶittliĐhe Fahƌzeit auf ŵehƌ 
als ϭϮ MiŶuteŶ eƌhöheŶ, ŵit eiŶeƌ ŵaǆiŵaleŶ 
Fahƌzeit ǀoŶ ŵehƌ als dƌeieiŶhalď StuŶdeŶ. Die 
Hälfte alleƌ PatieŶtiŶŶeŶ ǁüƌde ihƌ ŶäĐhstgele-

geŶes KƌaŶkeŶhaus iŶŶeƌhalď ǀoŶ ϭϬ MiŶuteŶ 
eƌƌeiĐheŶ, ǁähƌeŶd ϵϱ % deƌ PatieŶtiŶŶeŶ ŶiĐht 
ŵehƌ als Ϯϲ MiŶuteŶ ďeŶötigeŶ ǁüƌdeŶ. SzeŶa-

ƌio Ϯa siŵulieƌt eiŶeŶ sĐhƌittǁeiseŶ )eŶtƌalisie-

ƌuŶgspƌozess. IŶ dieseŵ Fall eƌƌeiĐheŶ ϳϱϱ KƌaŶ-

keŶhäuseƌ die ŵiŶiŵale AŶzahl aŶ PatieŶtiŶŶeŶ 
uŶd Ϯϭϳ AďteiluŶgeŶ ǁeƌdeŶ gesĐhlosseŶ. Die 
duƌĐhsĐhŶittliĐhe Fahƌzeit ǁüƌde ϭϮ MiŶuteŶ ďe-

tƌageŶ. IŶ dieseŵ SzeŶaƌio ǁüƌdeŶ ϱϬ % alleƌ Pa-

tieŶtiŶŶeŶ ŶiĐht läŶgeƌ als ϭϬ MiŶuteŶ zu ihƌeŵ 
ŶäĐhstgelegeŶeŶ KƌaŶkeŶhaus fahƌeŶ, ǁähƌeŶd 
FahƌzeiteŶ füƌ ϵϱ % deƌ PatieŶtiŶŶeŶ Ϯϱ MiŶu-

teŶ ŶiĐht üďeƌsĐhƌeiteŶ ǁüƌdeŶ. Die ŵaǆiŵale 
Fahƌzeit ďleiďt iŵ VeƌgleiĐh zu SzeŶaƌio ϭ Ŷahezu 
uŶǀeƌäŶdeƌt. IŶ SzeŶaƌio Ϯď ideŶtifizieƌeŶ ǁiƌ die 
sieďeŶ „Sole Pƌoǀideƌ“, die ďeŶötigt ǁeƌdeŶ, uŵ 
alle ƌegioŶaleŶ FahƌzeiteŶ ǁie iŶ AďďilduŶg Ϯ ge-

zeigt uŶteƌ ϯϬ MiŶuteŶ zu halteŶ. Iŵ VeƌgleiĐh 
zu SzeŶaƌio Ϯa siŶd Ŷuƌ die duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ 
uŶd ŵaǆiŵaleŶ FahƌzeiteŶ etǁas Ŷiedƌigeƌ. Die 
SzeŶaƌieŶ Ϯď uŶd ϮĐ liefeƌŶ Ŷahezu ideŶtisĐhe 
EƌgeďŶisse, ǁas daƌauf hiŶdeutet, dass eiŶe 
aŶgeŵesseŶe KapazitätsďegƌeŶzuŶg ǀoŶ ϮϬ % 
ŵehƌ PatieŶtiŶŶeŶ ;SzeŶaƌio ϮĐͿ keiŶe ďiŶdeŶ-

de BesĐhƌäŶkuŶg ist. Die ŶaĐh SiedluŶgsstƌuktuƌ 
diffeƌeŶzieƌt ďetƌaĐhteteŶ FahƌzeiteŶ ǁeiseŶ da-

ƌauf hiŶ, dass deƌ KoŶzeŶtƌatioŶspƌozess iŶ städ-

tisĐheŶ GeďieteŶ güŶstigeƌ aďläuft als iŶ läŶdli-
ĐheŶ GeďieteŶ.

 Diskussion & Fazit

AllgeŵeiŶ zeigt DeutsĐhlaŶd ďisheƌ eiŶe gƌoße 
AŶzahl aŶ KƌaŶkeŶhausaŶďieteƌŶ iŶ deƌ GǇŶä-

kologie uŶd Geďuƌtshilfe. Die NaĐhfƌage ŶaĐh 
statioŶäƌeŶ LeistuŶgeŶ iŶ GǇŶäkologie uŶd Ge-

ďuƌtshilfe kaŶŶ aufgƌuŶd des deŵogƌafisĐheŶ 
WaŶdels uŶd deƌ ŵögliĐheŶ VeƌlageƌuŶg ǀoŶ 
statioŶäƌeŶ zu aŵďulaŶteŶ LeistuŶgeŶ iŶ ϮϬϮϬ 
ǀoƌaussiĐhtliĐh auf ϭ,ϳϰ ďis Ϯ,ϭϯ MillioŶeŶ falleŶ. 
DeŵeŶtspƌeĐheŶd ǁiƌd die AŶzahl deƌ Fälle pƌo 
AďteiluŶg ǀeƌŵutliĐh siŶkeŶ. UŶseƌe EƌgeďŶisse 
legeŶ Ŷahe, dass iŵ DuƌĐhsĐhŶitt kleiŶe Aďtei-
luŶgeŶ sĐhǁeƌe fiŶaŶzielle Veƌluste haďeŶ, ǁäh-

ƌeŶd AďteiluŶgeŶ ŵit ďis zu ϭ.ϬϬϬ FälleŶ pƌo Jahƌ 
eiŶeŶ gesĐhätzteŶ jähƌliĐheŶ Veƌlust ǀoŶ ƌuŶd 
ϵϬϬ MillioŶeŶ Euƌo uŶd solĐhe ŵit ϭ.ϬϬϬ ďis 
Ϯ.ϬϬϬ FälleŶ pƌo Jahƌ Veƌluste iŶ Höhe ǀoŶ ƌuŶd 
ϰϴϬ MillioŶeŶ Euƌo haďeŶ. Wiƌ ďetoŶeŶ, dass ǁiƌ 
keiŶeŶ AŶspƌuĐh daƌauf eƌheďeŶ, dass uŶseƌe 
EiŶsĐhätzuŶg ǀoŶ GeǁiŶŶ odeƌ Veƌlust füƌ jede 
AďteiluŶg ƌiĐhtig ist; auf deƌ GƌuŶdlage uŶseƌeƌ 
AŶŶahŵeŶ üďeƌ die PeƌsoŶalausstattuŶg uŶd 
die KosteŶ, leiteŶ ǁiƌ jedoĐh plausiďle Eƌgeď-

Ŷisse aď, die zeigeŶ, dass iŵ DuƌĐhsĐhŶitt klei-
Ŷe AďteiluŶgeŶ ŵit gƌößeƌeƌ WahƌsĐheiŶliĐhkeit 
Veƌluste ŵaĐheŶ.

DuƌĐh die NotǁeŶdigkeit deƌ VeƌŵeiduŶg ǀoŶ 
aŶhalteŶdeŶ fiŶaŶzielleŶ VeƌlusteŶ, ǁelĐhe 
duƌĐh die eƌǁaƌtete VeƌsĐhieďuŶg deƌ NaĐhfƌa-

ge ǀeƌstäƌkt ǁiƌd, ŵuss deƌ Maƌkt eiŶeŶ )eŶt-
ƌalisieƌuŶgspƌozess eƌfahƌeŶ. Wiƌ ďeǁeƌteŶ die 
AusǁiƌkuŶgeŶ dieses StƌuktuƌǁaŶdels hiŶsiĐht-
liĐh des )ugaŶgs zuƌ GesuŶdheitsǀeƌsoƌguŶg 
duƌĐh die AŶalǇse ǀoŶ VeƌäŶdeƌuŶgeŶ iŶ Fahƌ-

zeiteŶ ŵit deŵ Auto ǀoŶ PatieŶtiŶŶeŶ zu KƌaŶ-

keŶhäuseƌŶ. Diese Studie ist die eƌste, die die 
ǀoƌheƌƌsĐheŶde IŶfƌastƌuktuƌ deƌ Geďuƌtshilfe 
uŶd GǇŶäkologie zuƌ KeŶŶtŶis Ŷiŵŵt. Wiƌ haďeŶ 
siĐheƌgestellt, dass Ŷuƌ KƌaŶkeŶhäuseƌ, die tat-
säĐhliĐh die ƌeleǀaŶteŶ LeistuŶgeŶ füƌ die iŶ Eƌ-

ǁäguŶg gezogeŶeŶ PatieŶteŶgƌuppeŶ aŶďieteŶ, 
eiŶgesĐhlosseŶ ǁuƌdeŶ; ǁeŶŶ alle ϭ.ϳϴϮ KliŶik-

staŶdoƌte ďeƌüĐksiĐhtigt ǁoƌdeŶ ǁäƌeŶ, ǁäƌeŶ 
FahƌzeiteŶ staƌk uŶteƌsĐhätzt ǁoƌdeŶ. Es ist eƌ-

ǁähŶeŶsǁeƌt, dass die tatsäĐhliĐheŶ FahƌzeiteŶ 
füƌ ϵϳϮ KƌaŶkeŶhäuseƌ ŵit deŶ eŶtspƌeĐheŶdeŶ 
geďuƌtshilfliĐheŶ AďteiluŶgeŶ deutliĐh läŶgeƌ 
siŶd als die ŵiŶiŵal ŵögliĐheŶ FahƌzeiteŶ iŶ al-
leŶ SiŵulatioŶsszeŶaƌieŶ, iŶ deŶeŶ zǁisĐheŶ ϮϭϬ 
uŶd Ϯϰϵ AďteiluŶgeŶ deŶ Maƌkt ǀeƌlasseŶ haďeŶ. 
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Abbildung 2: RegioŶale VaƌiatioŶ ǀoŶ duƌĐhsĐhŶittliĐheŶ FahƌzeiteŶ füƌ PatieŶtiŶŶeŶ iŶ deƌ Geďuƌtshilfe  
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Diese EƌgeďŶisse zeigeŶ außeƌdeŵ, dass eiŶ 
eƌheďliĐheƌ AŶteil deƌ PatieŶtiŶŶeŶ ihƌ ŶäĐhst-

gelegeŶes KƌaŶkeŶhaus uŵfähƌt. Die GƌüŶde 
hieƌfüƌ ďleiďeŶ uŶďekaŶŶt. Es ist ŵögliĐh, dass 
UŶteƌsĐhiede iŶ deƌ ǁahƌgeŶoŵŵeŶeŶ Quali-
tät eiŶe Rolle spieleŶ [ϭϰ, ϭϱ]. AlleƌdiŶgs kaŶŶ 
diese Fƌage Ŷuƌ uŶteƌ VeƌǁeŶduŶg ǀoŶ Quali-
tätsdateŶ uŶd eiŶes Modells zuƌ KƌaŶkeŶhaus-

ǁahl ďeaŶtǁoƌtet ǁeƌdeŶ, ǁas jedoĐh ŶiĐht deƌ 
Fokus dieseƌ Aƌďeit ǁaƌ. Wiƌ köŶŶeŶ jedoĐh zei-
geŶ, dass die )eŶtƌalisieƌuŶg deƌ KƌaŶkeŶhaus-

leistuŶgeŶ iŶ GǇŶäkologie uŶd Geďuƌtshilfe die 
duƌĐhsĐhŶittliĐhe BelastuŶg deƌ PatieŶtiŶŶeŶ 
duƌĐh FahƌzeiteŶ ŶiĐht uŶaŶgeŵesseŶ eƌhöht, 
da PatieŶtiŶŶeŶ ďeƌeits läŶgeƌ fahƌeŶ als Ŷötig. 
Wiƌ zeigeŶ feƌŶeƌ, dass deƌ )eŶtƌalisieƌuŶgspƌo-

zess gƌößeƌes PoteŶzial iŶ städtisĐheŶ GeďieteŶ 
hat, ohŶe jedoĐh läŶdliĐhe Geďiete ǀoŶ deƌ EŶt-

ǁiĐkluŶg auszusĐhließeŶ.
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