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Die vorliegenden Datenerhebungen, Einschatzungen und Bewertungen
wurden ausschlieflich far das Vergleichende Standortgutachten zum
14.08.2026 vorgenommen. Der Hauptbearbeitungszeitraum war vom
29.05.2026 bis 31.07.2026 mit Nachlauf bis 17.08.2026. Fir die
Richtigkeit der Daten und Annahmen fir eine anderweitige Verwendung
Ubernimmt der Gutachter keine Verantwortung und Haftung.

Das Gutachten wurde anhand der seitens der Auftraggeber bereitgestellten
Wertungskriterien bearbeitet - Sachverhalte, die nicht im Zusammenhang mit
den Kriterien standen, wurden nicht untersucht. Sofern dem Gutachter
Sachverhalte, bekannt wurden, die fir das Gutachten nicht wertungsrelevant
waren, jedoch fir den Neubau des Zentralklinikums am Vorzugsstandort
relevant sein kénnten, wurden diese dokumentiert.

Konzepte zu Medizinstrategie, Betriebsorganisation und Logistik sowie ein
Raum- und Funktionsprogramm lagen im Bearbeitungszeitraum nicht vor. Alle
gebdudebezogenen und campusbezogenen Aussagen und Berechnungen sind
damit als vorlaufig zu betrachten.

Die enthaltenen Skizzen und Konzepte dienen im Gutachten der Ermittiung
von Flachen und Kosten. Ihnen liegt aufgabenkonform keine Planungsleistung
zugrunde.

Die Wirtschaftlichkeitsberechnung erfolgte fir alle Standorte nach einer
einheitlichen Methodik auf Basis von Uberschldagigen Kostenkennwerten.
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Die Reihenfolge der Darstellung der Standorte entspricht der Abfolge aus den
Ortsbegehungen und hat keine Bedeutung im Sinne einer Wertigkeit.

Die beiden Auftraggeber sind gleichrangig - die Reihenfolge in Aufzdahlungen hat
keine Bedeutung.

Aus Gruanden der besseren Lesbarkeit wird in diesem Gutachten bei
Personenbezeichnungen und personenbezogenen Hauptwdrtern Uberwiegend
die mannliche Form verwendet. Entsprechende Begriffe gelten im Sinne der
Gleichbehandlung grundsatzlich fur alle Geschlechter. Die verkirzte Sprachform
beinhaltet keine Wertung und dient ausschlief3lich der besseren Lesbarkeit.
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KAPITEL 1

Zusammenfassung
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Zusammenfassung

Zielsetzung Ergebnis
= Bilndelung der stationaren Gesundheitsversorgung in = Standort C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) erzielt die hdchste
Friesland und Wilhelmshaven durch ein gemeinsames Gesamtbewertung und wird als Vorzugsstandort empfohlen.

Zentralklinikum. = Die Standorte B, D und F sind prinzipiell geeignet, A und E

= Vergleichende Bewertung von sechs potenziellen Standorten weisen im Vergleich deutliche Defizite auf.
anhand eines transparenten Bewertungsmodells.

= Konkretisierung der Grundstiicks- und Genehmigungsfragen

= Bewertung in den Kategorien Standorteignung (Teil A) und sowie Durchfihrung vertiefender technischer, wirtschaftlicher
Wirtschaftlichkeit (Teil B) - jeweils gleich gewichtet. und baulicher Untersuchungen als Grundlage der weiteren

Projektentwicklung werden empfohlen.

Standorteignung (Teil A)

Wirtschaftlichkeit (Teil B) 30,67 71,35 95,23 0,00 100,00
Gesamtsumme 92,27 154,95 166,23 34,80 143,70
Rang 5 3 2 6 4

C@/ Standort C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) (iberzeugt durch die beste Erreichbarkeit, hohe Zukunftsfahigkeit und eine
wirtschaftlich tragfahige Umsetzungsperspektive. Weiteres Optimierungspotential ist vorhanden.
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Zusammenfassung

Standorte nach Gesamtbewertung

100 G Eignung und Wirtschaftlichkeit Gberdurchschnittlich

° C Wilhelmshavener Kreuz Ost
Teil A 80,50 + Teil B 93,29 - Gesamt 173,79 - Rang 1

D Hooksieler Landstrafe

Teil A71,00 - Teil B 95,23 - Gesamt 166,23 - Rang 2

~
ul

B Sande Sud 2
Teil A 83,60 + TeilB71,35 - Gesamt 154,95 - Rang 3

F Klinikum WilhelImshaven
Teil A 43,70 - Teil B 100,00 - Gesamt 143,70 - Rang 4

ul
o
|

A Zetel-Blauhand
Teil A 61,60 - Teil B 30,67 - Gesamt 92,27 - Rang 5

E Sanderbusch
Teil A 34,80 - Teil B0,00 - Gesamt 34,80 - Rang 6

Wirtschaftlichkeit Teil B (Punkte, max. 100)
N
(6]

Lesehilfe

Standort C erreicht in beiden Dimensionen sehr gute
Werte. D und B sind jeweils in einer Dimension stark,

0 2'5 5'0 7'5 1(')0 bleiben in der Summe aber zuriick; F punktet vor allem
wirtschaftlich. A und E bleiben jeweils in der
Gesamtpunktzahl unter 100 bzw. 50 von 200 Punkten.

Standorteignung Teil A (Punkte, max. 100) Teil A und Teil B gehen gleichgewichtet in die
Gesamtsumme (max. 200 Punkte) ein.
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KAPITEL 2

Ausgangslage, Zielsetzung und
Rahmenbedingungen

Vergleichendes Standortgutachten fiir eine Zentralklinik | 17.08.2026 | Version 3.2 EY Parthenon



Ausgangslage

= Beschluss zur Errichtung eines gemeinsamen Zentralklinikums zur langfristigen

Sicherung der stationaren Gesundheitsversorgung in Friesland und

Wilhelmshaven.

= Sechs Standorte: vier Entwicklungsflachen sowie die Bestandsstandorte

Sanderbusch und Wilhelmshaven (inkl. Erweiterungsfldache).

= Bewertung anhand eines abgestimmten Kriterienrasters zu Standorteignung und

Wirtschaftlichkeit (BV WHV 18/2026 und FRI'V 1277/2026).

= Bewertung ausschlieplich auf Grundlage der aktuell bestehenden

Rahmenbedingungen ohne Bericksichtigung zukunftiger Entwicklungen oder

geplanter Erganzungen.

A Zetel-Blauhand LK Friesland, Zetel Alternativstandort
B Sande Sid 2 LK Friesland, Sande Alternativstandort
C Wilhelmshavener Kreuz Ost LK Friesland, Sande Alternativstandort
D Hooksieler Landstrafe Stadt Wilhelmshaven Alternativstandort
E Sanderbusch LK Friesland, Sande Bestandsstandort
F Klinikum Wilhelmshaven Stadt Wilhelmshaven Bestandsstandort
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Zielsetzung des Gutachtens und Datengrundlage

Zielsetzung Datengrundlage

= Analyse der benannten Standorte mit dem Ziel einer Empfehlung = Das Gutachten basiert auf folgenden Grundlagen:
fur einen Vorzugsstandort als Grundlage fur weitere

= sei Auf Verfi I
Beschlussfassungen. seitens der Auftraggeber zur Verfligung gestellte

Unterlagen bis zum Stichtag 06.08.2026
= wochentliche Regeltermine mit den Auftraggebern

= Ortsbegeh 22./23.06.2026
= Handlungsempfehlungen fur Untersuchungsbedarfe und das risbegenungen am /
weitere Projektvorgehen. = Workshop zur Verteilung der Flachen auf die Nutzungen am

22.06.2026

= Offentlich verfigbare Informationen

= Aufzeigen von Chancen und Risiken am Vorzugsstandort, die ggf.
uber die definierten Kriterien hinausgehen.

= fachliche Ausarbeitungen des Gutachters

= Die Erstellung des Gutachtens erfolgt im Zeitraum vom
29.05.2026 bis 17.08.2026.
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KAPITEL 3

Methodik und Bewertungsmodell
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Gesamtvorgehen und Bewertungsansatz

Gesamtvorgehen

Vergleichende Bewertung von sechs Standortalternativen auf Basis
eines gemeinsam mit den Auftraggebern festgelegten
Bewertungsmodells:

= Der zweiteilige Bewertungsansatz besteht aus Standorteignung
(Teil A) und Wirtschaftlichkeit (Teil B) mit gleicher Gewichtung.

= FUr beide Bewertungsteile kdnnen jeweils maximal 100 Punkte
erreicht werden.

= Die Gesamtempfehlung ergibt sich aus der Zusammenfihrung
der Ergebnisse aus Teil A und Teil B.

= Grundlage der Bewertung sind standortspezifische Analysen, ein
abgestimmtes Flachenprogramm sowie tUberschldgige
Konzeptstudien flr alle sechs Standorte.

= Diese Konzeptstudien dienen ausschlief3lich der Vergleichbarkeit
der Standorte und stellen keine Planung dar.

= Die Berechnung der Wirtschaftlichkeit erfolgte Uber ein
detailliertes Rechenmodell und Kostenkennwerte. Dabei stand die
Vergleichbarkeit der Ergebnisse im Vordergrund.
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Bewertungsansatz

Standorteignung (Teil A)

= Gewichteter Scoring Ansatz mit fest definierten Kriterien und
Messgréf3en: Die Standorte werden je Kriterium anhand ihrer
Messwerte in eine Rangfolge gebracht und entsprechend mit
Punkten bewertet.

= Folgende Punktstufen werden in jedem Kriterium differenziert:
Rang 1-100 %, Rang 2-80 %, Rang 3-60 %, Rang 4-40 %, Rang 5-
20 % und Rang 6-0 % der jeweils erreichbaren Punktzahl.

= Beiidentischen Messwerten erhalten die Standorte dieselbe
Punktstufe. Die nachfolgende Punktstufe wird nicht vergeben.

Wirtschaftlichkeit (Teil B)

= Relatives Scoring Verfahren auf Basis der wirtschaftlichen
Gesamtergebnisse der Standorte: Der wirtschaftlich glnstigste
Standort erhdlt 100 Punkte, der wirtschaftlich ungtnstigste
Standort O Punkte. Alle weiteren Standorte werden
entsprechend ihrer Position dazwischen auf der Punkteskala von
0-100 eingeordnet.

= Die Bewertung erfolgt ausschlieplich im Vergleich der
untersuchten Standortalternativen.
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KAPITEL 4

Beschreibung der Standortalternativen
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Beschreibung der Standortalternativen

= Sechs Standorte: vier Entwicklungsflachen (A-D) sowie die Bestandsstandorte Sanderbusch (E) und Klinikum Wilhelmshaven inkl.

Erweiterungsfldache (F).

= Standorte A bis D sind Uberwiegend unbebaute Freiflachen und mussten erschlossen und entwickelt werden.

= Die Standorte A (Zetel-Blauhand), B (Sande Sud 2), C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) und E (Sanderbusch) liegen im Landkreis Friesland;

die Standorte D (Hooksieler Landstrape) und F (Klinikum Wilhelmshaven) befinden sich im Gebiet der Stadt Wilhelmshaven.

= Standorte E (Sanderbusch) und F (Klinikum Wilhelmshaven) verfigen bereits Gber Krankenhausinfrastruktur und bestehende Nutzungen.

= Die Standorte unterscheiden sich hinsichtlich Flachengrdf3e, Eigentumsverhaltnissen, planungsrechtlichen Rahmenbedingungen und

vorhandenen Restriktionen (z.B. Leitungen, Bestandsgebadaude, Denkmalschutz).

A Zetel-Blauhand Ellens, 26340 Zetel
B Sande Sid 2 Kreisstraffe K 99, 26452 Sande

C Wilhelmshavener Kreuz Ost  Oldenburger Damm, 26452 Sande

D Hooksieler Landstrafe Hooksieler Landstraf3e, 26389 Wilhelmshaven

E Sanderbusch Am Gut Sanderbusch 1, 26452 Sande

F Klinikum Wilhelmshaven Friedrich-Paffrath-Strape 100, 26389 Wilhelmshaven
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Standort A Zetel-Blauhand

= Lage und Umfeld: Standort A liegt im Ortsteil Ellens der Gemeinde
Zetel, unmittelbar an der Anschlussstelle Zetel der A 29. Das
Umfeld ist iberwiegend landwirtschaftlich gepragt.

= Flachenzuschnitt und Eigentumsverhaltnisse: Rund 522.000 m?2
grof3e Flache mit 33 Flursticken durchschnitten von einem
untergeordneten Fahrweg. Die Flachen befinden sich GUberwiegend
in Privateigentum und verteilen sich auf sieben Eigentimer. Far
Flurstlicke mit einer Gesamtflache von rund 255.000 m2 bestehen
Grundbuchvermerke tber die Anordnung einer
Zwangsversteigerung. Zudem sind fr einzelne Flursticke
Hofvermerke gemaf3 der Hoéfeordnung eingetragen.

= Planungsrechtliche Rahmenbedingungen: Vorhandener
Bebauungsplan mit den Nutzungen Autohof und Logistik.

= Entwicklungs- und Erschliefungserfordernisse: Der Standort ist
derzeit unbebaut, wurde jedoch flr eine derzeit ruhende
Baumapnahme vorbereitet. Erste Erdarbeiten aus einer friheren
Projektentwicklung sind bereits erfolgt. Er musste fur die Nutzung
als Zentralklinikum planungsrechtlich angepasst, erschlossen und
bebaut werden. Zu bertcksichtigen sind eine
Hochspannungsleitung sowie eine Gasleitung, die das Grundstlck
queren.

= Abgrenzung des Untersuchungsstandorts . Nullkoordinate
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Standort B Sande Sud 2

17

Lage und Umfeld: Standort B befindet sich stdlich der Ortslage
Sande beidseits der K 99 mit naher Anbindung an die A 29. Das
Umfeld ist iberwiegend landwirtschaftlich gepragt.

Flachenzuschnitt und Eigentumsverhaltnisse: Gesamtflache von
ca. 595.500 mz auf 37 Flurstlcken. Die Fldchen verteilen sich auf
zehn Eigentimer, wobei ein Eigentimer rund 50 % der
Gesamtflache halt. Etwa 99 % der Flachen befinden sich in
privatem Eigentum. Zudem sind fur einzelne Flurstlcke
Hofvermerke gemaf3 der Hoéfeordnung eingetragen.

Planungsrechtliche Rahmenbedingungen: Im
Flachennutzungsplan sind unterschiedliche Nutzungen dargestellt,
darunter Landwirtschafts-, Wohnbau-, Gewerbe- und Grianflachen
sowie Gewasser und Rad- und FupBwegeverbindungen.

Entwicklungs- und Erschliefungserfordernisse: Der Standort ist
derzeit unbebaut und wird landwirtschaftlich genutzt. Fir eine
Klinikentwicklung waren Planungsrecht und Erschliefung sowie
die Baumapnahme selbst erforderlich. Bestehende Ver- und
Entsorgungsleitungen sowie historische Deich- und
Grabenstrukturen sind dabei zu berlcksichtigen.
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Standort C Wilhelmshavener Kreuz Ost

19

Lage und Umfeld: Standort C liegt in der Gemeinde Sande
zwischen Oldenburger Damm und Ems Jade Kanal. Das Umfeld ist
durch die Ortsnahe, die Bahnlinie, ein Gewerbegebiet (Klaranlage)
sowie landwirtschaftliche Fldchen gepragt. Ein Funkmast steht in
unmittelbarer Nahe zur Nullkoordinate.

Flachenzuschnitt und Eigentumsverhaltnisse: Rund 337.000 m2
grof3e Flache mit 15 Flursticken. Insgesamt sind zwei Eigentimer
beteiligt. Etwa 99 % der Flachen befinden sich im Eigentum des
Landes Niedersachsen.

Planungsrechtliche Rahmenbedingungen: Der Uberwiegende Teil
des Standorts ist im Flachennutzungsplan als landwirtschaftliche
Flache dargestellt.

Entwicklungs- und Erschliefungserfordernisse: Der Standort ist
unbebaut und wird derzeit landwirtschaftlich genutzt. Uber
beziehungsweise entlang des Grundstlcks verlaufen verschiedene
Ver- und Entsorgungsleitungen, darunter eine Gas-
Hochdruckleitung und eine Mineraldlfernleitung. Fur eine
Klinikentwicklung waren Planungsrecht und Erschliefung sowie
die Baumafnahme selbst erforderlich. Vorhandene Graben,
Leitungen und der Funkmast sind im weiteren Planungsprozess zu
bertcksichtigen.
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Standort D Hooksieler Landstrafle

21

Lage und Umfeld: Standort D befindet sich im Westen der Stadt
Wilhelmshaven an der Hooksieler Landstrape. Das Umfeld ist
Uberwiegend landwirtschaftlich gepragt.

Flachenzuschnitt und Eigentumsverhaltnisse: Rund 349.000 m2
grof3e Flache mit 18 Flursticken. Rund 31 % der Flache befinden
sich im Eigentum der Stadt Wilhelmshaven und rund 69 % in
privater Hand. FUr Teile der privaten Flachen ist ein Hofvermerk
gemafp der Hofeordnung im Grundbuch eingetragen.

Planungsrechtliche Rahmenbedingungen: Der Standort ist im
Flachennutzungsplan Gberwiegend als Flache fir die
Landwirtschaft dargestellt. Das Grundstick wird von mehreren
Richtfunktrassen gequert, liegt im Einflugsektor des
JadeWeserAirport sowie innerhalb eines luftverkehrsrechtlichen
Larmschutzbereichs.

Entwicklungs- und Erschliefungserfordernisse: Der Standort ist
unbebaut und wird derzeit landwirtschaftlich genutzt. Fir eine
Klinikentwicklung waren Planungsrecht und Erschliefung sowie
die Baumapnahme selbst erforderlich. Vorhandene
Gewadsserstrukturen und Restriktionen sind zu bertcksichtigen.
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Standort E Sanderbusch
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Standort E Sanderbusch

= Lage und Umfeld: Standort E ist der bestehende
Krankenhausstandort in der Gemeinde Sande. Das Umfeld ist
landlich gepragt und wird durch die historische Gutsanlage sowie
die umgebende Parkanlage bestimmt.

= Flachenzuschnitt und Eigentumsverhaltnisse: Rund 121.500 m?
grofe Fldche mit drei Flurstlcken. Der GUberwiegende Teil der
Flachen befindet sich im Eigentum des Landkreises Friesland.

= Planungsrechtliche Rahmenbedingungen: Der Standort ist im
Flachennutzungsplan bereits als Gemeinbedarfsflache far
gesundheitliche Zwecke dargestellt. Auf dem Grundstlck befinden
sich zudem Bereiche mit naturschutzfachlichen und
infrastrukturellen Restriktionen.

= Entwicklungs- und Erschliefungserfordernisse: Der Standort
verflgt bereits Uber eine bestehende Krankenhausnutzung. Die
Weiterentwicklung wird insbesondere durch den
denkmalgeschutzten Gebdudebestand (Ensembleschutz) sowie die
Aufrechterhaltung des laufenden Klinikbetriebs gepragt. Der
ADAC Luftrettungsstandort mit Hangar ist bereits vorhanden.
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Standort F Klinikum Wilhelmshaven

Wangerooge' -
Mellum iz,
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Standort F Klinikum Wilhelmshaven

= Lage und Umfeld: Standort F ist der bestehende Klinikstandort im
Stadtgebiet Wilhelmshaven mit zusatzlichen Entwicklungsflachen
auf der gegentberliegenden Straffenseite. Das Umfeld ist durch

Wohnbebauung, soziale Einrichtungen, Bildungseinrichtungen und
Grunflachen gepragt. YA/
= Flachenzuschnitt und Eigentumsverhaltnisse: Rund 211.500 m? )
grofe Fldche mit acht Flursticken. Die Flachen befinden sich ;@
vollstandig im Eigentum der Stadt Wilhelmshaven. 7{5
= Planungsrechtliche Rahmenbedingungen: Der Standort ist im '
Flachennutzungsplan als Gemeinbedarfsflache flr gesundheitliche g’

Zwecke ausgewiesen. Ein B-Plan ist vorhanden.

Sl

t

= Entwicklungs- und Erschliefungserfordernisse: Der Standort
verfugt Gber umfangreiche Bestandsgebaude mit
unterschiedlichen Baujahren. Fur ein Zentralklinikum waren
umfangreiche Erganzungen und Ersatzneubauten erforderlich. Als
Besonderheit sind eine vorhandene Baugrube sowie eine
vorbereitete Geothermieanlage aus einem friheren Bauvorhaben
Zu nennen.

BEu
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¢
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e Abgrenzung des Untersuchungsstandorts . Nullkoordinate
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KAPITEL 5

Bewertung der Standorteignung (Teil A)
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Teil A - Vorgehen

27

Vergleichende Bewertung aller Standorte je
Kriterium des Teil A anhand des festgelegten
Bewertungsansatzes.

Bewertung auf Grundlage verflgbarer
Fachinformationen, Planunterlagen und
Untersuchungen.

Bewertung auf Basis messbarer Kennzahlen
und Ableitung einer Rangfolge je Kriterium.

Sofern Unterkriterien vorhanden, keine

separate Punktevergabe auf der Hauptebene.

Grau markiert: identische Messwerte fir alle
Standorte =» Kriterium wurde berucksichtigt,
wirkt jedoch nicht differenzierend.

2.1.1 Erreichbarkeit der Bevolkerung (% der Personen) Basisversorgung in 30 Minuten 18,00
2.1.2 Erreichbarkeit der Bevoélkerung (% der Personen) Basisversorgung in 40 Minuten 4,50
2.1.3 Erreichbarkeit der Bevoélkerung (% der Personen) Basisversorgung in 15 Minuten 9,00
2.1.4 Anteil nicht versorgter Personen gem. Krankenhausgesetz 4,50
2.1.5 Erreichbarkeit fur Beschaftigte (Wohnortndahe) 4,50
2.1.6 Erreichbarkeit flir Kooperationspartner 4,50

2.2 Zeitbis Baustart (inkl. Bauleitplanung) in Jahren 500
23 Erweiterbarkeit des Standorts 1500

2.3.1 Erweiterbarkeit fur weitere med. Erganzungsfunktionen 6,75
2.3.2 Erweiterbarkeit fir Kooperationspartner 4,50
2.3.3 Sicherheit / Zivilschutz 3,75
2.4 Nachhaltigkeit und Flachenversiegelung 10,00
2.4.1 Flachenversiegelung 5,50
2.4.2 Klimawandelanpassung (Hitzeinseln, Zwischenspeicherung von Regenwasser) 2,50
2.4.3 Energieautarkie / Erzeugung EE auf eigenem Gelande / Warme / Kiihlung 2,00

2.7.1 Entfernung Hauptverkehrsstraf3e 6,00
2.7.2 Entfernung Haltestelle 4,50
2.7.3 Entfernung SPNV / ZOB 4,50
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2.1.1 Erreichbarkeit der Bevolkerung (% der Personen) Basisversorgung in
30 Minuten

Bewertungsziel

Bewertung des Anteils der Bevdlkerung, der den Standort
innerhalb von 30 Minuten Fahrzeit erreichen kann.

Abbildung der zentralen Versorgungsreichweite eines
Zentralklinikums im Regel- und Notfallbetrieb.

Messgrofie

Anteil der Bevdlkerung (FRI/WHYV) in Prozent, der den jeweiligen
Standort innerhalb von 30 Minuten Pkw-Fahrzeit erreichen kann.

Grundlage: Wohnquartiere mit ca. 500 Haushalten und die
Nullkoordinaten jeden Standorts.

Ergebnis

28

Alle sechs Standorte erreichen eine hohe Versorgungsabdeckung
von mindestens 98 % der Bevdlkerung.

Die Standorte B (Sande Sid), C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) und
D (Hooksieler Landstrafe) haben mit 100 % die hochste
Erreichbarkeit und belegen gemeinsam Rang 1.

Vergleichendes Standortgutachten fir eine Zentralklinik | 17.08.2026 | Version 3.2

A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener Kreuz Ost
D Hooksieler Landstrape

E Sanderbusch

F Klinikum Wilhelmshaven

99,40 %
100,00 %
100,00 %
100,00 %

98,48 %

98,08 %

*ohne Insel Wangerooge

7,20
18,00
18,00
18,00

3,60

0,00
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2.1.2 Erreichbarkeit der Bevolkerung (% der Personen) Basisversorgung in
40 Minuten

*ohne Insel Wangerooge

Bewertungsziel

= Bewertung, welcher Anteil der Bevdlkerung den Standort
innerhalb von 40 Minuten Fahrzeit fur spezialisierte

= Betrachtung des erweiterten Einzugsbereichs eines

Zentralklinikums als Ergénzung der 30 Minuten Erreichbarkeit A Zetel-Blauhand 100,00 % 4,50
der Basisversorgung. B Sande Siid 2 100,00 % 1 4,50
Messgrofe C Wilhelmshavener Kreuz Ost 100,00 % 1 4,50
= Anteil def Bevolkerung (FRI/WHV) in Prozent, d-er deq jeweiligen  p pooksieler Landstrape 100,00 % 1 4.50
Standort innerhalb von 40 Minuten Pkw-Fahrzeit erreichen kann.
) ) ) E Sanderbusch 100,00 % 1 4,50
= Grundlage: Wohnqguartiere mit ca. 500 Haushalten und die
; i F Klinikum Wilhelmshaven 100,00 % 1 4,50
Nullkoordinaten jeden Standorts.

Ergebnis

= Die Festlandbevolkerung des Untersuchungsgebiets erreicht alle
sechs Standorte innerhalb von 40 Minuten.

= Es ergeben sich keine Unterschiede zwischen den Standorten,
sodass das Kriterium keine differenzierende Wirkung auf das
Gesamtergebnis hat.
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2.1.3 Erreichbarkeit der Bevolkerung (% der Personen) Basisversorgung in

15 Minuten

Bewertungsziel

Bewertung, welcher Anteil der Bevdlkerung den Standort
innerhalb von 15 Minuten Fahrzeit erreichen kann.

Bewertung der kurzfristige Erreichbarkeit eines Zentralklinikums
(Orientierung am Rettungsdienstgesetz)

Messgrofie

Anteil der Bevdlkerung (FRI/WHYV) in Prozent, der den jeweiligen
Standort innerhalb von 15 Minuten Pkw-Fahrzeit erreichen kann.

Grundlage: Wohnqguartiere mit ca. 500 Haushalten und die
Nullkoordinaten jeden Standorts.

Ergebnis

30

Im Vergleich zur 30- und 40-Minuten-Erreichbarkeit zeigen sich
deutliche Unterschiede zwischen den Standorten.

Standort C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) erreicht mit 72,51 %
den hochsten Wert und belegt Rang 1. Standort E (Sanderbusch)
weist mit 36,74 % die geringste Erreichbarkeit innerhalb von 15

Minuten auf.
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A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener Kreuz Ost
D Hooksieler Landstrape

E Sanderbusch

F Klinikum Wilhelmshaven

60,56 %
72,13 %
72,51 %
64,68 %
36,74 %
49,94 %
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2.1.4 Anteil nicht versorgter Personen gemap Krankenhausgesetz

Bewertungsziel

Messqgrofie

Bewertung, in welchem Umfang durch die Standortwahl
Versorgungslicken fur die Bevolkerung entstehen oder bestehen
bleiben.

Betrachtung des Beitrags eines Standorts zur Sicherstellung einer
flachendeckenden Versorgung.

. . . A Zetel-Blauhand
Anteil der Einwohner (FRI inkl. Insel/WHV), der auch unter

Berlicksichtigung umliegender Krankenhauser nicht innerhalb von B Sande Sid 2

30 bzw. 40 Minuten ein Krankenhaus der Basisversorgung C Wilhelmshavener Kreuz
erreicht. Ost
= Grundlage: Wohnquartiere mit ca. 500 Haushalten, umliegende D Hooksieler Landstrafie
Krankenhduser und die Nullkoordinaten. E Sanderbusch
Ergebnis F Klinikum Wilhelmshaven

31

Bei einer Fahrzeitgrenze von 40 Minuten besteht auf dem Festland
keine Versorgungslicke. Bei 30 Minuten Fahrzeitgrenze verbleiben
zusatzlich zur Insel Wangerooge fur den Standort E (Sanderbusch)
600 Einwohner im Bereich der Postleitzahl 26424 Wangerland,
far die eine Fahrzeit von 31 min ermittelt wurde.
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2.1.5 Erreichbarkeit fur Beschaftigte

Bewertungsziel

= Bewertung der Erreichbarkeit des kinftigen Klinikstandorts far
die Beschaftigten.

= Berlcksichtigung der Standortwahl auf die Personalbindung. _--_

Messqgrofie
A Zetel-Blauhand .15 min 1,80
= Median der zu erwartenden Pendelzeit der Beschaftigten zum ) .
jeweiligen Standort auf Basis von Pkw-Fahrzeiten. B Seinele sliel 2 &2, 13 : =00
= Datengrundlage: heutiger Personalbestand. C Wilhelmshavener Kreuz Ost ca. 12 min 2 3,60
Ergebnis D Hooksieler Landstrafpe ca. 11 min 1 4,50
E Sanderbusch ca. 16 min 6 0,00

= Die Unterschiede zwischen den Standorten sind insgesamt
moderat und bewegen sich innerhalb eines Korridors von rund F Klinikum Wilhelmshaven ca. 15 min 4 1,80
sechs Minuten.

= Standort D (Hooksieler Landstraf3e) weist mit einer medianen
Pendelzeit von ca. 11 Minuten die beste Erreichbarkeit fur
Beschaftigte auf. Standort E (Sanderbusch) erreicht mit ca. 16
Minuten den niedrigsten Rang.
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2.1.6 Erreichbarkeit fur Kooperationspartner

Bewertungsziel

Bewertung der Einbindung der Standorte in das regionale
Versorgungsnetzwerk aus niedergelassenen Arzten, MVZ,
Pflegeeinrichtungen, Reha Einrichtungen und weiteren
medizinischen Akteuren.

Betrachtung der Voraussetzungen fur Kooperationen und
gemeinsame Versorgungsstrukturen.

Messgrofie

Median der Fahrzeiten von/zu den berlicksichtigten
Kooperationspartnern auf Basis von Pkw-Fahrzeiten.

Datengrundlage: Kooperationspartner innerhalb einer
Fahrzeitgrenze von 30 Minuten um den jeweiligen Standort

Ergebnis

33

Die Unterschiede zwischen den Standorten sind insgesamt
moderat und bewegen sich innerhalb eines Korridors von rund
funf Minuten.

Standorte C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) und D (Hooksieler
Landstrape) verfigen Uber die gunstigsten Voraussetzungen fir

eine regionale Vernetzung.
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A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener Kreuz Ost
D Hooksieler Landstrafpe

E Sanderbusch

F Klinikum Wilhelmshaven
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.16 min
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2.2 Zeit bis Baustart

Bewertungsziel

= Bewertung, ab wann auf dem jeweiligen Standort mit den
Bauarbeiten begonnen werden kann.

= Bertcksichtigung von grundstlcksbezogenen und

L rrere—————

Messgrope A Zetel-Blauhand 7 5,00
= Zeit bis zum Baustart in Halbjahresschritten. B Seinele sliel 2 ! 1 U
Ergebnis C Wilhelmshavener Kreuz Ost 7 1 5,00
= Die Analyse zeigt, dass die gebdaudebezogenen Konzeptions- und D Hooksieler Landstrafe ! 1 2,00

Planungsprozesse den zeitlichen Ablauf mapgeblich bestimmen.  E Sanderbusch 7 1 5,00
= Der Gutachter geht von 3,5 Jahren Vorlaufzeit vor Baubeginn F Klinikum Wilhelmshaven 7 1 5,00

aus. Vorbereitende Ma3nahmen sind hierbei zu vernachlassigen,
da sie auch keinen positiven Einfluss auf die Fertigstellung des
Haupthauses hatten. Es ergeben sich keine Unterschiede
zwischen den Standorten, sodass das Kriterium keine
differenzierende Wirkung auf das Gesamtergebnis hat.
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Exkurs Konzeptstudie

Ausgangslage

35

Zum gegenwadrtigen Zeitpunkt liegt noch kein Medizinkonzept,
Logistikkonzept und Raum- und Funktionsprogramm vor.

Um Berechnungen zur Wirtschaftlichkeit vornehmen zu kénnen,
wurden behelfsweise folgende Schritte unternommen:

= In einem Workshop mit der erweiterten Arbeitsgruppe der
Auftraggeber und dem Gutachter wurden die
Gesamtzielgroffen heruntergebrochen auf die
unterschiedlichen medizinischen Fachbereiche und weitere
Nutzungen (MVZ, Schule, etc.). Zudem wurden erste Ideen
zur Differenzierung auf unterschiedliche Gebdude
besprochen.

= Auf dieser Grundlage hat der Gutachter Gebdude
konfiguriert und Campuslayouts fur die Standorte
entwickelt. Die im Eigentum der Stadt Wilhelmshaven
befindliche Kernfldche des Standorts D war ma3geblich fur
die Campusentwicklung fur die Standorte B-D (vergleichbar
in Bezug auf Zufahrt und Platzangebot). Fir den Standort
A wurde der Campus wegen der besonderen Zufahrt-
situation und des Bauverbots im Leitungsbereich
angepasst, ebenso fur die Bestandsstandorte E und F.
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Diese Campuslayouts und Gebdudekonzepte sind als

Flachenwerte in die Berechnungen der Wirtschaftlichkeit

eingegangen.

Sie sind auch Grundlage far mehrere Kriterien in Teil A, z.B.

Erweiterbarkeit.
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Campuslayout fur Kernflache Standort D (verwendet fur Standorte B-D)

Konzeptentwurf
Parkhaus
Parkplatz i .-:z, MVZ
o Vorplatz
Schule
Hauptgebdude

KJP
Hubschrauberlandeplatz
Psychiatrie
Versorgung
Anlieferung
\'5*“‘“ 4 Helipad
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Mustergebaudestruktur adaptiert auf die Standorte A, Eund F

Standort A (Zetel-Blauhand) Standort E (Sanderbusch)

Uberformung des Mustercampus aufgrund der
Zufahrt im Stden und der begrenzenden

Hochspannungsleitung

37

Abbruch von Nebengebduden sowie der Gebdude
F, G, H fir Neubau (Hauptnutzungen)

Bestandsgebdude fur MVZ, KJP, Psychiatrie,
Schule sowie Helikopter-Infrastruktur

Parkhaus am Eingang des Areals
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Standort F (Klinikum WHYV)

Abbruch der KJP und Erweiterung der bisherigen
Baugrube

Nutzung des Bestands fur Schule, KJP,

Psychiatrie, Strahlentherapie., Parken, Verwaltung
und Teile des MVZ
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2.3 Erweiterbarkeit des Standorts

Bewertungsziel

= Bewertung des langfristigen Entwicklungspotenzials der Standorte
fur zuklnftige Nutzungsanforderungen.

Erganzungsfunktionen, fir Kooperationspartner sowie fr

Sicherheit und Zivilschutz A Zetel-Blauhand 267.000 m2 12,00
Messgrofe B Sande Siid 2 485.000 m2 1 15,00
= Potenziell verfigbare Erweiterungsflache auf dem Grundstidck in ¢ wilhelmshavener Kreuz Ost 240.000 m?2 4 6,00

Quadratmetern nach Abzug der bis dato beanspruchten Flachen, _ ,

Schutzbereiche und einer Pauschale fiir Abstandflachen (5%). DiiocksieleriCandstrafic £42:000Im 3 2,00
= Standort E (Sanderbusch): Ermittiung von konkreten, potenziellen E Sanderbusch 000 = & —

Flachen als Gebdudeerweiterung (wegen dichter Bebauung). F Klinikum Wilhelmshaven 75.000 m2 5 3,00
Ergebnis *ungeeignet fiir Sicherheit und Zivilschutz (Krit. 2.3.3)

= Die Nutzungsarten gemap Teilkriterien konnten nicht differenziert
werden und wurden daher einheitlich bewertet. Ausnahme bilden
die Flachen am Standort E (Sanderbusch), die aufgrund ihrer Nahe
zum Bestand und Einschrankungen ungeeignet scheinen fir
Sicherheit- und Zivilschutz-Nutzungen. Dies wurde in der Bewertung
bertcksichtigt.
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2.4.1 Flachenversiegelung

Bewertungsziel

= Bewertung der 6kologischen Auswirkungen durch die
Neuinanspruchnahme und Versiegelung von Flachen.

= Das Kriterium berdcksichtigt den dauerhaften Eingriff in Natur
und Umwelt durch die Standortentwicklung.

Messgrofie
= Neu versiegelte Flache in Quadratmetern.
Ergebnis

= Die Bestandsstandorte E (Sanderbusch) und F (Klinikum
Wilhelmshaven) weisen die geringste Neuversiegelung auf, da
vorhandene Flachen und Infrastruktur genutzt bzw. ersetzt
werden kdnnen.

A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener Kreuz Ost
D Hooksieler Landstrape

E Sanderbusch

F Klinikum Wilhelmshaven

39 Vergleichendes Standortgutachten fiir eine Zentralklinik | 17.08.2026 | Version 3.2

94.000 m2
67.000 m2
67.000 m2
67.000 m?
14.000 m2
22.000 m2

w w w o

0,00
3,30
3,30
3,30
5,50
4,40

EY Parthenon



2.4.2 Klimawandelanpassung

Bewertungsziel

Bewertung der Fahigkeit eines Standorts, Auswirkungen des
Klimawandels wie Starkregenereignissen und Hitzeentwicklung
zu begegnen

Betrachtung potenzieller FIdchen flr Regenwasserruckhalt und _--_

klimatische Ausgleichsfunktionen.

Messqgrofie

Verflgbare Retentions- und Grinflachen in Quadratmetern.

Ergebnis

40

Die grépten Retentions- und Grinflachen weisen die Standorte B
(Sande SUd 2) und A (Zetel-Blauhand) auf.

Standort B erreicht die héchste Bewertung mit rund 528.000 m?
Retentions- und Grinflache. Standort E (Sanderbusch) weist
hierflr die geringsten Flachenpotenziale auf.
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A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener Kreuz Ost
D Hooksieler Landstrape

E Sanderbusch

F Klinikum Wilhelmshaven

428.000 m?
528.000 m2
270.000 m?
282.000 m?

71.000 m2
162.000 m?

uu O W M

2,00
2,50
1,00
1,50
0,00
0,50
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2.4.3 Energieversorgung

Bewertungsziel

Bewertung der Mdglichkeiten zur nachhaltigen und moglichst
autarken Energieversorgung der Standorte.

Betrachtung der Potenziale fir die Nutzung erneuerbarer

Messgréfe A Zetel-Blauhand

Jahrlich erzeugbare Energiemenge aus Photovoltaik in MWh pro B Sande Siid 2
Jahr.

C Wilhelmshavener Kreuz Ost

Ergebnis

41

_ D Hooksieler Landstrape
Die hdchsten Photovoltaikpotenziale weist Standort A (Zetel-

Blauhand) auf. E Sanderbusch

Die Bestandsstandorte E (Sanderbusch) und F (Klinikum F Klinikum Wilhelmshaven
Wilhelmshaven) erreichen die niedrigsten Ertrage.

Unberlcksichtigt bleiben in der Betrachtung die unbebauten
Erweiterungsflachen, da diese bereits fur bauliche Nutzungen im
Kriterium 2.3 Erweiterbarkeit betrachtet wurden.

Geothermie ist generell mdglich, es lagen jedoch keine
Kennwerte zu mdglichen Ertragen vor, daher wurde die
Betrachtung ausgeklammert.

Vergleichendes Standortgutachten fir eine Zentralklinik | 17.08.2026 | Version 3.2

3.300
3.200
3.200
3.100
2.700
2.500
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2,00
1,60
1,60
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0,40
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2.5 Immissionen und Emissionen

Bewertungsziel

= Bewertung der Umweltbelastungen, die auf die jeweiligen
Standorte einwirken und den Klinikbetrieb beeinflussen kénnen.

= Betrachtet werden insbesondere Flugldrm, Industrieldrm, _--_
Strafenverkehrslarm, Luftschadstoffe und

Geruchseinwirkungen.
Messqgrofie

= Anzahl der festgestellten Belastungen bzw. Uberschreitungen
relevanter Grenzwerte am Standort.

Ergebnis

= Die geringsten Immissionsbelastungen weist der Standort F
(Klinikum Wilhelmshaven) auf, da dort keine relevanten
Belastungen kartiert wurden.
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A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener Kreuz Ost
D Hooksieler Landstrafpe

E Sanderbusch

F Klinikum Wilhelmshaven

2,0 Punkte
2,0 Punkte
1,0 Punkte
2,0 Punkte
2,0 Punkte

O Punkte

w w N W

3,0
4,0
3,0
3,0
5,0
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2.6 Beeintrachtigungen von Natur- und Artenschutz

Bewertungsziel

= Bewertung der Auswirkungen einer Standortentwicklung auf
Natur, Umwelt sowie geschuitzte Arten und Lebensraume.

= Berucksichtigt werden Schutzgebiete, Lebensraumbedeutung,

Biotopqualitat sowie naturschutzfachliche Einschatzungen der _--_

zustandigen Behdrden. A Zetel-Blauhand
Messqgrofie B Sande Sid 2
= Grad der naturschutzfachlichen Betroffenheit auf Basis eines C Wilhelmshavener Kreuz Ost

Punktesystems aus fanf Priffeldern.
D Hooksieler Landstrafpe

Ergebnis
E Sanderbusch

= Standort C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) weist die geringste
naturschutzfachliche Betroffenheit auf und erreicht die héchste
Bewertung.

F Klinikum Wilhelmshaven

= Standort F (Klinikum Wilhelmshaven inkl. der inkludierten
Erweiterungsflache auf der gegenlberliegenden Straf3enseite)
weist aufgrund geschitzter Arten, Landschaftsschutzgebieten
und wertvoller Lebensrdume die hdochste Betroffenheit auf und
erzielt die niedrigste Bewertung.
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2,0 Punkte
2,0 Punkte
1,0 Punkte
3,0 Punkte
2,5 Punkte
5,0 Punkte

o A~ WUl

4,00
4,00
5,00
1,00
2,00
0,00
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2.7.1 Entfernung Hauptverkehrsstrafe

Bewertungsziel

= Bewertung der Anbindung der Standorte an das Ubergeordnete

Straf3ennetz.
= Eine kurze Entfernung zur ndchstgelegenen _—-_

Hauptverkehrsstraf3e verbessert die Erreichbarkeit flr Patienten,

Mitarbeitende sowie den Rettungs- und Lieferverkehr. A Zetel-Blauhand ca. 90 m 1,20
Messgrépe B Sande Sid 2 Om 1 6,00
= Entfernung zur nichstgelegenen Hauptverkehrsstrape C Wilhelmshavener Kreuz Ost Om 1 6,00

(Grundstlckszugang). D Hooksieler Landstrape 0Om 1 6,00
Ergebnis E Sanderbusch ca. 350 m 6 0,00
= Alle Standorte sind sehr gut angebunden. F Klinikum Wilhelmshaven om 1 6,00

= Die Standorte B -D und F liegen direkt am
Hauptverkehrsstrapennetz, die Standorte A und E liegen in
geringfugiger, aber wertungsrelevanter Entfernung.
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2.7.2 Entfernung Haltestelle

Bewertungsziel

= Bewertung der Anbindung der Standorte an den 6ffentlichen

Personennahverkehr.
= Eine gute OPNV Erreichbarkeit verbessert die Erreichbarkeit fir _—-_

Beschaftigte, Patienten und Besucher ohne Pkw.

A Zetel-Blauhand ca. 3 min 4,50
Messgrofie
) ) . B Sande Sid 2 ca. 17 min 5 0,90
= Wegezeit von der Nullkoordinate zum nachstgelegenen OPNV-

Knoten (mind. 2 Linien) zu Fup. C Wilhelmshavener Kreuz Ost ca. 15 min 4 1,80
Ergebnis D Hooksieler Landstrape ca. 18 min 6 0,00
= Die Standorte A (Zetel-Blauhand), F (Klinikum Wilhelmshaven) E Sanderbusch ca. 3 min 1 4,50

und E (Sanderbusch) verfigen tber die beste Anbindung an den  F k(inikum Wilhelmshaven ca. 3 min 1 4.50

OPNV und erreichen die hochste Bewertung.

= Die Standorte B (Sande Sud 2) und D (Hooksieler Lands:ftraBe)
weisen die [angsten Wegezeiten zum ndchstgelegenen OPNV-
Knoten auf und erzielen die niedrigsten Bewertungen.
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2.7.3 Entfernung SPNV / ZOB

Bewertungsziel

Bewertung der Anbindung der Standorte an den
schienengebundenen Personennahverkehr (SPNV).

Eine gute Anbindung an den SPNV verbessert die Erreichbarkeit
fur Beschaftigte, Patienten und Besucher aus dem gesamten
Einzugsgebiet.

Messqgrofie

Wegezeit von der Nullkoordinate zum ndchstgelegenen Bahnhof
(Schiene) - Uberwindbar zu Fuf3 oder in Kombination mit dem

Bus.

Ergebnis

Die Standorte A (Zetel-Blauhand) und E (Sanderbusch) weisen
die glnstigste Anbindung an den SPNV auf.

46

Die Standorte F (Klinikum Wilhelmshaven) und D (Hooksieler
Landstrape) erreichen in diesem Kriterium die niedrigsten

Bewertungen.
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A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener Kreuz Ost
D Hooksieler Landstrape

E Sanderbusch

F Klinikum Wilhelmshaven

ca. 8 min
ca. 17 min
ca. 17 min
ca. 26 min
ca. 8 min

ca. 20 min

o W W

4,50
2,70
2,70
0,00
4,50
0,90
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KAPITEL 6

Wirtschaftlichkeitsuntersuchung (Teil B)
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Teil B - Vorgehen

218 Beschaffungskosten Grundstiick inkl. Nebenkosten
_Kosten der Bauleitplanung
Kompensationskosten, auch fiir Ubernahme bestehender
Verpflichtungen
_Planungskosten Gebdude inkl. Anpassung bestehender Planungen
_Baukosten Gebdude und AuBenanlagen inkl. Umsetzungszeiten
= Unterstellte Forderquote: 90% fir férderfahige Nutzungen. 2.13 Gebaudespezifische Betriebskosten, v. a. unter medizinisch-
pflegerischen Aspekten
2.14 Wege- und Fahrbeziehungen auf dem Grundstuck fir Patienten,
Bedienstete und Lieferanten

_Kosten fir Provisorien und Zwischenldsungen
Kosten der Grindung, insbesondere Tiefgrindung, und
Kampfmittelbeseitigung
Erschliefungskosten, z.B. Strom, Gas, Digitalinfrastruktur, Vorflut,
Abwasser/Kldranlage
Kosten der Ubernahme bestehender Strukturen oder baulicher
Anlagen
Forderfahigkeit, insbesondere Eigenanteil bzw. nicht férderfahige
Kosten
Grundsticksausstattung, z.B. Parkhaus, Zdaune inkl. Umbaukosten
Hubschrauberlandeplatz und Hubschrauberhangar

= Vergleichende Kostenbetrachtung der monetaren Positionen
(Kriterien 2.8-2.21) in einem so genannten Cashflow-Modell
(Developerkalkulation), um zeitliche Implikationen
(Preissteigerungen) zu bertcksichtigen.

= Kostenermittlung anhand der Flachen aus den Konzeptstudien
sowie Kostenkennwerten z.B. aus einschlagiger Fachliteratur.

= Ergebnisgréfe: Investitionsbedarf nach Férderung ohne
Zwischenwertung fur einzelne Kriterien.

= Relatives Scoring:

= gunstigster Standort: 100 Punkte
= ungunstigster Standort: O Punkte

= alle anderen Standorte: Punktzahl gemap
Investitionsbedarf im Verhaltnis
zu den beiden o.g. Grenzwerten

= Kriterium 2.13 und 2.14 auf dem gegenwadrtigen
Informationsstand monetdr nicht beurteilbar und daher im Teil
B ausgeklammert (weiterfihrende Einschatzungen dazu bei den
Risiken).
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2.8 Beschaffungskosten Grundstuck inkl. Nebenkosten

= Grundstuckswert, frei von Pacht, Gebdaudewerten o.4a.

= Erwerbsnebenkosten und transaktionsbezogene Aufwendungen (insgesamt 8,0 % des Grundstickswertes).

= Grundstlckswerte Uber vergleichswertorientierte Methodik auf Basis plausibilisierter Bodenrichtwerte.

= Grundsticke im wirtschaftlichen Eigentum der Auftraggeber/Kliniken (an Standorten D, E, F) gehen mit O €/m2 in die Berechnung ein.
= Nicht férderfahig.

A Zetel-Blauhand 522.203  12.171.224 973.698 13.100.000 5,1
B Sande Siid 2 595.506 5.960.203 476.816 6.440.000 10,8
& Bl sl sy 337.154 1.348.616 107.889 1.460.000 4,3
Kreuz Ost

: 349.152
2 liloe sl 956.712 76.537 1.030.000 4,3
Landstrafe (Eigentum WHV: 109.974)
E Sanderbusch 121.492 6.074.600 485.968 0 0
7 LT a0 211.504 9.571.582 765.727 0 0

Wilhelmshaven
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2.9 Kosten der Bauleitplanung

= Kosten im Zusammenhang mit der Erlangung des erforderlichen Planungsrechts.
= Basis: Standortflachen, Honorarordnungen, Fachliteratur

= Arithmetische Mittelwerte je Standort gehen in die Berechnung ein.

= Nicht férderfahig.

A Zetel-Blauhand 234.603 319.490 130.551 100.000 250.000 370.764 840.000 1.070.000
B Sande Siid 2 249.375 341.193 148.877 100.000 250.000 422.809 920.000 1.160.000
& Ll 193.715 259.420 84.289 100.000 250.000 239.379 620.000 830.000
havener Kreuz Ost

Yales SIS 196.580 263.628 87.363 100.000 250.000 248.111 630.000 850.000
Landstrape

E Sanderbusch Keine Bauleitplanung erforderlich (§34 BauGB)

7 [Tl et 124.124 157.181 19.801 100.000 250.000 56.235 300.000 480.000

Wilhelmshaven
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2.10 Kompensationskosten

= Ausgleichs- und Ersatzmaf3nahmen fir Eingriffe in die Natur und
Landschaft.
= Neuversiegelung x Werteinheit x Kostenansatz
= tatsachlicher Kostenansatz ist individuell auf Grundlage Zetel-Blauhand 1 405.860 €
der erforderlichen Manahmen zu ermitteln

= Annahme Werteinheit: 2 Sande Sud 2 1.008.960 €
= Annahme Kostenansatz: 7,50 EUR/m?2

Wilhelmshavener Kreuz Ost 1.008.960 €
(Eine Differenzierung Uber die Betroffenheit ist bereits in
Teil A in die Punktwertung eingeflossen - mit Blick auf die Hooksieler Landstrafe 1.008.960 €
zu bebauenden Flachen sind im Teil B einheitliche
Annahmen vertretbar.) Sanderbusch 205.860 €
Klinikum Wilhelmshaven 326.160 €

Weitere Kompensationskosten:
= Bei Nutzungsaufgabe der Bestandsstandorte vor 2037/2040:

= Zahlungen fir beschrankte persénliche Dienstbarkeiten gemafp
Grundbuch fallig (bis zu 364.335 € p.a.)

= Nicht forderfahig.
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Planungskosten (2.11) und Baukosten (2.12 / 2.15-2.18 / 2.20 / 2.21)

52

Planungskosten:

= Verstanden als Baunebenkosten inkl. Projektsteuerung,
Gutachter, Versicherungen, Geblhren, etc.

= abgeleitet aus den Baukosten
= Ansatz ca. 30%

= Zuschlag flr Bauen im Bestand ca. 5%

Flachen- und Gebdudestruktur gemap Workshopergebnis.

Baukosten flr Gebdaude und Auffenanlagen Uberwiegend anhand
des BKI Baukostenindex (Standardliteratur) mit gemitteltem
Regionalfaktor fur Friesland und Wilhelmshaven ermittelt.

= Differenziert nach Nutzungsart
= Differenziert nach Neubau u. Sanierung
= Preissteigerung 3% p. a

Altlasten sind nicht bekannt/erwartet; Ansatz fir
Kampfmittelbeseitigung fur in Anspruch genommene Flachen.
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Besonderheiten Standorte E (Sanderbusch) und F (Klinikum
Wilhelmshaven):

Umfangreicher Ruckgriff auf Bestandsflachen zur Reduktion
der Neubaukosten.

Rickbau Bestand nur berlcksichtigt insofern erforderlich,
um Neubauten zu errichten.

Kosten fr Provisorien und Zwischenldsungen ca. 30 Mio.
EUR pauschal und unindexiert (< 10% der Baukosten):

= Baufeldraumung

= Umverlegung von Leitungen

= Umverlegung von Fahr- und Gehwegen

= Anderungen am Wegeleitsystem

= Staubschutzmafnahmen

= Erhdhte Reinigungskosten

= MafBnahmen zur Einhaltung der Hygiene

= Mehrfache Baustelleneinrichtungs- und Logistikflachen
= Herrichten von Aufenanlagen und Wegen

= Einschrankungen fir den Betrieb
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Planungskosten und Baukosten (Forts.)

Berucksichtigte Gebdudestruktur am Standort E (Sanderbusch): Berucksichtigte Gebdudestruktur am Standort F (Klinikum
Wilhelmshaven):

= Sanierung eines Teilbereichs des Bestandsgebaudes zur
zukUlnftigen Unterbringung der Kinder- und
Jugendpsychiatrie

= Abbruch der Gebdudeteile F (teilweise), G, H sowie
Rettungsdienst und Sportanlagen
= Neubau Hauptgebdude mit medizinischen Kernfunktionen . o
= Abbruch der bestehenden Kinder- und Jugendpsychiatrie

= Sanierung und Weiternutzung des Bestands A-, B-, D-, E-, F-Flugel zur Erweiterung des Baufelds fiir den Neubau

fur Psychiatrie, KJP, Allgemeine Dienste,
Krankenhausmanagement, Schulung und medizinisches
Versorgungszentrum

= Neubau Hauptgebdude mit medizinischen,
versorgungstechnischen und logistischen Kernfunktionen

. Neubau Parkhaus = Weiternutzung und Sanierung der Psychiatrie

= Weiternutzung und Sanierung des Medizinischen

= Unverdnderte Weiternutzung von Hangar und Landeplatz far
Versorgungszentrums

Helikopter
= Erweiterung des Medizinischen Versorgungszentrums zur
Abbildung des vollstandigen Fldachenprogramms

= Weiternutzung und Sanierung Strahlentherapie
= Weiternutzung Parkhaus
= Neubau Hangar fur Helikopter
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2.19 Forderfahigkeit

- Differenzierte Ermittiung der férderfdhigen Anteile in der _-

Gesamtkalkulation.

2.8 Grundstlck inkl. Nebenkosten nein

= Annahme, dass MVZ (inkl. Strahlentherapie), Parkhaus, _ .
Helikopter-Infrastruktur nicht férderfahig sind. 252 BRURIplenung nein
2.10 Kompensation nein

= Annahme, dass Provisorien und Zwischenlésungen nicht
forderfahig sind. 2.11 Planungskosten Gebaude + AuBenanlagen

: teilweise
N . . i . (Sanierung/Neubau)
=>» Fordersatz ist starkster Kostentreiber fir den selbst .
aufzubringenden Kostenbeitrag, nicht jedoch fir die Zod 2 BELERL EEE 2 - PO g teilweise
9 9 J (Sanierung/Neubau)
Standortauswahl.
. o . . . ) . ) . 2.15 Provisorien / Zwischenlésungen nein
= Die Moglichkeit und die Hohe einer Forderung ist mit den
2.16 Grindung (Baugrund) ja

Fordermittelgebern entsprechend der Forderregularien
abzustimmen und zu verhandeln. Erst mit dem Férderbescheid ist 2.16 Altlastensanierung ja
die Hohe der Férderung verbindlich. Inwieweit bisherige
Forderungen zum Zeitpunkt der Férdergesprache noch

gegenzurechnen sind, kann gegenwartig nicht ermittelt werden 2.17 ErschlieBung (Ver-/Entsorgung) ja
und ist nicht in die Berechnung eingeflossen.

2.16 Kampfmittelbeseitigung ja

2.18 Ubernahme / Riickbau Bestand nein

. D“|e Hor.\-e 'des Deck.t-mgsbe]trags aus Foérdermitteln wurde fu.r d!e 2.20 Grundstiicksausstattung (Parken/Zaun) nein
forderfahigen Gebdaude mit 90% angenommen worden und ist in

der Sensitivitdtsanalyse nochmals betrachtet worden. 2.21 Hubschrauber (Platz + Hangar) abzgl. Refinanzierung  nein
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Ergebnis der Berechnung

In der Wirtschaftlichkeitsberechnung wird fir das berechnete
Szenario am Standort F (Klinikum Wilhelmshaven) die geringste
Investition nach Férderung benottigt. Damit erreicht dieser
Bestandsstandort die volle Punktzahl, dicht gefolgt von D
(Hooksieler Landstrafe) und Standort C (Wilhelmshavener Kreuz

Ost).

Der Bestandsstandort E (Sanderbusch) [dsst dagegen den héchsten
Investitionsbedarf nach Férderung erwarten.

Standort A (Zetel-Blauhand) fallt wegen der deutlich hoheren
Beschaffungskosten flr das Grundstlck und den Einschrankungen in

Bezug auf das Campuslayout gegentber den anderen Entwicklungs-
standorten in der Bewertung ab.

A Zetel-Blauhand

B Sande Sid 2

C Wilhelmshavener

Kreuz Ost

D Hooksieler Landstrafe

E Sanderbusch

F Klinikum
Wilhelmshaven
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653.220.000 €

633.150.000 €

627.240.000 €

626.520.000 €

612.400.000 €

587.530.000 €

770.070.000 €

747.630.000 €

741.650.000 €

740.910.000 €

742.010.000 €

693.280.000 €
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-588.840.000 €

-576.480.000 €

-575.930.000 €

-575.660.000 €

-553.190.000 €

-529.200.000 €

181.230.000 €

171.160.000 €

165.730.000 €

165.250.000 €

188.820.000 €

164.070.000 €

30,67
71,35
93,29
95,23

0,00

100,00
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KAPITEL 7

Gesamtbewertung, Sensitivitat und Empfehlung
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Ergebnis Standorteignung (Teil A) und Wirtschaftlichkeit (Teil B)

Standorteignung

2.1 Erreichbarkeit 23,40 39,60 44,10 41,40 9,90 14,40
2.2 Zeit bis Baustart 5,00 5,00 5,00 5,00 5,00 5,00
2.3 Erweiterbarkeit des Standorts 12,00 15,00 6,00 9,00 0,00 3,00
2.4 Nachhaltigkeit und 4,00 7,40 5,90 5,60 5,90 4,90
Flachenversiegelung

2.5 Immissionen / Emissionen 3,00 3,00 4,00 3,00 3,00 5,00
2.6 Beeintrachtigung Natur- und 4.00 4.00 500 1,00 2.00 0.00
Artenschutz

2.7 Anbindung, Verkehrserschliefung 10,20 9,60 10,50 6,00 9,00 11,40
Summe Standorteignung (Teil A) 61,60 83,60 80,50 71,00 34,80 43,70

Wirtschaftlichkeit

Investitionsbedarf nach Férderung [€] 181.230.000 171.160.000 165.730.000 165.250.000 188.820.000 164.070.000
Summe Wirtschaftlichkeit (Teil B) 30,67 71,35 93,29 95,23 0,00 100,00
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Gesamtergebnis

Standorteignung (Teil A)

Wirtschaftlichkeit (Teil B) 30,67 71,35 95,23 0,00 100,00
Gesamtsumme 92,27 154,95 166,23 34,80 143,70
Rang 5 3 2 6 4
= Beide Teile gehen gleichgewichtet mit je max. 100 Punkten ein = Standort C (Wilhelmshavener Kreuz Ost) erreicht mit 173,79
(max. 200 Punkte gesamt). Punkten die hdochste Gesamtbewertung und belegt Rang 1.
= Die Gesamtbewertung ermdglicht einen standortlbergreifenden = Standort D (Hooksieler Landstrafe) erzielt die zweithdchste
Vergleich der untersuchten Alternativen anhand einheitlicher Gesamtbewertung mit 166,23 Punkten und belegt Rang 2.

Bewertungsmafstabe.
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Sensitivitatsanalyse |

Standorteignung (Teil A)

59

Durch die festgelegten Messgréfen und Standortabgrenzungen
besteht nur ein begrenzter Spielraum fur die Veranderlichkeit der
Ergebnisse.

FUr die Auswertung der Kriterien hat der Gutachter
unvoreingenommen auf Daten von anerkannten Drittanbietern
(OpenStreetMap, EU-Kommission etc.) zurtckgegriffen. Hier
kann es bei der Verwendung anderer Datenquellen oder
Abrufzeitpunkte zu geringfligigen Abweichungen kommen, die
aufgrund der Segmentierung der Punkteverteilung im Teil A
keinen Einfluss auf das Gesamtergebnis haben.

16 von 18 Teilkriterien tragen zur Differenzierung der Standorte
bei, lediglich zwei Kriterien fihren zu identischen Bewertungen.

Standort B (Sande Sud 2) erreicht mit 83,60 Punkten die hochste
Bewertung, dicht gefolgt von Standort C (Wilhelmshavener Kreuz
Ost) mit 80,50 Punkten.

Die Standorte B (Sande Sud 2) und C (Wilhelmshavener Kreuz
Ost) erzielen die meisten Spitzenplatzierungen (9 bzw. 8) und
belegen in keinem Kriterium den letzten Rang.
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= StandortB == Standort C StandortD === Standort F

2.1 Erreichbarkeit

2.7 Anbindung,
VerkehrserschlieBung

2.2 Zeit bis Baustart (incl.
Bauleitplaung) in Jahre

2.6 Beeintrachtigungen von
Natur- und Artenschutz (inkl.
AusgleichsmaBnahmen)

2.3 Erweiterbarkeit des
Standorts

.4 Nachhaltigkeit und

2.5 Immissionen / Emissionen 2 ;
Flachenversiegelung

= Durch einen leichten Eintrag von Larmimmissionen (Kriterium
2.5) und Natur- und Artenschutz an den Randbereichen der
Erweiterungsflachen des Standorts D (Hooksieler Landstraf3e)
verliert dieser Standort Platze und Wertungspunkte.

= |Insbesondere flr den Standort F (Klinikum Wilhelmshaven) sind
grof3e Ausschldge in den Platzierungen zu verzeichnen.
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Sensitivitatsanalyse li

Wirtschaftlichkeit (Teil B)

= Die Wirtschaftlichkeitsbewertung basiert auf
standortspezifischen Kostenannahmen und wurde hinsichtlich
moglicher Kostendnderungen dberpruft.

= Trotz unterschiedlicher Auswirkungen einzelner Kostentreiber
bleiben die wirtschaftlichen Vorteile der Standorte F, D und C
erkennbar.

= Bei einer Preissteigerung von 4% erreichen die Standorte C, D,
und F fast die gleichen Wertungspunkte im Teil B, bei 5% liegen
die Standort D und C ca. 3-4 Punkte vor Standort F.

= Das Baukostenniveau spielt im Modell erst ab +20% eine Rolle -

dann liegt die Spitzengruppe (D-C-F) in einem 2-Punkte-Korridor.

Starkster Hebel auf die Investitionssumme; F
durchgangig Rang 1; gefolgt von D und C )

Kostensteigerungen verschlechtern das Ergebnis
von F gegeniber Dund C

Weitgehend stabil; D und C ricken bei +20 % vor F
Kein Einfluss auf Spitzengruppe

Fordersatz 50 %-90 % (90 %) 399 - 164
E?aunk:;(;irl:;)/stensteigerung p.a. 1,0%=5,0% (3,0 %) 150-179
Baukostenniveau =20 %-+20 % (£0 %) 139 -190
Grundstuckskosten =20 %-+20 % (£0 %) 164 - 164
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= Preisanderungen bei den Grundstickskosten verandern das
Ergebnis fur die Spitzengruppe nicht.

= Die grofiten Einflussfaktoren auf die Investitionssumme nach
Forderung sind diejenigen Baukosten flr ungeforderte
Teilmapnahmen wie Parkhaus, MVZ oder Provisorien und
Zwischenldsungen, wohingegen geringere Sanierungskosten
praktisch keinen Einfluss auf das Gesamtpunkteergebnis haben.
Bei einer deutlichen Reduktion der angenommenen Kosten fur
Provisorien und Zwischenlésungen (Krit. 2.15) ausschlief3lich am
Standort F auf ca. 18 Mio. € (< 4,5% der Gesamtkosten) waren die
Standorte C und F bei sonst unveranderten Werten nahezu
punktgleich in der Gesamtwertung.

Fazit: Die Ergebnisse
des Teil B sind robust.
Die Standorte F, D
und C bleiben auch
bei veranderten
Annahmen in der
Spitzengruppe.
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Empfehlung und weiteres Vorgehen

@ Empfehlung: Errichtung des gemeinsamen Zentralklinikums am Standort C Wilhelmshavener Kreuz Ost.

= Standort C erzielt sowohl in der Standorteignung (Teil A) als auch standort ¢ Wilhelmshavener Kreuz Ost
in der Wirtschaftlichkeit (Teil B) Gberdurchschnittliche
Ergebnisse.

= Die Flachen befinden sich nahezu vollstandig im Eigentum des
Landes Niedersachsen, was Vorteile hinsichtlich
Flachenverflgbarkeit und Grunderwerb erwarten Idsst.

Weiteres Vorgehen

= Information der Geschaftsfihrungen beider Kliniken Uber die
Ergebnisse und das empfohlene weitere Vorgehen.

= Vorstellung der Ergebnisse in den zustandigen Ausschissen und
Gremien sowie Beschluss zur Weiterverfolgung des Standorts C.

= Aufnahme von Gesprdachen mit dem Land Niedersachsen zum A
Flachenerwerb und Aufbau einer operativen Projektorganisation.
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KAPITEL 8

Chancen, Risiken und weiterfuhrende fachliche
Hinweise
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Chancen und Risiken des Standorts C Wilhelmshavener Kreuz Ost

63

Chancen

Anbindung OPNV: Potenzial zur Verbesserung der Erreichbarkeit
durch zusatzliche Busverbindungen und eine starkere Anbindung
der Haltestelle Rustringer Strafe.

Eigentimerstruktur: Der Uberwiegende Teil der Flachen befindet
sich im Eigentum des Landes Niedersachsen, was einen
effizienten Grunderwerb beglnstigen kann.

Flachenpotenzial: Das Grundstick bietet ausreichend Reserven
und ermdoglicht eine bedarfsgerechte Flachenentwicklung sowie
potenzielle Kostenoptimierungen.

Betriebsorganisation: Ein Neubau kann optimal auf die
medizinische Strategie, moderne Betriebsabldufe, KRITIS
Anforderungen und Digitalisierung ausgerichtet werden.

Zukunftsfahigkeit: Storungsfreier Parallelbetrieb wahrend der
Umsetzung sowie weitreichende Flexibilitat und Attraktivitat.

Kosten und Realisierung: Keine Einschrankungen durch
Bestandsgebdude und dadurch ginstige Voraussetzungen fir
eine gut planbare Umsetzung sowie die Optimierung von Bau-
und Projektkosten.
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Risiken

Raumliche Restriktionen: Funkmast und Gas-Hochdruckleitung
erfordern planerische Bertcksichtigung, diese werden jedoch als
|6sbar eingeschatzt. Vorhandene Grdben sind ggf. umzuverlegen.

Baugrund: Fehlende Baugrunduntersuchungen fihren zu
Unsicherheiten hinsichtlich Grindung und Wasserhaltung.

Geothermie: Grundsatzlich mdglich, jedoch weiterer
Untersuchungsbedarf aufgrund der Nahe zum Jadebusen.

Ausstehende Betriebskonzepte: Starker Einfluss auf alle
gebdaudebezogenen Parameter der Untersuchung, Standort kann
grundsatzlich umfangreich Flachen aufnehmen, dies hat jedoch
Kostenauswirkungen.

Bauzeit, Baukosten und Férderung: Der gegenwartig frihe
Zeitpunkt im Projektablauf geht einher mit den fur Gropprojekte
typischen Termin- und Kostenrisiken. Die Férderhdhe hat
mafgeblichen Einfluss auf den selbst zu tragenden
Investitionsbedarf. Gesprache mit etwaigen Férdermittelgebern
sollten frihzeitig gefihrt werden, um dieses Risiko einzugrenzen,
insbesondere in Bezug auf Abschldage wegen bisheriger
Forderungen.
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Teil B - Zuruckgestellte Kriterien

= Betriebskosten (2.13):

Im Teil B wurde die monetdre Bewertung der Betriebskosten aus
den dort dargelegten Grinden zurlickgestellt. Qualitativ
betrachtet werden flr die Neubauvarianten A bis D vergleichbare
Betriebskosten erwartet. Die Relation zu den
Bestandsstandorten E und F ist gegenwadrtig jedoch nicht
ermittelbar, weil umfangreiche Faktoren Einfluss darauf haben
und keine Daten vorliegen.

64 Vergleichendes Standortgutachten fiir eine Zentralklinik | 17.08.2026 | Version 3.2

= Wegelangen (2.14)

Im Teil B wurde die monetdre Bewertung der Kosten aus
Wegeldngen aus den dort dargelegten Griinden zurlickgestellt.
Qualitativ Iasst sich festhalten, dass die Wegebeziehungen an
den Standorten B-D optimal und vergleichbar ausgestaltet
werden kbnnen. Standort A hat aufgrund des ausgedehnten
Campus geringflgige Nachteile. Am Standort F (Klinikum
Wilhelmshaven) gelingen gut Wegebeziehungen durch den
verhdaltnismdpBig kompakten Neubaukdérper, wohingegen die Wege
am Standort E (Sanderbusch) durch den Ensembleschutz der
Bestandsgebdude kaum verbesserbar sind. Damit erqgibt sich aus
gutachterlicher Sicht folgendes qualitatives Ranking in Bezug auf
dieses Kriterium:

Rang 1: Standorte B-D (unbebaute Standorte)
Rang 4: Standort A (Zetel-Blauhand)
Rang 5: Standort F (Klinikum Wilhelmshaven)
Rang 6: Standort E (Sanderbusch)
Insofern schneidet der empfohlene Standort C (Wilhelmshavener

Kreuz Ost) sehr gut ab.
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Hinweise fur die weitere Projektentwicklung und weiterer
Untersuchungsbedarf

Hinweise

65

Grunderwerb: Flachenerwerb mit dem Land Niedersachsen
frihzeitig abstimmen und den tatsachlich bendtigten
Flachenumfang festlegen.

Fordermittel: Erste Gesprache mit dem Fordermittelgeber
hinsichtlich der Rahmenbedingungen fihren.

Medizinstrategie und Betriebskonzept: Gemeinsame
Entwicklung des Raum- und Funktionsprogramms sowie der
zuklnftigen Betriebsorganisation.

Standortkonzept: Die Flachenpotenziale des Standorts fir kurze
Wege, hohe Flacheneffizienz und wirtschaftliche Betriebsabldufe
nutzen.

Technische Rahmenbedingungen: Baugrund, Grundwasser,
Funkmast und Gas-Hochdruckleitung frihzeitig vertiefend
untersuchen und abstimmen.

Energieversorgung: Nachhaltige Versorgungskonzepte
einschliefflich geothermischer Potenziale frihzeitig prufen.

Projektorganisation: Bestandsstandorte bis zum Umzug
einbeziehen und eine leistungsfahige Governance- und
Kommunikationsstruktur aufsetzen.
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Untersuchungsbedarf

Medizinstrategie und Raumprogramm: Konkretisierung der
medizinischen Zielstruktur sowie des Raum- und
Funktionsprogramms als Grundlage fur die weitere Standort und
Gebdudeplanung.

Betriebsorganisation und Logistik: Vertiefte Analyse von
Patienten-, Personal-, Material- und Logistikstromen zur
Optimierung der Betriebsabldufe.

Baugrund und Hydrogeologie: Weiterfihrende Untersuchungen
zu Bodenverhaltnissen, Grindung und Wasserhaltung.

Gas-Hochdruckleitung und Funkmast: Kldrung von
Schutzabstanden und frihzeitige Abstimmung mit den jeweiligen
Betreibern.

Energieversorgung: Detaillierte Prifung der Energieversorgung
einschlieflich der Potenziale fur Geothermie.

Verkehr und Flachenentwicklung: Konkretisierung der
Anbindung, der Flacheninanspruchnahme sowie der langfristigen
Entwicklungs- und Erweiterungsperspektiven.
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EY Parthenon

Katrin Thies
Partner

Tel. 0160-939 15664

Katrin.Thies@parthenon.ey.com

Katja Bottcher
Senior Manager

Tel. 0160-939 14706

Katja.Boettcher@parthenon.ey.com

Landkreis Friesland und Stadt Wilhelmshaven

Vergleichendes Standortgutachten fiir eine Zentralklinik

EY Real Estate GmbH Mit Unterstlitzung folgender Nachunternehmen:
Mergenthalerallee 3-5

65760 Eschborn

www.ey.com MEDIQON GmbH
Theaterstrafie 3
30159 Hannover
www.medigon.de

= Bearbeitung der Erreichbarkeitsanalysen:

= Erarbeitung der Musterkonzepte:

dieGesundheitsimmobilie dGhi GmbH
Hamburger Straf3e 28 B
13591 Berlin
www.diegesundheitsimmobilie.de

Vergleichendes Standortgutachten fiir eine
Zentralklinik | 17.08.2026 | Version 3.2


http://www.ey.com/
http://www.mediqon.de/
http://www.diegesundheitsimmobilie.de/

	Intro
	Slide 1: Standortgutachten für eine Zentralklinik
	Slide 2

	Inhalt
	Slide 3

	1. Zusammenfassung
	Slide 4
	Slide 5: Zusammenfassung
	Slide 6: Zusammenfassung

	2. Ausgangslage, Zielsetzung und Rahmenbedingungen
	Slide 7
	Slide 8: Ausgangslage 
	Slide 9: Zielsetzung des Gutachtens und Datengrundlage  

	3. Methodik und Bewertungsmodell
	Slide 10
	Slide 11: Gesamtvorgehen und Bewertungsansatz  

	4. Beschreibung der Standortalternativen
	Slide 12
	Slide 13: Beschreibung der Standortalternativen  
	Slide 14: Standort A Zetel-Blauhand
	Slide 15: Standort A Zetel-Blauhand
	Slide 16: Standort B Sande Süd 2
	Slide 17: Standort B Sande Süd 2
	Slide 18: Standort C Wilhelmshavener Kreuz Ost
	Slide 19: Standort C Wilhelmshavener Kreuz Ost 
	Slide 20: Standort D Hooksieler Landstraße
	Slide 21: Standort D Hooksieler Landstraße
	Slide 22: Standort E Sanderbusch
	Slide 23: Standort E Sanderbusch
	Slide 24: Standort F Klinikum Wilhelmshaven
	Slide 25: Standort F Klinikum Wilhelmshaven

	5. Bewertung der Standorteignung (Teil A)
	Slide 26
	Slide 27: Teil A – Vorgehen
	Slide 28: 2.1.1 Erreichbarkeit der Bevölkerung (% der Personen) Basisversorgung in  30 Minuten 
	Slide 29: 2.1.2 Erreichbarkeit der Bevölkerung (% der Personen) Basisversorgung in  40 Minuten 
	Slide 30: 2.1.3 Erreichbarkeit der Bevölkerung (% der Personen) Basisversorgung in  15 Minuten 
	Slide 31: 2.1.4 Anteil nicht versorgter Personen gemäß Krankenhausgesetz
	Slide 32: 2.1.5 Erreichbarkeit für Beschäftigte 
	Slide 33: 2.1.6 Erreichbarkeit für Kooperationspartner  
	Slide 34: 2.2 Zeit bis Baustart  
	Slide 35: Exkurs Konzeptstudie
	Slide 36
	Slide 37
	Slide 38: 2.3 Erweiterbarkeit des Standorts   
	Slide 39: 2.4.1 Flächenversiegelung
	Slide 40: 2.4.2 Klimawandelanpassung 
	Slide 41: 2.4.3 Energieversorgung   
	Slide 42: 2.5 Immissionen und Emissionen
	Slide 43: 2.6 Beeinträchtigungen von Natur- und Artenschutz    
	Slide 44: 2.7.1 Entfernung Hauptverkehrsstraße   
	Slide 45: 2.7.2 Entfernung Haltestelle  
	Slide 46: 2.7.3 Entfernung SPNV / ZOB    

	6. Wirtschaftlichkeitsuntersuchung (Teil B)
	Slide 47
	Slide 48: Teil B – Vorgehen
	Slide 49: 2.8 Beschaffungskosten Grundstück inkl. Nebenkosten
	Slide 50: 2.9 Kosten der Bauleitplanung
	Slide 51: 2.10 Kompensationskosten
	Slide 52: Planungskosten (2.11) und Baukosten (2.12 / 2.15-2.18 / 2.20 / 2.21)
	Slide 53: Planungskosten und Baukosten (Forts.)
	Slide 54: 2.19 Förderfähigkeit 
	Slide 55: Ergebnis der Berechnung

	7. Gesamtbewertung, Sensitivität und Empfehlung
	Slide 56
	Slide 57: Ergebnis Standorteignung (Teil A) und Wirtschaftlichkeit (Teil B)
	Slide 58: Gesamtergebnis
	Slide 59: Sensitivitätsanalyse I
	Slide 60: Sensitivitätsanalyse II
	Slide 61: Empfehlung und weiteres Vorgehen

	8. Chancen, Risiken und weiterführende fachliche Hinweise
	Slide 62
	Slide 63: Chancen und Risiken des Standorts C Wilhelmshavener Kreuz Ost
	Slide 64
	Slide 65: Hinweise für die weitere Projektentwicklung und weiterer Untersuchungsbedarf  
	Slide 66


