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ZUSAMMENFASSUNG

Der NO Landesrechnungshof berpriifte im April 2010 den Bestand der Hubschrauber-
landeeinrichtungen bei den NO Landeskliniken sowie die Bedarfsplanung und die bau-
liche Umsetzung an Hand einzelner Projekte bei der NO Landeskliniken-Holding. Ein-
zelne Erhebungen erfolgten auch bel verschiedenen Abteilungen des Amtes der
NO Landesregierung. Der Bericht bietet somit eine aktuelle Ubersicht (iber die Hub-
schrauberlandeeinrichtungen bei den NO Landeskliniken.

Die NO Landesregierung sagte in ihrer Stellungnahme zum vorlaufigen Uberprifungs-
ergebnis vom August 2010 zu, alle sieben Empfehlungen des NO L andesrechnungshofs
umzusetzen und nach der Erarbeitung des ,, Regionalen Strukturplans Gesundheit* Ende
2010 den Malnahmenkatalog fur die Hubschrauberlandeplétze aus dem Jahr 2002 an-
zupassen.

Bedarfsplanung

Im Jahr 2002 erstellte die Arbeitsgruppe ,Hubschrauberlandepldtze bel den
NO Krankenhéusern* einen Malnahmenkatalog fur ein Projekt zur Neuerrichtung bzw.
Adaptierung der Hubschrauberlandeeinrichtungen an 23 Krankenhausstandorten mit
Gesamtkosten von rund € 9,71 Mio. An den Standorten Allentsteig, Eggenburg, Gén-
serndorf und Hochegg waren demnach keine Landeplétze vorgesehen.

Der Malinahmenkatalog wurde mit dem Ziel einer Malinahmen- und somit Kostenre-
duktion gedndert und mit reduzierten Gesamtkosten von rund € 5,36 Mio im November
2002 vom NO Gesundheits- und Sozialfonds beschlossen. In der Folge setzte die
NO Landeskliniken-Holding das Projekt teilweise und teilweise auch abweichend vom
Mal3nahmenkatalog um.

Das Projekt trug dem gesetzlichen Auftrag, einen funktionierenden Rettungs- und Kran-
kentransportdienst sowohl am Boden als auch in der Luft sicherzustellen, Rechnung.
Fur die Bedarfsplanung fehlten — neben den Versorgungsauftragen — jedoch verbindli-
che Bedarfskriterien.

Bestandsaufnahme

Bei den NO Krankenhausstandorten bestanden im April 2010 elf luftfahrtrechtlich be-
willigte Hubschrauberlandeeinrichtungen in Form von Boden- oder Dachlandeplétzen
in St. Polten, Amstetten, Horn, Krems, Mistelbach, Wr. Neustadt, Baden, Scheibbs,
Tulln, Waidhofen/Y bbs und Zwettl. Diese waren ordnungsgemal? ausgestattet und wur-
den auch ordnungsgemal3 betrieben. Weliters bestanden funf behdrdlich nicht bewilligte
Boden-Hubschrauberlandeei nrichtungen in Hainburg, Hollabrunn, Lilienfeld, Modling
und Neunkirchen. An elf Standorten waren keine Landepldtze am Krankenhausgel ande
vorhanden bzw. nicht vorgesehen: Allentsteig, Amstetten-Mauer, Gmind, Ganserndorf,
Hinterbruhl, Klosterneuburg, Korneuburg, Melk, Stockerau, Waidhofen/Thaya und Ho-

chegg.
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Die An- und Abflige bei den nicht bewilligten Hubschrauberlandeei nrichtungen erfol-
gen as Aulsenlandungen in der aleinigen Verantwortung der Piloten. Die Krankenan-
stalten sind dafUr rechtlich nicht mitverantwortlich.

Bauliche Umsetzung

Der NO Landesrechnungshof hat die bauliche Umsetzung an den Krankenhausstandor-
ten Mistelbach, Tulln und Melk Uberprft:

In Mistelbach muss der um rund € 0,51 Mio errichtete Hubschrauberlandeplatz nach
siebenjdhrigem Betrieb im Zuge der geplanten Krankenhauserweiterung 2011 wieder
abgetragen werden. Fur das urspringliche Gemeindeverbands-Krankenhaus fehlte ein
nachhaltiges Entwicklungskonzept samt Ziel planung.

In Tulln wurde gleichzeitig mit einem Zu- und Umbau fur rund € 1,19 Mio eine neue
Hubschrauberlandeeinrichtung am Dach des bestehenden Krankenhausabschnitts errich-
tet, was sich bewahrt hat.

In Melk sah die Planung des Um- und Zubaus einen neuen Hubschrauberlandeplatz mit
Baukosten von rund € 0,81 Mio vor. Die damalige Geschéaftsfiihrung der NO Landes-
kliniken-Holding entschied im April 2006, von der Errichtung Abstand zu nehmen, wo-
bei jedoch um rund € 0,12 Mio die statisch-konstruktiven und infrastrukturellen Vor-
aussetzungen fur einen Landeplatz am Flachdach ausgefihrt wurden.

Flugrettung

Die Flugrettung in NO war dem gemeinniitzigen Christophorus Flugrettungsverein ex-
klusiv tibertragen, der in NO drei Stiitzpunkte betreibt. Im Jahr 2008 erhohte das Land
NO das Entgelt fur die vertraglichen Flugrettungsleistungen (Rettungs-, Verlegungs-
und Organtransportfliige) von rund € 0,30 Mio auf rund € 1,00 Mio jahrlich.

Im jahrlichen Durchschnitt erfolgten rund 1.480 Priméreinsatze (Rettungsfliige) und
540 Sekundéreinsétze (Patientenverlegungen und Organtransportfliige). Fir die Kosten
der Priméreinsétze kommen in der Regel die Sozialversicherungsanstalten der zu ret-
tenden Personen auf. FUr die Sekundéreinsétze erhalt der Flugrettungsverein von der je-
weils anfordernden Landesklinik einen vertraglich vereinbarten Kostenbeitrag von
€ 32,50 pro Flugminute.

Versicherungen

In die von der NO Landeskliniken-Holding eingeleitete Neustrukturierung der Versi-
cherungen bei den NO Landeskliniken sollten auch die Flugplatzhalter-
Haftpflichtversicherungen einbezogen werden.
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1  Prifungsgegenstand

Der NO Landesrechnungshof (LRH) hat die , Hubschrauberlandeeinrichtungen bei den
NO Landeskliniken® gepruft. Untersucht wurden die Bedarfsplanung fir Hubschrauber-
landeeinrichtungen (im Folgenden mit ,HLE" bezeichnet) sowie die bauliche Umset-
zung von einzelnen Projekten. Eine Bestandsaufnahme tber die HLE bel den einzelnen
K rankenhausstandorten wurde durchgefuihrt. Auch die Flugrettung in NO selbst wurde
betrachtet. Ein weiteres Thema der Prifung war die Versicherung der HLE.

Bilder NO L andesrechnungshof
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2.1

2.2

2.3

2.4

2.5

Rechtliche Grundlagen

Die wichtigsten rechtlichen Grundlagen im Zusammenhang mit der Errichtung und dem
Betrieb von HLE sind:

L uftfahrtrechtliche Grundlagen

o Luftfahrtgesetz (LFG), BGBI 1957/253

e Zivilflugplatz-Verordnung (ZFV 1972), BGBI 1972/313
e Zivilflugplatz-Betriebsordnung (ZFBO), BGBI 1962/72

e Zivilluftfahrzeug-Ambulanz- und Rettungsflugverordnung (ZARV-1985),
BGBI 1985/126

Gesundheitsrechtliche Grundlagen

o Krankenanstalten- und Kuranstaltengesetz (KAKuG), BGBI 1957/1

e NO Krankenanstaltengesetz (NO KAG), LGBI 9440

e NO Gesundheits- und Sozialfonds-Gesetz 2006 (NOGUS-G 2006), LGBI 9450

e Gesetz iiber die Errichtung der NO Landeskliniken-Holding (NO LKH), LGBI 9452

e Vereinbarung gemd Art15a B-VG Uber die Organisation und Finanzierung
des Gesundheitswesens (im Folgenden mit , Art 15a-Vereinbarung bezeichnet),
LGBI 0813

e NO Rettungsdienstgesetz, LGBl 9430

Baurechtliche Grundlagen
e NO Bauordnung 1996, LGBI 8200
e NO Bautechnikverordnung 1997 (NO BTV 1997), LGBI 8200/7

Vergaberechtliche Grundlagen

e Bundesvergabegesetz 2002 (BVergG 2002), BGBI | 2002/99, bzw. Bundesvergabe-
gesetz 2006 (BVergG 2006), BGBI | 2006/17

Zustéandigkeiten

Aufgrund der Verordnung tber die Geschaftsordnung der NO Landesregierung ist seit
12. April 2008 Landesrat Mag. Wolfgang Sobotka fur die Angelegenheiten der Kran-
kenanstalten einschliefdlich der sanitéren Aufsicht sowie der Verwaltung der Landes-
krankenanstalten zustandig. Zuvor waren dies Landesrétin Karin Kadenbach (ab
27. Janner 2007) bzw. Landesrat Emil Schabl (ab 26. April 2003).

Aufgrund der Verordnung iiber die Geschiftsordnung der NO Landesregierung ist seit
12. Dezember 2008 Landesrdtin Mag. Karin Scheele fur die Angelegenheiten des Ret-
tungswesens zustandig. Zuvor waren dies Landesrétin Gabriele Heinisch-Hosek (ab
12. April 2008), Landesrédtin Karin Kadenbach (ab 27. Janner 2007) bzw. Landesrat
Emil Schabl (ab 26. April 2003).
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3.1

Gemél Geschéftseinteilung des Amtes der NO Landesregierung werden den Abteilun-

gen unter anderem die nachstehend angefihrten Aufgaben zugewiesen:

e Abteillung Landeskrankenanstalten und Landesheime (GS7): Verwaltung der Lan-
deskrankenanstalten

e Abteillung Sanitdts- und Krankenanstaltenrecht (GS4): rechtliche Angelegenheiten
der Krankenanstalten, Rettungswesen

e Abteilung Umwelttechnik (BD4): technische Angelegenheiten der Luftfahrt und Si-
cherheitstechnik im Gesundheitswesen

e Abteilung Landeshochbau (BD6): Angelegenheiten des Hochbaus des Landes

GemaR § 1 Abs 1 NOGUS-G 2006 wird zur Besorgung der in diesem Gesetz vorgese-
henen Aufgaben der offentlich-rechtliche Fonds mit eigener Rechtspersonlichkeit mit
der Bezeichnung ,,NO Gesundheits- und Sozialfonds” (im Folgenden mit ,NOGUS"
bezeichnet) mit Sitz in St. Polten errichtet.

Gemal3 Abs 2 ist Zweck des Fonds die aufeinander abgestimmte Planung, Steuerung,
Finanzierung und Qualitatssicherung des Gesundheits- und des damit unmittelbar im
Zusammenhang stehenden Sozialwesensin NO.

GemaR §1 Abs1 NOLKH wird zur Besorgung der in diesem Gesetz vorgesehenen
Aufgaben ein Fonds mit eigener Rechtspersonlichkeit mit der Bezeichnung
,NO Landeskliniken-Holding” (im Folgenden mit ,NO LK-Holding* bezeichnet) er-
richtet. In der NO LK-Holding wird eine Geschéftsstelle zur Besorgung der Aufgaben
des NOGUS eingerichtet.

GemaR § 2 Abs 1 NO LKH erstreckt sich der Aufgabenbereich der NO LK-Holding auf
die Errichtung, die Fihrung und den Betrieb aller Landeskrankenanstalten, auf die
Wahrnehmung der Aufgaben der Geschiftsstelle gemaRR § 11 Abs 2 NOGUS-G 2006
und auf Téatigkeiten, die mit der Errichtung, der Fihrung und dem Betrieb von Landes-
krankenanstalten in einem inhaltlichen Zusammenhang stehen.

GeméaR § 2 Abs 3 NO LKH hat die NO LK-Holding die Aufgaben zur Errichtung, Fih-
rung und den Betrieb aller Landeskrankenanstalten im eigenen Namen und auf Rech-
nung des Landes NO wahrzunehmen. Dabei unterstent die NO LK-Holding der Auf-
sicht der NO Landesregierung und ist dieser gegeniiber weisungsgebunden.

Allgemeines

Krankenanstalten in NO

Seit 1. Janner 2008 befinden sich alle offentlichen NO Krankenanstalten unter der
Rechtstragerschaft des Landes NO. Diese 19 Krankenanstalten bestehen aus insgesamt
27 Krankenhausstandorten.

3.1.1 Versorgungsr egionen

Mit der Art 15a-Vereinbarung hat das Land NO den Osterreichischen Strukturplan Ge-
sundheit 2006 (OSG 2006) als verbindliche Grundlage fir die Planung seiner Gesund-

Bericht 7/2010 3



NO LRH Hubschrauberlandeeinrichtungen bei den NO Landeskliniken

heitsversorgungsstruktur anerkannt. Im OSG 2006 werden Versorgungsregionen defi-
niert. Im NO KAG sind die Versorgungsregionen benannt und ihnen Krankenhaus-
standorte zugeordnet. Demnach ist das NO Landesgebiet in folgende finf Versorgungs-
regionen gegliedert:

e Versorgungsregion 31 — NO-Mitte

e Versorgungsregion 32 — Waldviertel

e Versorgungsregion 33 — Weinviertel

e Versorgungsregion 34 — Thermenregion

e Versorgungsregion 35— Mostviertel

3.1.2 Funktionstypen, L andeskrankenanstaltenplan

Im NO KAG werden die Krankenanstalten im Wesentlichen unterschieden in Allge-
meine Krankenanstalten und Sonderkrankenanstalten. Die Allgemeinen Krankenanstal-
ten sind gemélR NO KAG als Standardkrankenanstalt, Schwerpunktkrankenanstalt oder
Zentralkrankenanstalt einzurichten. Die konkreten Zuordnungen der Funktionen und
Versorgungsstufen sind in einem Landeskrankenanstaltenplan festzulegen, der jedoch
noch ausstandig ist. De facto sind die Krankenhausstandorte folgenden Funktionstypen
zugeordnet:

3.1.2.1 Zentralkrankenanstalt:

Der Krankenanstaltenstandort der Landeshauptstadt St. Polten fungiert als Zentralkran-
kenanstalt.

3.1.2.2 Schwerpunktkrankenanstalten:
Jede Versorgungsregion weist eine Schwerpunktkrankenanstalt auf:

Amstetten (Mostviertel), Horn (Waldviertel), Krems (NO-Mitte), Mistelbach (Wein-
viertel), Wr. Neustadt (Thermenregion)

3.1.2.3 Standardkrankenanstal ten:

An folgenden Standorten befinden sich Standardkrankenanstalten: Baden, Gmiind,
Hainburg, Hollabrunn, Klosterneuburg, Korneuburg, Lilienfeld, Melk, M&dling, Neun-
kirchen, Scheibbs, Stockerau, Tulln, Waidhofen/Thaya, Waidhofen/Y bbs, Zwettl

3.1.2.4 Sonderkrankenanstal ten:

Zudem betreibt das Land NO die Sonderkrankenanstalten Amstetten-Mauer, Allentsteig
und Hochegg.

3.1.3 Krankenanstaltenver bande

GemaR § 35aNO KAG konnen Rechtstrager von NO Fondskrankenanstalten zu Kran-
kenanstaltenverbanden mit Landesgesetz zusammengeschlossen werden. Derartige
Krankenanstaltenverbande bestehen seit der Ubernahme durch das Land NO nicht
mehr.
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3.1.4 Ubersicht Uber die Krankenhausstandorte

Die nachfolgende K arte zeigt die einzelnen Krankenhausstandorte in NO:

Waidhofen/Thaya

Allentsteig

Fuvettl

Krems/Daonau

Legende
Funktionstyp Versorgungsregion
Zentralkrankenanstalt Mastviertsl
M-Mitts

Schwerpunktkrankenanstalt
Thermenregion

Standardkrankenanstalt wWyaldviertel

QUELE

Sonderkrankenanstalt Weinviertel

Medizinisches Zentrum

T[>0

Heilpadagogisches Zentrum

3.2 Definitionen und Zustandigkeiten
Aus dem Luftfahrtgesetz (LFG) sowie aus der Zivilflugplatz-Verordnung 1972 (ZFV
1972) ergeben sich folgende fir das weitere Verstandnis rel evante Definitionen:

e Flugplatz: Land- oder Wasserflache, die zur stdndigen Benttzung fur den Abflug
und fur die Landung von Luftfahrzeugen bestimmt ist (Landflugplatz, Wasserflug-
platz).

e Militarflugplatz: Flugplatz, dessen Leitung in den Wirkungsbereich des Bundesmi-
nisters fur Landesverteidigung fallt.

e Zivilflugplatz: Alle Flugplétze, die nicht Militarflugplatz sind.
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Offentliche und Privatflugplatze: Offentlicher Flugplatz ist ein Zivilflugplatz, fir
den Betriebspflicht besteht und der von allen Teilnehmern am Luftverkehr unter
gleichen Bedingungen benitzt werden kann. Alle Ubrigen Zivilflugplétze sind Pri-
vatflugplétze.

Die HLE bei den NO Landeskliniken sind in diesem Sinne Privatflugpl &tze.

Flughafen: Offentlicher Flugplatz, der fiir den internationalen Luftverkehr bestimmt
ist und Uber die hiefUr erforderlichen Einrichtungen verfigt.

Flugfeld: Zivilflugplatz, der nicht Flughafen ist.

Bodeneinrichtungen: Bauten, Anlagen und sonstige ortsfeste Einrichtungen, die
sich auf Flugpl&tzen befinden und fur den ordnungsgemél3en Betrieb eines Flugplat-
zes notwendig oder zweckméal3ig sind.

AuRRenlandungen und AufRRenabflige: Abflige und Landungen auf3erhalb eines
bewilligten Flugplatzes; dirfen nur mit Bewilligung des Landeshauptmannes durch-
gefuhrt werden.

Nicht bewilligungspflichtig sind unter anderem Auf3enlandungen und Auf3enabfliige
im Zuge von Rettungs- oder Katastropheneinsétzen.

Anflugflachen: Grenzflachen des Schutzbereichs, die in den Anflugsektoren mit
zunehmender Entfernung vom Flugplatz ansteigen.

Anflugsektoren: Diefir An- und Abfltige bestimmten Luftraume, deren Mittellinie
die An- und Abflugrichtung bildet.

Bewegungsflachen: Teile von Land- und Wasserflugplétzen, die fir die Bewegung
von Luftfahrzeugen auf dem Boden (Wasser) bestimmt sind.

Flugplatzbezugshohe: Hohe des Flugplatzbezugspunktes Uber dem mittleren Mee-
resspiegel.

Flugplatzbezugspunkt: Punkt, durch den die geographische Lage eines Flugplatzes
bestimmt wird.

L uftfahrtleuchtfeuer: Zur Bezeichnung bestimmter Punkte oder Objekte errichtete
Luftfahrtfeuer, die aus allen Richtungen sténdig oder periodisch aufleuchtend sicht-
bar sind.

Flugplatzleuchtfeuer: Luftfahrtleuchtfeuer, welches den Standort eines Flugplatzes
anzeigt.

Sicherheitsstreifen: Eine zur Verringerung von Gefahren fir von der Piste abkom-
mende Luftfahrzeuge auf der Erdoberflache festgelegte Flache, welche die fur den
Start und die Landung bestimmte Bewegungsflache allseitig umschliefit.

Bis 31. Juli 2002 war die fur die gegensténdliche Prifung relevante luftfahrtrechtliche
Behorde der Landeshauptmann. Dabei handelt es sich im Wesentlichen um Verfahren
zur Erteillung einer Zivilflugplatzbewilligung sowie um die Bewilligung ziviler Boden-
einrichtungen, beide jeweils im Zusammenhang mit Flugfeldern. Im Zuge des Verwal-
tungsreformgesetzes 2001, BGBI 2001/65, wurden diese Zusténdigkeiten vom Landes-
hauptmann auf die Bezirksverwaltungsbehorden Ubertragen. Diese Anderung trat mit
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1. August 2002 in Kraft und sah vor, dass in diesem Zeitpunkt anhangige Verwaltungs-
verfahren nach den bisherigen Bestimmungen weiterzufihren waren.

Weiters ist der Burgermeister nach der NO Bauordnung 1996 die zustandige Behtrde
erster Instanz fur die Erteilung von Baubewilligungen. Nach der standigen Judikatur des
Verwaltungsgerichtshofs fallen jedoch Anlagen, die dem Luftverkehr dienen, aus-
schliefdlich in die so genannte Bundeskompetenz. Daraus kann gefolgert werden, dass
luftfahrtbehordliche Verfahren fur zivile Bodeneinrichtungen gemaid 8§ 78 LFG, sofern
sie als dem Luftverkehr dienend zu qualifizieren sind, auch das baubehdrdliche Verfah-
ren in sich schliefien und somit eine gesonderte Baubewilligung nicht in Betracht
kommt.

Dies kommt bei den gepriiften NO Landeskliniken insofern zum Tragen, als diese nicht
durchgehend eine luftfahrtbehdrdlich genehmigte HLE, also einen Zivilflugplatz, besit-
zen. Bel jenen Kliniken, wo keine |uftfahrtbehordlich genehmigte HLE vorhanden ist,
mussen Abflige und Landungen aul3erhalb eines bewilligten Flugplatzes (AufRenlande-
plétze) durchgefihrt werden. Diese so genannten Aul3enlandungen und Auf3enabfltige
gemald 8 9 Abs2 LFG durfen, soweit es sich um Zivilluftfahrzeuge handelt, nur mit
Bewilligung des Landeshauptmanns durchgefihrt werden und erfolgen ausschliefdlich in
der Verantwortung des Piloten. Gemal3 § 10 Abs 1 lit b LFG gelten die Bestimmungen
des 8 9 jedoch nicht fur Landungen und Abfliige im Zuge von Rettungs- oder Katastro-
pheneinsétzen. Diese Rettungsflige, auch as Primérfliige bezeichnet, werden gemald
§ 2 ZARV-1985 folgendermal3en definiert:

» Fllge zur Rettung von Menschen aus unmittelbar drohender Gefahr fir ihr Leben oder
ihre Gesundheit, und zwar

a) zur Bergung bzw. Versorgung von verungliickten oder in |ebensbedrohende Situatio-
nen geratenen Personen oder

b) zur Beforderung von Notfallspatienten, die noch nicht in einer Krankenanstalt arzt-
lich versorgt wurden, oder

¢) zur Heranbringung von Rettungs- bzw. Bergungspersonal oder

d) zur Beforderung von Arzneimitteln, insbesondere auch von Blutkonserven, Organen
fUr Transplantationen oder medizinischen Gerédten, wenn dies auf keinem anderen
Weg bzw. nur mit medizinisch nicht vertretbarer Verzégerung oder unzureichend
durchgefihrt werden kann.”

Nicht unter die Ausnahme des 8§ 10 Abs1litb LFG fallen jedoch die so genannten
Ambulanzflige (auch Sekundérflige oder Verlegungsfliige), welche gemald
8§ 2 ZARV-1985 as Fluge zur Beférderung von bereits arztlich versorgten, schwer kran-
ken oder schwer verletzten Personen oder von Notfallspatienten von einer Krankenan-
stalt in eine andere sowie mit solchen Fligen in unmittelbarem Zusammenhang stehen-
de Fluge definiert werden.

Fur das weitere Verstandnis wird angemerkt, dass im Bericht sowohl fir luftfahrtbe-
hordlich bewilligte Hubschrauberlandeeinrichtungen (Zivilflugplétze) als auch fir nicht
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luftfahrtbehordlich bewilligte Hubschrauberlandeeinrichtungen (Aulenlandeplétze) —
sofern nicht sinnstérend — einheitlich die Bezeichnung HLE verwendet wird.

Zusammenfassend lésst sich feststellen, dass bei jenen Krankenhausstandorten, wo kei-
ne luftfahrtbehordlich genehmigte HLE besteht, die Flugbewegungen auf Auf3enlande-
plétzen als AulRenlandungen und Aufl3enabfllge durchgefihrt werden miissen. Diese er-
folgen ausschlieflich unter der Verantwortung des Piloten. Uberdies ist fir Ambulanz-
fluge (Sekundéreinsdtze) eine |uftfahrtbehordliche Bewilligung gemal 8 9 Abs2 LFG
notig. Die Aul¥enlandungen und AuRRenabfllige erfolgen dabei meist auf geeigneten
Freiflachen wie Sportplatzen oder Parkplétzen. Eine genaue Darstellung der einzelnen
Gegebenheiten erfolgt im weiteren Bericht jeweils beim beschriebenen Krankenhaus-
standort.

3.3 Anforderungen an Hubschrauberpisten

3.3.1 Grofe der Hubschrauber pisten

Gemal3 ZFV 1972 werden Hubschrauberpisten nach ihrer Grundlange in drei Klassen
eingeteilt:

Hubschrauber pisten

Klasse Grundlémge1
A 90 m und darutber
B 40 m bis ausschliefflich 90 m
C 15 m bisausschliefdich 40 m

Die tats&chlich erforderliche jeweilige Pistenlange ist auf Basis der Grundlénge und der
Berichtigungsfaktoren fir Hohe, Temperatur und L angsneigung zu bestimmen.

Die luftfahrtbehordlich genehmigten Hubschrauberpisten bei den NO Landeskliniken
weisen demnach in der Regel einen Durchmesser von 16 bis 17 m auf.

3.3.2 Flugplatznamen

Die so genannten ,,ICAOZ-Cod&s“ dienen zur eindeutigen Identifizierung von Flugpl&t-
zen und Hubschrauberflugpldtzen einerseits und Fluggesellschaften andererseits. Sie
bestehen aus einer eindeutigen Kombination von vier lateinischen Buchstaben. Dieser
Code wird in Fachkreisen auch ,, L ocation Indicator genannt.

Der erste Buchstabe gibt die Region/den Kontinent an, in dem sich der Flugplatz befin-
det. Der zweite Buchstabe bezeichnet meist den Staat. Diese Buchstaben werden von
der ICAO zugeteilt. Die beiden letzten Buchstaben dienen zur Zuordnung der Flugpl&t-

Grundlénge: Als Pistengrundlange gilt jene Lange, die den Betriebsanforderungen fur Start und Landung einer Luftfahr-
zeugtype auf einer horizontal befestigten Piste in Meereshthe bei Normal atmosphére und Windstille entspricht.

Die ICAO (International Civil Aviation Organization) gilt seit 4. April 1947 als Sonderorganisation der Vereinten Natio-
nen.
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ze innerhalb der jeweiligen Staaten. Diese werden von der national zustéandigen Luft-
fahrtbehorde, in Osterreich von der Austro Control GmbH, zugeteilt. Jeder einzelne Co-
de wird weltweit nur einmal vergeben. Er ist im Bereich des Sicherheitsstreifens aufzu-
bringen. Zusétzlich ist auch das genehmigte héchstzulassige Abfluggewicht (siehe
Punkt 3.3.3, Tragfahigkeit) im Bereich des Sicherheitsstreifens anzugeben.

Die flugrechtlich bewilligten HLE bei den NO Landeskliniken waren durchwegs mit
den ICAO-Codes gekennzeichnet.

3.3.3 Tragfahigkeit der Hubschrauber pisten

Gemal3 ZFV 1972 muss die Tragféhigkeit von Hubschrauberpisten so grof3 sein, dass
eine punktférmige Stol3belastung von mindestens dem doppelten Gesamtgewicht bzw.
die Hubschrauberpisten auf Hochbauten von mindestens dem dreifachen Gesamtge-
wicht und eine auf eine Flache von 30 cm mal 30 cm verteilt ruhende Belastung von
drei Vierteln des Gesamtgewichts jener Hubschrauber, fir welche die Piste bestimmt
ist, aufgenommen wird.

Die Tragfahigkeit der Hubschrauberpisten bei den NO Landeskliniken wurde in der Re-
gel fur Hubschrauber mit einem héchstzul dssigen Abfluggewicht von 6 t ausgel egt.

3.3.4 Internet-Infor mationen

4.1

Die Internetseite www.helipad.org ist eine Informationsplattform tber HLE fur Piloten
in verschiedenen europaischen Landern wie der Schweiz, Osterreich, Deutschland u.a.
»Helipad“ wird von der ,Rega’‘, der Schweizerischen Rettungsflugwacht betrieben und
zur Verfigung gestellt. Die Rega ist eine selbstéandige, gemeinniitzige Stiftung und ist
Korporativmitglied des Schwei zerischen Roten Kreuzes.

Die HLE bei den NO Landeskliniken sind in ,, Helipad* angefiihrt und beschrieben, teil-
weise sogar die Ersatzlandeplétze.

Bedarfsplanung

Ausgangslage 2002

Im Protokoll 33 des Standigen Ausschusses des NOGUS vom 6. Mérz 2002 ist unter
Top 16 vermerkt:

,Vom NOGUS erging mit Schreiben vom 06.11.01 an die Abteilung BD4 ... das drin-
gende Ersuchen, den Sachverhat zu prifen, dass Hubschrauberlandeplétze bei Kran-
kenhausern vom OAMTC ab 01.04.02 nur mehr angeflogen werden, wenn die Plétze
den Bestimmungen der Zivilflugplatzverordnung entsprechen. Vom NOGUS wurde
darauf verwiesen, dass im Vordergrund immer die Notfallversorgung fir die Patienten
stehen muss.”
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4.1.1 HLE-Arbeitsgruppe

Aufgrund der Dringlichkeit dieser Situation wurde vom NOGUS im Jahr 2002 eine Ar-
beitsgruppe ,, Hubschrauberlandepl étze bei den NO Krankenhausern® (im Folgenden mit
» HLE-Arbeitsgruppe” bezeichnet) eingerichtet.

Sie setzte sich wie folgt zusammen:
e ein Vertreter des Amtes der NO Landesregierung, Gruppe Hochbau, Abteilung BD6

e ein Vertreter des Amtes der NO Landesregierung, Gruppe Baudirektion, Abtei-
lung BD4

e @n Vertreter desNOGUS

e beratend ein Vertreter des Amtes der NO Landesregierung, Gruppe Gesundheit und
Soziales, Abteilung Gesundheitswesen (GS1)

Im Protokoll der HLE-Arbeitsgruppe vom Februar 2002 wurde festgehalten, dass ,,ab
dem 1. April 2002 von Unternehmen, welche die Nottransporte durchfthren, nur Hub-
schrauberlandepldtze bei NO Krankenhausern angeflogen werden, wenn sie diese ver-
bindlichen Vorschriften erfillen. In Niederdsterreich entsprechen nur die HLE von
Krems, Horn und St. Polten den Anforderungen. Dies hat zur Folge, dass die Sicherstel-
lung der Notfallversorgung gefahrdet ist. Die Ansuchen zur Erteilung der Zivilflug-
platzgenehmigung kénnen vom jeweiligen Krankenhaus bis 30.06.02 bei der Abteilung
Verkehrsrecht RU6 eingereicht werden. Ab dem 01.07.02 ist die Bezirksverwaltungs-
behorde fur die Genehmigung der Antrége zustandig. Die Erteilung der Genehmigung
erfolgt binnen 6 Monaten.”

412 Zid

4.2

10

Selbstdefiniertes Ziel der HLE-Arbeitsgruppe war, dass ein gemeinsames Projekt fir
die Neuerrichtung bzw. Adaptierung aller HLE bei den NO Fondskrankenanstalten ein-
gerichtet wird. Dazu wurden Erhebungen iber den Ist-Zustand bei allen NO Fondskran-
kenanstalten durchgefihrt und ein Mal3nahmenkatalog fir die gesetzeskonforme Neuer-
richtung bzw. Adaptierung der HLE erstellt. Das Ergebnis sollte als Grundlage fir Ver-
handlungen von Ubergangsregelungen zwischen den NO Fondskrankenanstalten und
den Flugrettungsbetreibern dienen. Stichtag hierfir war der 1. April 2002.

Zu diesem Zeitpunkt waren lediglich die Krankenhauser Tulln, Gugging, Madling,
Amstetten-Mauer und Hochegg unter der Tragerschaft des Landes NO, die restlichen
befanden sich unter der Tragerschaft von Gemeinden, Gemeindeverbanden oder Kran-
kenanstaltenverbanden.

Ist-Zustand Februar 2002

Im Protokoll der HLE-Arbeitsgruppe vom Februar 2002 wurde im Punkt C) Statusbe-
schreibung festgehalten: ,, Aufgrund der V orgabe der Sanitétsdirektion, dass prinzipiell
alle Krankenhauser einen Hubschrauberlandeplatz benétigen, wurde der Status je Kran-
kenhaus erhoben und ein Mal3nahmenkatalog ... erstellt.”

Bericht 7/2010
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In der HLE-Arbeitsgruppe ging man demnach grundsétzlich davon aus, dassim We-
sentlichen an allen NO Krankenhausstandorten dem Stand der Technik entsprechende
HLE bestehen sollten.

Von diesem Grundssatz wurden lediglich die Standorte Allentsteig, Eggenburg3, Gan-
serndorf und Hochegg ausgenommen, bei denen aufgrund ihres Versorgungsauftrags
befunden wurde, dass keine HLE erforderlich seien.

4.2.1 Standorte mit bewilligten HLE

An folgenden Standorten waren bereits zivilflugbehordlich bewilligte HLE vorhanden:
e St Polten

e Horn

e Krems

Guggi ng4

An den Standorten Gugging und Horn waren geringe technische Adaptionen erforder-
lich. Am Standort St. Polten war die bestehende Genehmigung behordlich widerrufen,
well der ,, Glanzstoffschlot* nicht bescheidgemald befeuert (markiert) war. Der Standort
wurde aber als AulRenlandeplatz dennoch angeflogen.

4.2.2 Standorte mit in Bau befindlichen HLE

4.2.2.1 Amstetten

Am Standort Amstetten wurde damals ein Neubauprojekt umgesetzt. Das Projekt um-
fasste auch den Bau einer der ZFV 1972 entsprechenden HLE im Bereich des Kranken-
hausareals. Die Betriebsaufnahmebewilligung wurde mit Bescheid vom
21. Oktober 2003 erteilt (siehe Punkt 5.2, Amstetten).

4.2.2.2 Wr. Neustadt

Am Standort Wr. Neustadt wurde damals ein neues Parkdeck am Krankenhausareal er-
richtet. Am obersten Geschol3 war eine der ZFV 1972 entsprechende HLE vorgesehen,
die auch realisiert wurde. Die Betriebsaufnahmebewilligung wurde mit Bescheid vom
2. August 2007 erteilt (siehe Punkt 5.6, Wr. Neustadt).

3
Mit 1. Juli 2006 wurde am Standort Eggenburg das Psychsomatische Zentrum Waldviertel eréffnet. Betreiber dieser

Sonderkrankenanstalt ist die Psychosomatisches Zentrum Eggenburg GmbH, an welcher zum Prifungszeitpunkt die
NO LK-Holding 51 % hielt. Die Finanzierung dieser Fondskrankenanstalt erfolgt geméaR der Art 15a-Vereinbarung tiber
den NOGUS.

4 ;
Die Sonderkrankenanstalt Klosterneuburg-Maria Gugging wurde vom Amt der NO Landesregierung, Abteilung GS4, mit
Bescheid vom 16. April 2008 geschlossen.
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4.2.3 Standorte mit nicht bewilligten HLE
An folgenden Standorten gab es HLE, die nicht gemal3 ZFV 1972 bewilligt waren:

Scheibbs
Lilienfeld
Tulln
Hainburg
Maodling

Wr. Neustadt
Neunkirchen
Zwettl
Mistelbach
Hollabrunn

Fur die HLE an den Standorten Hainburg und Hollabrunn waren geringe Adaptierungen
notwendig. An den Standorten Lilienfeld, Mistelbach, Madling, Neunkirchen, Scheibbs,
Tulln und Zwettl wurden neue HLE in gednderter Lage als notwendig erachtet.

4.2.4 StandorteohneHLE

An folgenden Standorten bestanden keine HLE, obwohl aufgrund der Erhebungen der
HL E-Arbeitsgruppe des NOGUS eine HLE erforderlich bzw. vorgesehen war:

Melk
Waidhofen/Y bbs
Klosterneuburg
Baden

Gmind
Waidhofen/Thaya
Korneuburg
Stockerau

4.2.5 Malinahmenkatalog und Empfehlungen

12

Nach den getétigten Erhebungen wurde von der HL E-Arbeitsgruppe ein Malinahmenka-
talog mit folgenden Inhalten erarbeitet:

alle Krankenhausstandorte

eine Einteilung nach Prioritéten
erforderliche Mal3nahmen
geschétzte Kosten je Mal3nahme
geplante Durchfihrungszeitraume

Hinsichtlich der weiteren Vorgangsweise und der Umsetzung empfahl die HLE-
Arbeitsgruppe die ,,Durchfihrung eines gemeinsamen Projekts fur die Neuerrichtung
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4.3

4.4

bzw. Adaptierung der im Bericht beschriebenen Hubschrauberlandeplétze bei den
NO Fondskrankenanstalten.*

Grundsatzbeschluss des NOGUS

Im Protokoll des NOGUS (33. Standiger Ausschuss vom 6. Mérz 2002) wurde folgen-
des festgehalten:

,Die vom NOGUS auf Grund der Dringlichkeit der Situation eingesetzte Arbeitsgruppe
hat den Status der Hubschrauberlandeplitze fur alle NO Fondskrankenanstalten erho-
ben. In Abhéngigkeit der ... Ausgangslage wurden die erforderlichen Mal3nahmen auf-
gezeigt, die ... Kosten ermittelt und ein Mal3nahmenkatal og erstellt.”

Der NOGUS (33. Standiger Ausschuss) nahm den Bericht der HLE-Arbeitsgruppe zu-
stimmend zur Kenntnis. Er erteilte den Auftrag ,,zur Errichtung eines Projektes fur die
Errichtung und Adaptierung der Hubschrauberlandepldtze gemald Zivilflugplatzverord-
nung"“.

Fur das Projekt waren Gesamtkosten von rund € 9,71 Mi o5 veranschlagt.

Stand Oktober 2002

Vom Standigen Ausschuss wurde auf Basis des bereits genehmigten Berichts eine
nochmalige Abstimmung mit folgenden Stellen angeordnet:

e Christophorus Flugrettungsverein

e Sachverstandige des Amtes der NO Landesregierung
e Abteilung GS1 des Amtes der NO Landesregierung
e Geschéftsfiihrung des NOGUS

Ziel war eine nochmalige Uberprifung des Bedarfs an HLE fir die regionalen Grund-
versorgungskrankenhduser anhand der Anzahl der Primér- und Sekundérfliige sowie die
Festlegung von Mal3nahmen, die im Falle fast ausschliefdlicher Sekundarfliige eine Lan-
dung in Krankenhausnghe mit dem erforderlichen Mindestaufwand ermdglichen.

Am 8. Oktober 2002 fand eine Abstimmungsbesprechung zwischen den oben angefihr-
ten Stellen statt.

Von der Abteilung GS1 wurde ,, grof3er Wert darauf gelegt, dass aus medizinischer Sicht
fir manche Verletzungsmuster bzw. Akuterkrankungen eine absolute Flugindikation
besteht, wenn sich eine Uberstellung in ein anderes Krankenhaus als notwendig erweist.
Die durch den Bodentransport bedingte andauernde Horizontal beschleunigung fuihrt zu
Belastungen des Patienten, die eine Verschlechterung des klinischen Zustandes bewir-
ken konnen. Aus diesem Grund hélt es die Abteilung GS1 fur notwendig, bei allen
Krankenanstalten (auch solche, die ausschliefdlich Sekundértransporte zu verzeichnen
haben) im Nahbereich die Mdglichkeit von Hubschrauberlandungen zu schaffen.”

Samtliche im Bericht angefiihrten Euro-Betrége wurden exklusive USt dargestellt.
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4.5

4.6

Ergebnis der Besprechung vom 8. Oktober 2002 war ein reduzierter Mal3nahmenkata-
log. Die geschétzten Gesamtkosten verringerten sich von rund € 9,71 Mio auf rund
€5,36 Mio. Dabei wurde davon ausgegangen, dass bei Krankenhausern mit einem
Grundversorgungsauftrag eine Landemadglichkeit im Nahbereich gegeben war, die mit
einer erforderlichen technischen Mindestausstattung (zB Beleuchtung) zu versehen wa-
ren. Die Kosten fir derartige Verbesserungen waren durch die ordentlichen Haushalte
zu bedecken und wurden daher fur einen auf3erordentlichen Haushalt (fir das Projekt)
nicht mehr berticksichtigt.

Stand November 2002

Am 5. November 2002 wurde dem 38. Standigen Ausschuss des NOGUS (iber die erar-
beiteten Ergebnisse der HLE-Arbeitsgruppe berichtet.

Dazu gab die Geschaftsfiihrung des NOGUS folgende Stellungnahme ab. , Die Ge-
schéftsfihrung beflrwortet die Planung und Errichtung von Landeplétzen bzw. die
Schaffung von Landemaglichkeiten bei den NO Fondskrankenhauser.“ Grundlage hier-
fur sollte der Uberarbeitete Mal3nahmenkatalog und die darin enthaltene Prioritétenrei-
hung sein.

Im Beschlussantrag nahm der Sténdige Ausschuss den Mal3nahmenkatal og zustimmend
zur Kenntnis und erteilte fr die weitere Projektierung der HLE bei den NO Fondskran-
kenhdusern die Freigabe. Der Standige Ausschuss war Uber den weiteren Verlauf der
Projektabwicklung zu informieren.

Stand April 2006

Die HLE-Arbeitsgruppe hat im April 2006 die bis dahin umgesetzten Mal3nahmen mit
folgenden Teilnehmern besprochen:

e drei Vertreter der NO LK-Holding

e ein Vertreter des Christophorus Flugrettungsvereins

e ¢in Vertreter des Amtes der NO Landesregierung, Abteilung GS1

e ein Vertreter des Amtes der NO Landesregierung, Abteilung BD4

e ein Vertreter des Amtes der NO Landesregierung, Abteilung BD6

Das Ergebnis wurde wie folgt protokolliert:

4.6.1 Regionale Schwer punktkrankenhauser / Prioritét 1

,Die regionaen Schwerpunktkrankenhduser Amstetten, Mistelbach, Horn, Krems,
St. Polten, Wiener Neustadt weisen einen Hubschrauberlandeplatz auf, der den gesetzli-
chen Bestimmungen entspricht.” Das Nachrusten einer Funksteuerung fur die Lande-
platzbefeuerung beim Krankenhaus St. Polten wurde angeregt.

4.6.2 Krankenhauser mit Unfallabteilungen / Prioritat 2

14

Fur die Krankenhduser Neunkirchen, Korneuburg, Modling und Baden war die Errich-
tung von gemald ZFV 1972 bewilligten HLE bis zum Jahr 2008 vorgesehen.
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Am Standort Neunkirchen sollte eine neue HLE im Zuge der vorgesehenen Neuerrich-
tung eingeplant werden. Der Standort Korneuburg wurde — trotz vorhandener Unfallab-
teilung — zu diesem Zeitpunkt nicht angeflogen. Am Standort Baden wurde eine behord-
lich bewilligte HLE errichtet und im Mai 2003 in Betrieb genommen. Der Standort
Modling wird weiterhin bis auf geringe Einschrénkungen, zB bei starkem Wind, ange-
flogen. Im Zuge der geplanten Neuerrichtung des Krankenhauses Mddling sollte eine
neue — gunstiger gelegene — HLE eingeplant werden.

4.6.3 Grundver sorgungskrankenhauser / Prioritat 3

Fur die Standorte Gmiind, Hollabrunn, Hainburg, Lilienfeld, Melk, Scheibbs, Stocke-
rau, Tulln, Zwettl, Waidhofen/Thaya, Waidhofen/Y bbs, Klosterneuburg war eine Bau-
durchfihrung ab dem Jahr 2008 vorgesehen.

An den Standorten Zwettl, Tulln, Scheibbs und Waidhofen/Y bbs wurde die Errichtung
neuer HLE jedoch bereits in laufende Um- und Zubauten eingebunden und waren diese
zum damaligen Zeitpunkt bereits errichtet oder in Bau.

Zu den Ubrigen Standorten der Prioritét 3 wurde im Einzelnen (auszugsweise) festgehal -
ten:

e Gmind: Die Errichtung einer luftfahrtrechtlich genehmigungsféhigen HLE ist auf-
grund der beengten Platzverhaltnisse nicht moglich. Die Landungen erfolgen derzeit
auf einem nahe gelegenen Feld.

e Waidhofen/Thaya: Derzeitige Landungen erfolgen am Fuf3ballplatz und dies wird
vorlaufig bis zur Umsetzung eines konkreten Projekts auch weiterhin so gehandhabt.

e Stockerau: Von der Krankenhausverwaltung wurde als Grundlage einer Kosten-
schétzung ein HLE-Projekt vorgelegt. Dieses sah vor, im Anschluss an die beste-
hende Notfallversorgung die Grinflache zu tberdachen und als HLE auszustatten.
Tatsachlich wird bis zum Prifungszeitraum im Anlassfall am Flugplatz Stockerau
gelandet.

e Klosterneuburg: Die Errichtung einer luftfahrtrechtlich genehmigungsfahigen HLE
ist aufgrund der beengten Platzverhaltnisse sowie der dichten Verbauung des gesam-
ten Gebiets nicht moglich. Die Landungen erfolgen derzeit auf einem nahe gelege-
nen Freizeitgelande.

e Hollabrunn: Die erforderlichen Adaptierungen des Platzes wurden im Rahmen des
ordentlichen Haushalts durchgefihrt. Die luftfahrtrechtliche Bewilligung ist noch
ausstandig.

e Hainburg: Die erforderlichen Adaptierungen werden mit dem zusténdigen L uftfahrt-

sachverstandigen besprochen. Die Finanzierung erfolgt aus dem ordentlichen Haus-
halt.
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4.7

4.8

16

e Lilienfeld: Die VergrofRerung des bestehenden Platzes in Form einer Auskragung
Uber den Parkplatzen wird in die Zielplanung aufgenommen. Aufgrund des Depar-
tements Unfallchirurgie und der exponierten Lage im Schi- und Klettergebiet sind
Primérfluge erforderlich und entsprechend diesem Erfordernis ist die Dringlichkeit
der Umsetzung gegeben.

Stand Frahjahr 2010

Der Ausfuhrungsstand im April 2010 wird im Punkt 5, Krankenhausstandorte, darge-
stellt.

Hubschrauberlandeeinrichtungs-Standar ds

In der nachfolgenden Karte sind die derzeitigen HLE-Standards bei den Krankenhaus-
standorten dargestellt:

Waidhofen/Thaya

Allentsteig

Fwett]

Krems/Donau

Wiener Meustadt

Neunkirchen. L

Legende
Standards Versorgungsregion
. bewilligte Hubschrauberlandeeinrichtung |:| otz el

[ ] NO-Mitte
|:| Thermenregion

A keine eigene Hubschrauberlandeeinrichtung |:| Waldviartsl

|:| YWelnviertel

. nicht bewilligte Hubschrauberandeeinnchtung
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4.9 Reslimee Bedarfsplanung

Das Land NO hat den gesetzlichen Auftrag, einen funktionierenden Rettungs- und
Krankentransportdienst sicherzustellen, und zwar sowohl am Boden als auch in der
Luft. Ein ordnungsgemaf3er Notarzthubschrauberdienst umfasst den Flugrettungsdienst
an sich und — als Schnittstelle zu den Krankenanstalten — die HLE bel den Kranken-
hausstandorten.

Das im Jahr 2002 begonnene Projekt des NOGUS bzw. der NO LK-Holding zum Aus-
bau der HLE bei den Krankenhausstandorten hat dem gesetzlichen Auftrag zur Sicher-
stellung eines Notarzthubschrauberdiensts Rechnung getragen. Die Erarbeitung eines
diesbeziiglichen Mal3nahmenkatalogs sowie dessen begonnene Umsetzung waren aus
damaliger Sicht nachvollziehbar.

Die Ergebnisse der Bedarfsplanung (Mal3nahmenkatalog) wurden vom LRH inhaltlich
nicht bewertet, insbesondere wurden keine Aussagen Uber den HLE-Bedarf an einzel-
nen Standorten getroffen. Der LRH hat jedoch die Methodik der Bedarfsplanung kri-
tisch betrachtet.

Bedarfsplanung im Bauwesen ist:

e die methodische Ermittlung der Bedurfnisse, der Ziele und aler einschrénkenden
Gegebenheiten (Finanzmittel, Rahmenbedingungen) des Bauherrn und anderer
wichtiger Betelligter

e deren zielgerichtete Aufbereitung als ,, Bedarf*

e die Umsetzung in bautechnische Anforderungen

Wesentliche Grundlage bel einer methodischen Ermittlung der ,, Bedirfnisse® ist eine
verbindliche Systematik von (mehreren) Bedarfskriterien. Bei der HLE-Bedarfsplanung
hétten neben den bestehenden Versorgungsauftrégen weitere konkrete Bedarfskriterien
herangezogen werden miissen, wie zB Flugbewegungshéufigkeiten, erwartbare kiinftige
Flugbewegungen, Bau- und Betriebskosten. Derartige Bedarfskriterien wurden im Fall
der HLE-Arbeitsgruppe von den entscheidungsbefugten Gremien weder entwickelt
noch verbindlich erklart. So war esim Fall Melk méglich, mit einer Einzelentscheidung
vom beschlossenen Malinahmenkatalog wiederum abzugehen. Nur mit verbindlichen
Bedarfskriterien kann eine langfristige konsequente Umsetzung von Mal3nahmen oder
Projekten sichergestellt werden.

Ergebnis1

In Hinkunft sind als Grundlage bei der Bedarfsplanung fir Hubschrauberlande-
einrichtungen konkrete Bedarfskriterien von den entscheidungsbefugten Gremien
bzw. Personen verbindlich festzulegen, damit eine konsequente Umsetzung von
Maf3nahmen bzw. Projekten sichergestellt werden kann.
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Stellungnahme der NO Landesregierung:

Wie aus dem Bericht des Landesrechnungshofes hervorgeht, wurde die Frage ob
bzw. wie ein Hubschrauberlandeplatz gebaut oder adaptiert wird, unter Einbezie-
hung aller relevanten Entscheidungstrager bis dato unter Bericksichtigung des
Versorgungsauftrages sowie der jewelligen wirtschaftlichen Gesamtsituation ge-
klart. Auch die im Bericht erwahnten Bedarfskriterien, wie Flugbewegungshau-
figkeiten und die Bau- und Betriebskosten, wurden bereits in der Vergangenheit
als Entscheidungsgrundlage herangezogen. Zukiinftig werden diese im Sinne der
Empfehlung verfeinert und schriftlich festgehalten werden.

NO Landesrechnungshof:
Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Aufgrund der derzeit stattfindenden grundlegenden Anderungen in der Krankenhaus-
struktur in NO (Zusammenfiihrung der Krankenanstalten unter einen Rechtstrager, Er-
arbeitung des Regionalen Strukturplans Gesundheit als Grundlage fur den Landeskran-
kenanstaltenplan) ist es notwendig, den HLE-Mal3nahmenkatalog zu adaptieren. Dabei
ist auch auf die Ausfihrungen unter Punkt 7.6, Flugrettungseinséize, Bedacht zu neh-
men. Darauf aufbauend ist eine konsequente Umsetzung anzustreben.

Ergebnis2

Der beschlossene M al3nahmenkatalog fir die Errichtung von Hubschrauberlande-
einrichtungen ist auf die aktuellen Gegebenheiten anzupassen und in der Folge
konsequent umzusetzen.

Stellungnahme der NO Landesregierung:

Nach der im Jahr 2008 abgeschlossenen Zusammenfiihrung aller Kliniken unter
einer Tragerschaft ist es—wiein den Planungen bereits vorgesehen - sinnvoll, die
vom Landesrechnungshof geforderte Anpassung des Mafl3nahmenkatalogs fur die
Hubschrauberlandeplétze erst dann vor zunehmen, wenn auch die Erarbeitung des
Regionalen Strukturplans Gesundheit abgeschlossen ist.

Dieser Plan wird Ende des Jahres 2010 vorliegen und wird wiederum zu Ande-
rungen z.B. im Versorgungsauftrag der Landeskliniken fuhren. Nach Beschluss-
fassung erfolgt eine entsprechende Umsetzung.

NO L andesrechnungshof:
Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Krankenhausstandorte

Die fir den Betrieb der NO Landeskliniken zustandige NO LK-Holding konnte nur
sparliche Angaben und Daten Uber die HLE zur Verfigung stellen. Im Fachbereich
,Bau- und Facilitymanagement* der Kaufmannischen Geschéftsfuhrung war fir den
Betriebsbereich HLE niemand zustandig.
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Eine effiziente K oordinierung des Betriebsbereichs HLE durch die NO LK-Holding war
unter diesen Gegebenheiten jedenfalls nicht moglich.

Ergebnis3

Die Angelegenheiten fur die Errichtung und den Betrieb der Hubschrauberlande-
einrichtungen sind in die Aufbauorganisation der NO Landeskliniken-Holding
entsprechend einzubinden.

Sellungnahme der NO Landesregierung:

Die Empfehlung des Landesrechnungshofes wird umgesetzt werden, wobel in der
Aufbauorganisation der NO Landeskliniken-Holding die Agenden der Bau bzw.
Umbautatigkeiten von Hubschrauberlandepl&tzen der Abteilung ,, Bau und Facili-
ty Management® zugeordnet werden und auch personelle Vorsorge getroffen
wird, dass zukiinftig auch eine entsprechende Koordination und Abstimmung
stattfinden wird. Die eigentliche Betriebsfiihrung der einzelnen Standorte ver-
bleibt ausschliefdlich in der Verantwortung der jeweiligen Klinikleitung.

NO L andesrechnungshof:
Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Weil die NO LK-Holding nur sparliche Daten (iber die HLE zur Verfiigung stellen
konnte, musste vom LRH erst ein Fragebogen fir eine Bestandsaufnahme der HLE bel
den NO Landeskliniken entworfen werden, der dann an ale NO Landeskliniken ver-
sandt wurde. Die Fragebtgen wurden von allen NO Landeskliniken retourniert.

Nachfolgend wird ein Uberblick (iber den Bestand der HLE im April 2010 gegeben. Die
Gliederung erfolgte nach den Funktionstypen der Kliniken: Zentral-, Schwerpunkt-,
Standard-, Sonderkrankenanstalt

5.1 St. Polten

5.1.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort St. Polten besteht eine behdrdlich bewilligte HLE. Sieist as
Dachlandeplatz ausgefuhrt und befindet sich am Dach Uber dem achten Obergeschol3
des Hauses A9 (Bettentrakt Siid). Die Notaufnahme befindet sich im Erdgeschol3. Die
HLE wird Uber ein Stiegenhaus und einen Bettenaufzug erschlossen. Sie ist fur Hub-
schrauber bis zu einem hochstzuléssigen Abfluggewicht von 5t genehmigt. Der Flugbe-
trieb ist fur Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Die rechteckige Aufsetzfl&che mit einem Ausmal? von 25,9 mal 25,9 m weist eine Fl&
che von rund 655 m? auf. Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 15 m
weist eine Flache von rund 177 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt
die Piste ebenfalls rund in einer Breite von 5 m, sodass eine Gesamtflache des Lande-
platzes von rund 491 m? vorliegt.
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Die Tragkonstruktion der HLE besteht aus Stahl und einer dartiber liegenden Stahlbe-
tonplatte, die Oberflache ist mit einem Hartgussasphalt beschichtet und elektrisch be-
heizt. Die Aufsetzflache ist allseitig von einer untergesetzten Absturzsicherung aus
Stahl fur Personen umgeben.

Im Falle einer Betriebssperre wird die militdrische HLE der ,Hesserkaserne in
St. Polten als Ersatzlandeplatz angeflogen. Diesbezliglich besteht eine schriftliche Ver-
einbarung mit dem Militarkommando NO vom 25. September 2008, die zum 31. Dez-
ember 2015 giltig ist.

5.1.2 Behordenverfahren

Baubehdrdliche Genehmigung an die Stadtgemeinde St. PC')Iten6 durch den Burger-
meister der Landeshauptstadt St. Polten mit Bescheid vom 1. Dezember 1989.

Baubehdrdliche Benitzungsbewilligung an die Stadtgemeinde St. Polten durch den
Birgermeister der Landeshauptstadt St. Polten mit Bescheid vom 7. Mé&rz 1991.

Zivilflugplatz-Bewilligung und luftfahrtrechtliche Bewilligung fur die Errichtung
einer zivilen Bodeneinrichtung an die Stadtgemeinde St. Polten durch den Landes-
hauptmann von NO mit Bescheid vom 22. August 1990.

Luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes, Bewilligung
fir die Benutzung einer zivilen Bodeneinrichtung, Festlegung des Flugplatzret-
tungsbereichs und Genehmigung des Einsatzplans an die Stadtgemeinde St. Polten
durch den Landeshauptmann von NO mit Bescheid vom 3. April 1991.

Widerruf der Zivilflugplatz-Bewilligung (Aufhebung des Bescheids vom 22. August
1990) durch den Landeshauptmann vom 28. Mai 1997.

Neuerliche Zivilflugplatz-Bewilligung, [uftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilli-
gung des Zivilflugplatzes, Festlegung des Flugplatzrettungsbereichs und Genehmi-
gung des Einsatzplans an das Land NO' durch den Landeshauptmann von NO mit
Bescheid vom 19. Juli 2005.

5.1.3 Flugtechnische Daten

Platzkennung: ,, St. Polten — Krankenhaus® (,,LOAX")
Flugplatzbezugspunkt: 48°12' 48’ Nord / 15°37 45" Ost
Flugplatzbezugshthe: 304 m

An- und Abflugrichtung: 252° und 072°
Pistenbezeichnungen: ,, 25 und ,, 07"

Die Stadtgemeinde St. Polten war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des Krankenhauses und somit auch Flugplatzhalter.

7 N
Das Land NO iibernahm die Rechtstrégerschaft des Krankenhauses St. Polten mit 1. Janner 2005.

20
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5.1.4 Befeuerung und technische Ausstattung

e Hindernis- und Gefahrenbefeuerung (Tag- und Nachtkennung) am Kamin Fern-
heizwerk Nord in LED Technologie

¢ Hindernisbefeuerung am Dach des Krankenhauses
e Landeplatzbefeuerung

e manuelle Schaltung der Landeplatzbefeuerung durch den Portier Uber telefonische
Anforderung

e beleuchteter Windrichtungsanzeiger auf einem Mast neben dem Landeplatz
e Flugplatzleuchtfeuer am Aufzugshaus

e Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses
e Feuerl6scheinrichtung

5.1.5 Hindernisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. Die Uberdachung der
Transportrampe, die sidliche Dachkante des Zentralgebaudes und eine Antenne ragen
in die nordliche Ubergangsflache, der Kamin des Fernheizwerks Nord ragt in die stdli-
che Ubergangsflache hinein. Die Hindernisse beeintréchtigen die flugbetriebliche Si-
cherheit nicht, da sie mit einer Hindernisbefeuerung ausgestattet sind.

5.2 Amstetten

5.2.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Amstetten besteht eine behordlich bewilligte HLE. Sieist as
Bodenlandeplatz ausgeftihrt und direkt im stidwestlichen Teil des Krankenhausarealsin
unmittelbarer Nahe der Erstaufnahme situiert. Die HLE ist fur Hubschrauber bis zu
einem hdchstzuldssigen Abfluggewicht von 6 t genehmigt. Der Flugbetrieb ist fur Sicht-
flug bel Tag und Nacht zugelassen.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 16,95 m weist eine Flache von
rund 226 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt die Piste ebenfalls rund
in einer Breite von 5 m, sodass eine Gesamtflache von rund 570 m? vorliegt.

Die Oberflache ist mit Asphaltbeton befestigt. Der Landeplatz ist nicht beheizt. Er wird,
wie die Ubrigen AulRenanlagen, durch einen beauftragten privaten Winterdienst schnee-
und eisfrei gehalten.
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5.2.2 Behordenverfahren

Zivilflugplatz-Bewilligung und luftfahrtrechtliche BewilligunngUr die Errichtung
einer zivilen Bodeneinrichtung an die Stadtgemeinde Amstetten™ durch den Landes-
hauptmann von NO mit Bescheid vom 15. April 2003.

L uftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes und Bewilli-
gung fur die Beniltzung ener zivilen Bodeneinrichtung an die Stadtgemein-
de Amstetten durch die BH Amstetten mit Bescheid vom 21. bzw. 29. Okto-
ber 2003.

Meldung des Landes NO zu der Anderung des Flugpl atzhalters” an die BH Amstet-
ten vom 23. Mérz 2008 (zum Zeitpunkt der Prifung war noch keine Reaktion der
Behorde erfolgt).

5.2.3 Flugtechnische Daten

Platzkennung: ,, Amstetten — Krankenhaus® (,LOAQ")
Flugplatzbezugspunkt: 48°07° 36,21’ Nord / 14°52'51,17"" Ost
Flugpl atzbezugshthe: 288,50 m

An- und Abflugrichtung: 62° und 329°

Pistenbezei chnungen: ,,06“ und ,, 33"

5.2.4 Befeuerung und technische Ausstattung

Hindernisbefeuerung an den Dacheckpunkten der Gebaude des Krankenhauses. Die
stidwestlich des Landeplatzes gelegenen Turme der ,,Herz Jesu Kirche® werden bei
Dunkelheit mit Scheinwerfern angestrahlt und so sichtbar gemacht.

L andepl atzbefeuerung

Flugplatzleuchtfeuer am Mastkopf des beleuchteten Windrichtungsanzeigers am
Dach des Stiegenhauses 2, Haus C

zweiter Windrichtungsanzeiger im unmittel baren Bereich des Landeplatzes
Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

Funkschaltung der Befeuerung vom Hubschrauber aus, zusétzlich manuelle Schal-
tung vor Ort moéglich

Feuerl6scheinrichtung

5.2.5 Hinder nisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

Die Stadtgemeinde Amstetten war zu diesem Zeitpunkt Rechtstrager des Krankenhauses und somit auch Flugplatzhalter.

Das Land NO tibernahm die Trégerschaft des Krankenhauses Amstetten mit 1. Janner 2005.
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5.3 Horn

5.3.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Horn besteht eine behérdlich bewilligte HLE. Sie ist als Bo-
denlandeplatz ausgefihrt und direkt am Krankenhausareal nordostlich des Hauptein-
ganges situiert. Der Weg zur Notaufnahme ist kurz. Die HLE ist fur Hubschrauber bis
zu einem hochstzuléssigen Abfluggewicht von 6t genehmigt. Der Flugbetrieb ist fur
Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 16,65 m weist eine Flache von
rund 218 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt die Piste ebenfalls rund
in einer Breite von 5 m, sodass eine Gesamtfl&che von rund 558 m? vorliegt.

Die Oberflache ist mit Asphaltbeton befestigt. Der Landeplatz ist nicht beheizt. Er wird,
wie die tbrigen Aul3enanlagen, durch einen beauftragten privaten Winterdienst schnee-
und eisfrei gehalten.

5.3.2 Behordenverfahren

e Zivilflugplatz-Bewilligung und Bewilligung fir die Errichtung einer zivilen Boden-
einrichtung an die Stadtgemeinde Horn™ durch den Landeshauptmann von NO mit
Bescheid vom 21. August 1992.

e Anderung der Zivilflugplatz-Bewilligung, luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebe-
willigung und Bewilligung fir die Beniitzung einer zivilen Bodeneinrichtung an die
Stadtgemeinde Horn durch den Landeshauptmann von NO mit Bescheid vom
19. August 1993.

e Festlegung des Flugplatzrettungsbereichs und Genehmigung des Einsatzplans an die
Stadtgemeinde Horn durch den Landeshauptmann von NO mit Bescheid vom
29. Mé&rz 2004.

e Festlegung des Flugplatzrettungsbereichs und Genehmigung des Einsatzplans an
den Krankenanstaltenverband Waldviertel™ durch die BH Horn mit Bescheid vom
28. Oktober 2004.

e Anderung des Zivilflugplatzhalters und Zivilflugplatz-Bewilligung und Genehmi-
gung des Einsatzplans an das Land NO™~ durch die BH Horn mit Bescheid vom
26. August 2009.

0
Die Stadtgemeinde Horn war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des K rankenhauses und somit Flugplatzhalter. Sieliefd
das Bauwerk durch ein Leasingunternehmen finanzieren und errichten.

1
Die Stadtgemeinde Horn hat im Jahr 2000 die Trégerschaft des Krankenhauses an den Krankenanstaltenverband Wald-
viertel (Korperschaft 6ffentlichen Rechts) Gbertragen.

Das Land NO (ibernahm die Trégerschaft des Krankenhauses Horn mit 1. Janner 2006.
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5.3.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: ,,Horn — Krankenhaus® (,,LOAH®)

e Flugplatzbezugspunkt: 48°40' 11’ Nord/ 15°39'43"" Ost
¢ Flugplatzbezugshthe: 308,50 m

e An- und Abflugrichtung: 24°und 221°

¢ Pistenbezeichnungen: ,, 04" und ,, 20"

5.3.4 Befeuerung und technische Ausstattung

¢ Hindernisbefeuerung am Krankenhausgebdude und an den naheren Gebduden, zB
Energiezentrale, Gesundheits- und Krankenpflegeschule

e Landeplatzbefeuerung
e beleuchteter Windrichtungsanzeiger am Boden neben dem Landeplatz

e beleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am Dach des Kran-
kenhauses

e Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

e manuelle Schaltung der Befeuerungen durch den Portier Uber telefonische Anforde-
rung

e Feuerloscheinrichtung

5.3.5 Hindernisse

Die Anflugfldchen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. Die Ubergangsflachen
werden durch mehrere Hindernisse, zB das Krankenhausgebaude und die Energiezent-
rale, durchragt. Sie beeintrachtigen die flugbetriebliche Sicherheit nicht, da sie mit Hin-
dernisfeuern ausgestattet sind.

54 Krems

5.4.1 Beschreibung

24

Am Krankenhausstandort Krems besteht eine behérdlich bewilligte HLE. Sie ist auch
gleichzeitig der Standort eines Rettungshubschraubers des Christophorus Flugrettungs-
vereins (siehe Punkt 7.4.1, Krems — Christophorus 2).

Die HLE ist als Bodenlandeplatz ausgefuhrt und ndrdlich des Krankenhausgebaudes
unmittelbar an der Gemeindestral’e situiert. Der Weg zur Notaufnahme ist kurz. Die
HLE ist fir Hubschrauber bis zu einem hdchstzulassigen Abfluggewicht von 6t ge-
nehmigt. Der Flugbetrieb ist fir Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 16,65 m weist eine Flache von
rund 218 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt die Piste ebenfalls rund
in einer Breite von 5 m, sodass eine Gesamtfl&ache von rund 558 m? vorliegt.

Die Oberflache ist asphaltiert und nicht beheizt. Der Landeplatz wird wie die tbrigen
Aufl¥enanlagen durch den hauseigenen Winterdienst schnee- und eisfrei gehalten.
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5.4.2 Behordenverfahren

Zivilflugplatz-Bewilligung an die Stadtgemeinde Krems13 durch den Landeshaupt-
mann von NO mit Bescheid vom 9. Janner 1984.

Luftfahrtrechtliche Bewilligung fur die Errichtung einer zivilen Bodeneinrichtung
(Hubschrauberhangar) an die Stadtgemeinde Krems durch den Landeshauptmann
von NO mit Bescheid vom 17. Juni 1987.

L uftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes sowie Ben(it-
zungsbewilligung des Hubschrauberhangars, der hydraulischen Hebebihne samt
Transportwagen auf Schienen, der Treibstoffanlage samt Zapfsiule, der elektrischen
Anlage des Landeplatzes an die Stadtgemeinde Krems durch den Landeshauptmann
von NO mit Bescheid vom 16. Dezember 1987.

Wasserrechtliche Bewilligung fur die Lagerung von Kerosin und Hydraulikol an die
Stadtgemeinde Krems durch den Landeshauptmann von NO mit Bescheid vom 29.
Dezember 1988.

Luftfahrtrechtliche Bewilligung fur die Errichtung einer zivilen Bodeneinrichtung
(Hubschrauberhebebiihne samt Transportwagen auf Schienen) an die Stadtgemeinde
Krems durch den L andeshauptmann von NO mit Bescheid vom 23. November 1999.

Luftfahrtrechtliche Bewilligung fir die Benitzung einer zivilen Bodeneinrichtung
(Hubschrauberhebebiihne samt Transportwagen auf Schienen) an die Stadtgemeinde
Krems durch den Landeshauptmann von NO mit Bescheid vom 11. September 2000.

Festlegung des Flugplatzrettungsbereichs und Genehmigung des Einsatzplans an die
Stadtgemeinde Krems durch den Landeshauptmann von NO mit Bescheid vom
15. April 2003.

Meldung zu der Anderung des Fl ugplatzhalters14 an die Bezirkshauptmannschaft
Krems mit Schreiben vom 15. April 2009 (dieses Schreiben erging an eine unzu-
stéandige Behorde, richtigerweise wére es an den Magistrat der Stadt Krems zu rich-
ten gewesen).

5.4.3 Flugtechnische Daten

Platzkennung: ,, Krems — Krankenhaus® (,LOAK")
Flugplatzbezugspunkt: 48°24’' 48’ Nord / 15°36'59"" Ost
Flugplatzbezugshohe: 197 m

An- und Abflugrichtung: 80° und 227°
Pistenbezeichnungen: ,,08" und ,, 26"

Die Stadtgemeinde Krems war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des Krankenhauses und somit auch Flugplatzhalter.

Das Land NO (ibernahm die Rechtstragerschaft des K rankenhauses Krems mit 1. Janner 2006.
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5.4.4 Befeuerung und technische Ausstattung

e Hindernisbefeuerung am Krankenhausgebaude, Personalwohnheim
e Landeplatzbefeuerung

e beleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am Dach des Perso-
nalwohnhauses

e Funkschaltung der Befeuerung vom Hubschrauber aus, zusétzlich manuelle Schal-
tung vor Ort moglich

e Feuerltscheinrichtung

5.4.5 Hinder nisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. Folgende Hindernisse
durchragen die Ubergangsflachen:

e sidliche Ubergangsflache: Hauptgebaude des Krankenhauses
e westliche Ubergangsfl ache: Baumgruppen und Gebaude der Hauptschule
e Ostliche Ubergangsflache: Personalwohnhaus

Die Gebaude beeintrachtigen die flugbetriebliche Sicherheit nicht, da sie mit einer Hin-
dernisbefeuerung ausgestattet sind.

5.5 Mistelbach

5.5.1 Beschreibung

26

Am Krankenhausstandort Mistelbach besteht eine behordlich bewilligte HLE. Sieist as
Bodenlandeplatz ausgefiihrt und direkt im stidwestlichen Bereich des Krankenhausge-
landes in unmittelbarer Nahe des Schilerwohnheims und des Ausbildungszentrums si-
tuiert. Die Notaufnahme ist rund 100 m entfernt. Die HLE wurde auf einem zwolfecki-
gen Sockelbauwerk in 4,75 m Hohe Uber dem umliegenden Gelénde aus Stahlbeton er-
richtet und wird Uber eine Zugangsrampe erschlossen. Im Sockelbauwerk unter der
HLE wurde ein unbeheizter Lagerraum fur unbrennbare Materialien eingerichtet. Sie ist
fur Hubschrauber bis zu einem hdchstzuldssigen Abfluggewicht von 6 t genehmigt. Der
Flugbetrieb ist fur Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 15 m weist eine Flache von rund
177 m? auf (Piste Klasse C). Die Piste ist kreisrund, mit einem Durchmesser von 15 m.
Die Sicherheitsflache umgibt die Piste ebenfalls rund in einer Breite von 5 m, sodass ei-
ne Gesamtflache von rund 491 m?2 vorliegt.

Um die Aufsetzflache wurde eine 1,75 m auskragende, mit einem Stahlnetz bespannte
Absturzsicherung fur Personen angebracht. Die Oberflache ist mit Asphaltfeinbeton be-
schichtet und elektrisch beheizt.
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5.5.2 Behordenverfahren

Zivilflugplatz-Bewilligung sowie luftfahrtrechtliche Bewilligung fir die Errichturllg
einer zivilen Bodeneinrichtung an den Gemeindeverband Weinviertelklinikum
durch die BH Mistelbach mit Bescheid vom 9. August 2004.

L uftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes, Beniltzungs-
bewilligung fur die zivile Bodeneinrichtung, Festlegung der Tragfahigkeit der Be-
wegungsflachen, Genehmigung des Einsatzplans und Festlegung des Flugplatzret-
tungsbereichs an das Land NO durch die BH Mistelbach mit Bescheid vom
20. September 2005.

5.5.3 Flugtechnische Daten

Platzkennung: ,, Mistelbach — Krankenhaus* (,LOBM*)
Flugplatzbezugspunkt: 48°34'01"" Nord / 16°34'51"" Ost
Flugplatzbezugshthe: 218 m

An- und Abflugrichtung: 68° und 338°

Pistenbezei chnungen: ,,07* und ,, 34"

5.5.4 Befeuerung und technische Ausstattung

Hindernisbefeuerung an allen auf dem Krankenhausgel &nde befindlichen Gebauden
L andepl atzbefeuerung

Flugplatzleuchtfeuer am Mastkopf des beleuchteten Windrichtungsanzeigers am
Dach des Schilerwohnheims

Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses
Hindernisbefeuerung tber einen Dammerungsschalter gesteuert

Funkschaltung der Landeplatzbefeuerungen und des Flugplatzleuchtfeuers vom
Hubschrauber aus, zusétzlich manuelle Schaltung vor Ort moglich

Feuerldscheinrichtung

5.5.5 Hindernisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. Im Sicherheitshinwels
der Abteilung BD4 vom 2. August 2005 wurde darauf hingewiesen, dass das stdwest-
lich der Piste zwischen den Anflugsektoren gelegene in Privatbesitz befindliche Areal
nicht Gberflogen werden darf. Grund dieser Einschrankung sind die Emissionen der Ret-
tungshubschrauber, insbesondere L uftstromung und Larm.

15

Der Gemeindeverband Weinviertelklinikum war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des Krankenhauses und somit auch
Flugplatzhalter.

Das Land NO (ibernahm die Rechtstragerschaft des Weinviertelklinikums mit 1. Janner 2005.
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5.6 Wr. Neustadt

5.6.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Wr. Neustadt besteht eine behérdlich bewilligte HLE. Sieist
als Dachlandeplatz Uber dem Parkhaus unmittelbar neben dem Krankenhaus ausgefhrt.
Die Notaufnahme befindet sich im Erdgeschol? des Krankenhauses. Die HLE ist mit el-
nem eigenen Patientenlift und Uber ein Stiegenhaus erreichbar. Die Fahrzeugrampe des
Parkhauses wurde bis auf das Dach weitergefihrt, sodass die HLE auch mit Fahrzeugen
erreicht werden kann. Die HLE ist fir Hubschrauber bis zu einem hochstzul&ssigen Ab-
fluggewicht von 6 t genehmigt. Der Flugbetrieb ist fur Sichtflug bei Tag und Nacht zu-
gelassen.

Ein Lande- und ein Abstellplatz wurden ausgefihrt. Der runde Aufsetzbereich des Lan-
deplatzes mit einem Durchmesser von 16,35 m weist eine Flache von rund 210 m? auf
(Piste Klasse C). Die Piste wird von einem quadratischen, an der engsten Stelle 5,0 m
breiten Sicherheitsstreifen umgeben. Stdlich der Piste und des Sicherheitsstreifens wur-
de ein Abstellplatz mit den Ausmal3en von 27,55 m mal 24,70 m und einer Fléache von
rund 680 m? hergestellt. Lande- und Abstellplatz wurden durch einen markierten Roll-
weg verbunden. Der Aufsetzbereich der Piste sowie die Kernbereiche von Rollweg und
Abstellplatz sind elektrisch beheizt. An den Gebaudekanten wurde eine 1,5 m breite
Absturzsicherung flr Personen errichtet.

Ersatzlandeplatz ist der Stitzpunkt von Christophorus 3 ,, Wiener Neustadt — Flugplatz*
(,LOWA®").

5.6.2 Behordenverfahren

e Zivilflugplatz-Bewilligung sowie luftfahrtrechtliche Bewilligung fur die Errichtung
einer zivilen Bodeneinrichtung an die Stadtgemeinde Wr. Neustadt durch den Bur-
germeister der Stadt Wr. Neustadt mit Bescheid vom 5. Mai 2003.

o Luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes und Bewilli-
gung fur die Benitzung der zivilen Bodeneinrichtung an die Stadt Wr. Neustadt
durch den Birgermeister der Stadt Wr. Neustadt mit Bescheid vom 2. August 2007.

e Anderung des Zivilflugplatzhalters — Bewilligung an das Land NO durch den Biir-
germeister der Stadt Wr. Neustadt mit Bescheid vom 22. Februar 2010.

5.6.3 Flugtechnische Daten
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e Platzkennung: , Krankenhaus —Wiener Neustadt” (, LOAI")
e Fugplatzbezugspunkt: 47°48'57'" Nord / 16°14' 49" Ost

e Flugplatzbezugshthe: 281 m

e An- und Abflugrichtung: 91° und 249°

e Pistenbezeichnungen: ,,09 und , 25"
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5.6.4 Befeuerung und technische Ausstattung
e Hindernisbefeuerung auf den Krankenhausgebduden und auf einem nordlich der
HLE gelegenen Wohnhaus
e Landeplatz- und Abstellflachenbefeuerung
e beleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am néachstgel egenen
Krankenhausgebaude (Bettentrakt)

e Funkschaltung fur die Landeplatzbefeuerung vom Hubschrauber aus, zusétzlich ma-
nuelle Schaltung vor Ort mdglich; Aktivierung der Hindernisbefeuerung wahrend
der Nachtstunden

e Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

e Feuerl6scheinrichtung

5.6.5 Hindernisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frel von Hindernissen. Gemal einer Vereinba
rung des Krankenhauses mit dem Christophorus Flugrettungsverein werden die im Wes-
ten des Landeplatzes liegenden Gebaude nicht Gberflogen.

5.7 Baden

5.7.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Baden besteht eine behérdlich bewilligte HLE. Sieist als Bo-
denlandeplatz ausgefihrt und westlich des Krankenhausgebaudes am bestehenden un-
terirdischen Parkdeck situiert. Die Notaufnahme befindet sich in unmittelbarer Nahe.
Die HLE ist fur Hubschrauber bis zu einem hochstzuldssigen Abfluggewicht von 6t
genehmigt. Der Flugbetrieb ist fur Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Der annghernd quadratische Aufsetzbereich mit Seitenléngen von 16,05 m und 15,00 m
weist eine Flache von rund 241 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt
die Piste, wobel diese in Ab- und Anflugrichtung 5,0 m, an den beiden anderen Seiten
2,5 m breit ist, sodass eine Gesamtflache von 321 m2 vorliegt.

Die Oberflache ist asphaltiert und nicht beheizt ausgefihrt. Der Landeplatz wird, wie
die Ubrigen Aulenanlagen, durch einen beauftragten privaten Winterdienst schnee- und
eisfrel gehalten.
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5.7.2 Behordenverfahren

o Zivilflugplatz-Bewilligung und Bewilligung fir die Errichtung einer zivilen Boden-
einrichtung an das Thermenklinikum Baden durch die BH Baden mit Bescheid vom
25. Februar 2003.

o Luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes, Benltzungs-
bewilligung der zivilen Bodeneinrichtung, Genehmigung des Einsatzplans™ und
Festlegung des Fluplatz-Rettungsbereichs an das Thermenklinikum Baden durch die
BH Baden mit Bescheid vom 27. Mai 2003.

e Berichtigung des Bescheids vom 27. Mai 2003 an das Thermenklinikum Baden
durch die BH Baden mit Bescheid vom 24. Juni 2003.

e Meldung hinsichtlich der Anderung des Fl ugplatzhalters18 an die BH Baden mit
Schreiben vom 27. April 2009 (zum Zeitpunkt der Prifung war noch keine Reaktion
der Behorde erfolgt).

5.7.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: ,, Baden — Krankenhaus* (,LOAF")

e Flugplatzbezugspunkt: 48°00'01’" Nord/ 16°15'08" Ost

e Flugplatzbezugshthe: 224 m

e An- und Abflugrichtung: 345° und 158°

e Pistenbezeichnungen: ,, 34* und ,, 17¢

5.7.4 Befeuerung und technische Ausstattung
e Hindernisbefeuerung am Krankenhausgebaude
e Landeplatzbefeuerung
¢ beleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am Aufzughaus
e Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

e Funkschaltung der Befeuerung vom Hubschrauber aus, zusétzlich manuelle Schal-
tung vom Portier moglich

e Feuerl6scheinrichtung

5.7.5 Hindernisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

7

Einsatzplane der Zivilflugplatzhalter sind geméa § 10 Abs 3 der Zivilluftfahrt-Vorfall und Notfall-Malznahmen-Verord-
nung (ZNV) der zur Erteilung der Zivilflugplatz-Bewilligung zustdndigen Behdrde zur Genehmigung vorzulegen.
8

Das Land NO wurde mit 1. Jinner 2003 Rechtstrager des Krankenhauses Baden.
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5.8 Ganserndorf
Am Standort des M edizinischen Zentrums Géanserndorf besteht keine HLE.

Gemalk dem , MaRnahmenkatalog 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des medizini-
schen Auftrags als Tagesklinik fir geplante operative Versorgung und postoperative
Betreuung keine HLE erforderlich.

59 Gmind
Am Krankenhausstandort Gmiind besteht keine HLE.

Bei erforderlichen Sekundartransporten landet der Notarzthubschrauber nach vorheriger
Vereinbarung am Sportplatz der Handel sakademie vis-a-vis dem Roten-Kreuz Gebaude.
Der Sportplatz ist vom Krankenhausstandort rund 0,5 km entfernt. Der Patiententrans-
port zur Landestelle muss daher mit einem Krankenwagen erfolgen.

GemaR dem , Malnahmenkatalog 2002¢ der NO LK-Holding besteht zwar Bedarf an
einer HLE, jedoch sei dies aufgrund beengter Platzverhaltnisse nicht maglich.

5.10 Hainburg

5.10.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Hainburg besteht eine HLE ohne luftfahrtrechtliche Geneh-
migung (Aul3enlandeplatz). Sie ist a's Bodenlandeplatz ausgefihrt und in einer Entfer-
nung von rund 25 m 6stlich des Bauteils Ost situiert. Die Notaufnahme befindet sich in
unmittelbarer Nahe.

Die quadratische Aufsetzflache mit einer Seitenlénge von 20 m weist eine Flache von
400 m? auf. Die Oberflache ist betoniert und nicht beheizt. Markiert ist sie mit einem
weil3en Kreuz. Die Aufsetzflache ist von einem 5 bis 15 m breiten Rasenstreifen umge-
ben. Daran anschlief3end befinden sich ein Ful3gangerweg und PKW-Abstellpldtze.

Der Landeplatz ist nicht beheizbar. Er wird, wie die Gbrigen AulRenanlagen, durch einen
beauftragten privaten Winterdienst schnee- und eisfrei gehalten.

5.10.2 Behordenverfahren

e Baubehdrdliche Genehmigung an die Stadtgemeinde Hai nburg19 durch den Bir-
germeister der Stadtgemeinde Hainburg mit Bescheid vom 26. Janner 2005.

e Um luftfahrtrechtliche Genehmigung wurde nie angesucht.

Die Stadtgemeinde Hainburg war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des Krankenhauses und somit auch Flugplatzhalter.
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5.10.3 Flugtechnische Daten
e Platzkennung: nicht festgelegt
e Flugplatzbezugspunkt: 48°08'58' " Nord / 16°57°51"’ Ost20
e Flugplatzbezugshthe: 161 m
e An- und Abflugrichtung: nicht festgelegt
¢ Pistenbezeichnungen: nicht festgel egt

5.10.4 Befeuerung und technische Ausstattung

¢ Hindernisbefeuerung an den Gebaudekanten des Krankenhauses und an den umlie-
genden Gebduden und Aufbauten wie Feuerwehrgebaude, Rotkreuzgebadude,
Stral3enbel euchtungskorper etc.

e Landeplatzbefeuerung
e Dbeleuchteter Windrichtungsanzeiger am Dach des Krankenhauses

e manuelle Schaltung der Befeuerung durch den Portier Uber telefonische Anforde-
rung

Feuerl 6scheinrichtung ist keine vorhanden.
5.10.5 Hinder nisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

5.11 Hinterbrihl
Am Standort des Heil padagogischen Zentrums Hinterbrihl besteht keine HLE.

GemaR dem , MalRnahmenkatal og 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des medizini-
schen Auftrags fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie keine HLE er-
forderlich.

5.12 Hollabrunn

5.12.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Hollabrunn besteht eine HLE ohne luftfahrtrechtliche Ge-
nehmigung (AulRenlandeplatz). Die vorgesehene Adaptierung dieser HLE, die von der
HL E-Arbeitsgruppe schon im Jahr 2006 als durchgefiihrt dargestellt wurde, erfolgte bis
April 2010 nicht (siehe Punkt 4.6.3, Grundversorgungskrankenhauser / Prioritét 3).

Die HLE ist als Bodenlandeplatz ausgefiihrt. Situiert ist sie am Gelande des Kranken-
hauses, unmittelbar 6stlich des Hauptgebaudes. Die Notaufnahme befindet sich in un-
mittelbarer Nahe.

Die quadratische Aufsetzflache mit einer Seitenlénge von 15 m weist eine Flache von
225 m? auf. Die Sicherheitsflache umgibt die Piste in einer Breite von 5 m, sodass eine
Gesamtflache von 625 m? vorliegt.

Die Angaben wurden der Internetseite www.helipad.org entnommen.
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Die Oberflache ist betoniert und mit einem weil3en Kreuz und einem H markiert. Der
Landeplatz ist nicht beheizbar. Er wird wahrend der Dienstzeit durch eigenes Personal,
aulBerhalb der Dienstzeit durch einen beauftragten privaten Winterdienst schnee- und
eisfrei gehalten.

5.12.2 Behordenverfahren

e Baubehdrdliche Genehmigung an die Stadtgemeinde HoIIabrunn21 durch den Bur-
germeister der Stadtgemeinde Hollabrunn mit Bescheid vom 27. Janner 1987.

e Um luftfahrtrechtliche Genehmigung wurde nie angesucht.

5.12.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: nicht festgelegt

e Flugplatzbezugspunkt: 48°33' 46" Nord / 16°05' 27 Ost>
¢ Flugplatzbezugshthe: 243 m

e An- und Abflugrichtung: nicht festgelegt

¢ Pistenbezeichnungen: nicht festgelegt

5.12.4 Befeuerung und technische Ausstattung

e Hindernisbefeuerung an den Eckpunkten des Krankenhausgebaudes und auf dem
Kamin der Energiezentrale

e Landeplatzbefeuerung
e Dbeleuchteter Windrichtungsanzeiger am Dach des Krankenhauses
e Flugplatzleuchtfeuer an Kamin der Energiezentrale

e Funkschaltung der Befeuerungen vom Hubschrauber, zusétzlich manuelle Schaltung
durch den Portier Uber telefonische Anforderung

e Feuerltscheinrichtung gibt es keine

5.12.5 Hinder nisse

5.13

Die Anflugfléachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. Die Bewegungsflachen
sind von der Energiezentrale sudlich und dem Krankenhausgebaude westlich der Auf-
setzfléche durchragt. Sie beeintrachtigen die flugbetriebliche Sicherheit nicht, da sie mit
einer Hinderni sbefeuerung ausgestattet sind.

Klosterneuburg
Am Krankenhausstandort Klosterneuburg besteht keine HLE.

Bei erforderlichen Sekundartransporten landet der Notarzthubschrauber nach vorheriger
Vereinbarung am Parkplatz vor dem Haus der Freiwilligen Feuerwehr in Hoflein. Der
Parkplatz ist vom Krankenhausstandort rund 6,50 km entfernt. Der Patiententransport
zur Landestelle muss daher mit einem Krankenwagen erfolgen.

Die Stadtgemeinde Hollabrunn war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des Krankenhauses und somit auch Flugplatzhalter.

Die Angaben wurden der Internetseite www.helipad.org entnommen.
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GemaR dem ,, MaRnahmenkatalog 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des Versor-
gungsauftrags eine HLE erforderlich.

5.14 Korneuburg
Am Krankenhausstandort Korneuburg besteht keine HLE.

Bei erforderlichen Sekundartransporten landet der Notarzthubschrauber nach vorheriger
Vereinbarung am Parkplatz beim Haus des Roten Kreuzes. Der Parkplatz ist vom Kran-
kenhausstandort rund 0,5 km entfernt. Der Patiententransport zur Landestelle muss da-
her auch hier mit einem Krankenwagen erfolgen.

GemaR dem , MaRnahmenkatalog 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des Versor-
gungsauftrags eine HLE erforderlich.

5.15 Lilienfeld
5.15.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Lilienfeld besteht eine HLE ohne |uftfahrtrechtliche Geneh-
migung (AulRenlandeplatz). Sie ist als Bodenlandeplatz ausgefihrt. Situiert ist sie im
unmittelbaren Bereich (nordlich) des ,alten” Bettentrakts und des ,,oberen” Parkdecks.
Die Notaufnahme befindet sich im Erdgeschol3 des K rankenhausgebaudes.

Die rechteckige Aufsetzflache mit einem Ausmal’ von 8,0 mal 8,4 m weist eine Flache
von rund 67 m? auf. Die asphaltierte Oberflache ist mit einem weif3en Kreuz markiert.
Umgebende Sicherheitsfl&chen sind nicht vorhanden.

Der Landeplatz ist nicht beheizbar. Er wird, wie die Ubrigen Aul3enanlagen, durch einen
beauftragten privaten Winterdienst schnee- und eisfrei gehalten.

Laut Aussage des Flugbetriebsleiters des Christophorus Flugrettungsvereinsist die HLE
Lilienfeld schwierig anzusteuern.

5.15.2 Behordenverfahren
e Um luftfahrtrechtliche Genehmigung wurde nie angesucht.

5.15.3 Flugtechnische Daten
e Platzkennung: nicht festgelegt
e Flugplatzbezugspunkt: 48°00'57"° Nord / 15°34'85" Ost>
¢ Flugplatzbezugshthe: 413 m
e An- und Abflugrichtung: nicht festgelegt
¢ Pistenbezeichnungen: nicht festgelegt

5.15.4 Befeuer ung und technische Ausstattung

Am Dach des Krankenhauses befindet sich ein Windrichtungsanzeiger.

Die Angaben wurden der Internetseite www.helipad.org entnommen.
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Ansonsten bestehen keine weiteren technischen Ausstattungen, insbesondere besteht
keine Befeuerung des Landeplatzes.

5.15.5 Hinder nisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

5.16 Melk

Am Krankenhausstandort Melk besteht keine HLE.

Bel erforderlichen Sekundartransporten landet der Notarzthubschrauber nach vorheriger
Vereinbarung am Sportplatz beim ,, Bischoflichen Seminar” oder am Sportplatz des ,, SC
Melk“. Die Sportplatze sind rund 0,5 km vom Krankenhausstandort entfernt. Der Pati-
ententransport zur Landestelle muss daher mit einem Krankenwagen erfolgen.

Der Standort Melk wurde vom LRH eingehender geprift, siehe Punkt 6.3, Melk.

5.17 Médling

5.17.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Médling besteht eine HLE ohne luftfahrtrechtliche Genehmi-
gung (AuRenlandeplatz). Sie ist als Bodenlandeplatz ausgefiihrt und im nordwestlichen
Teil des Krankenhausgeléndes bei der Einfahrt Buchenberggasse situiert. Die Notauf-
nahme befindet sich in unmittelbarer Nahe. An zwei Seiten der HLE grenzt der Besu-
cherparkplatz getrennt durch eine Erschliefl3ungsstral3e an.

Die quadratische Aufsetzflache mit einer Seitenlénge von 15 m weist eine Flache von
225 v auf. Die Oberflache ist asphaltiert. Markiert ist sie mit einem weif3en Kreuz und
einem H. Die Aufsetzflache ist von einem 2,5 bis 4,0 m breiten asphaltierten Sicher-
heitsstreifen umgeben.

Der Landeplatz ist nicht beheizbar. Er wird, wie die Gbrigen Aul3enanlagen, durch einen
beauftragten privaten Winterdienst schnee- und eisfrei gehalten.

5.17.2 Behordenverfahren

e Die Errichtung der HLE wurde der Baubehérde mit Schreiben vom 14. Méarz 1988
mitgeteilt und von dieser mit Schreiben vom 29. Juni 1988 zur Kenntnis genommen.

e Um luftfahrtrechtliche Genehmigung wurde nie angesucht.

5.17.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: nicht festgelegt

e Fugplatzbezugspunkt: 48°08' 97" Nord / 16°29 64’ Ost24
e Flugplatzbezugsh6he: 216 m

e An- und Abflugrichtung: nicht festgelegt

¢ Pistenbezeichnungen: nicht festgel egt

24

Angaben wurden der Internetseite www.helipad.org entnommen.
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5.17.4 Befeuerung und technische Ausstattung
e Landeplatzbefeuerung

e Dbeleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am Dach des Kran-
kenhauses

e manuelle Schaltung der Befeuerungen durch den Portier tGber telefonische Voran-
meldung

e Feuerl6scheinrichtung
Hindernisbefeuerung ist keine vorhanden
5.17.5 Hinder nisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

5.18 Neunkirchen
5.18.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Neunkirchen besteht eine HLE ohne luftfahrtrechtliche Ge-
nehmigung (Aulenlandeplatz). Sie ist als Bodenlandeplatz ausgefihrt und im stidlichen
Krankenhausareal situiert. In unmittelbarer Nahe befindet sich ein Parkplatz, von der
die HLE auch erschlossen wird. Eine zentrale Notaufnahme besteht nicht. Die Patienten
werden direkt in die behandelnde Station gebracht.

Die rechteckige Aufsetzflache mit einem Ausmal3 von 6 mal 9 m weist eine Flache von
54 m? auf. Die Oberflache ist betoniert und mit einem weil3en H gekennzeichnet. Die
Sicherheitsflache umgibt die Piste quadratisch in einem Ausmal3 von 25 mal 25 m, so-
dass eine Gesamtflache von 625 m? vorliegt.

Der Landeplatz ist nicht beheizbar. Er wird, wie die Gbrigen Auf3enanlagen, durch den
hauseigenen Winterdienst schnee- und eisfrei gehalten.

5.18.2 Behordenverfahren
e Um luftfahrtrechtliche Genehmigung wurde nie angesucht.

5.18.3 Flugtechnische Daten
e Platzkennung: nicht festgelegt
e Flugplatzbezugspunkt: 47°43 34" Nord / 16°05' 10" Ost™>
e Flugplatzbezugshthe: 341 m

e An- und Abflugrichtung: nicht festgelegt, der Anflug findet meistens aus 6stlicher
Richtung statt

¢ Pistenbezeichnungen: nicht festgelegt

5
Die Angaben wurden der Internetseite www.helipad.org entnommen.
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5.18.4 Befeuer ung und technische Ausstattung

e Hindernisbefeuerung auf dem westlich der HLE gelegenen Gebaude der Internen
Abteilung

¢ einfache Landeplatzbefeuerung
e Windrichtungsanzeiger am Dach des Gebaudes der Internen Abteilung

e manuelle Schaltung der Befeuerung durch den Portier tber telefonische Voranmel-
dung

e Feuerltscheinrichtung

5.18.5 Hinder nisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

5.19 Scheibbs

5.19.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Scheibbs besteht eine behdrdlich bewilligte HLE. Sieist as
Bodenlandeplatz ausgefuhrt und an der stidwestlichen Ecke des Krankenhausareals situ-
iert. Unterhalb der HLE wurde ein kleines Parkdeck errichtet. Eine neue Notaufnahme
wurde zum Prifungszeitraum in unmittelbarer Naéhe zur HLE gebaut. Die HLE ist fur
Hubschrauber bis zu einem hochstzulassigen Abfluggewicht von 6t genehmigt. Der
Flugbetrieb ist fur Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 16 m weist eine Flache von rund
201 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt die Piste ebenfalls rund in ei-
ner Breite von 5 m, sodass eine Gesamtflache von rund 531 m? vorliegt. Die Landefl&
che liegt rund 4,5 m Uber dem Niveau der unmittelbar angrenzenden Gemeindestral3e.
An der Landeplatzkante wurde eine 1,5 m auskragende Absturzsicherung fir Personen
angebracht. Die Oberfléche ist betoniert und rutschhemmend (Klasse R12) ausgefihrt.
Im Winter wird die gesamte Landeplatzflache durch eine Warmwasserheizung schnee-
und eisfrei gehalten. Eine Warmeriickgewinnungsanlage (im Sommerbetrieb) wurde
nicht installiert.

Die HLE war zwischen April 2009 und Mai 2010 wegen eines in unmittelbarer Nahe
aufgestellten Baukrans (Zubauarbeiten beim Krankenhaus) geschlossen. Als Aul3en-
bzw. Ersatzlandepldtze standen eine Grasflache zwischen den Geb&uden des Roten
Kreuzes und der Feuerwehr in einer Entfernung von rund 0,5 km oder der beleuchtbare
Sportplatz in einer Entfernung von rund 2 km zur Verflgung.
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5.19.2 Behordenverfahren

e Baubehdrdliche Genehmigung an die Stadtgemeinde Schei bbs26 durch den Burger-
meister der Stadtgemeinde Scheibbs mit Bescheid vom 26. Janner 2005.

e Zivilflugplatz-Bewilligung und luftfahrtrechtliche Bewilligung fur zivile Bodenein-
ricntungen an das Land NO~ durch die BH Scheibbs mit Bescheid vom
5. September 2007.

o Luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes und Ben(it-
zungsbewilligung der zivilen Bodeneinrichtungen an das Land NO durch die
BH Scheibbs mit Bescheid vom 14. November 2007.

5.19.3 Flugtechnische Daten
e Platzkennung: ,, Scheibbs — Krankenhaus* (,LOBS")
¢ Flugplatzbezugspunkt: 48°00'40’" Nord/ 15°09'46"’ Ost
e Fugplatzbezugshthe: 328 m
e An- und Abflugrichtung: 154° und 22°
e Pistenbezeichnungen: ,, 15 und , 02"

5.19.4 Befeuer ung und technische Ausstattung
e Hindernisbefeuerung an den Gebauden des Krankenhauses
e Landeplatzbefeuerung
e Anflugbefeuerung VASI 28

e beleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am Dach des Kran-
kenhauses (,, Kupelwiesertrakt*)

e Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

e Funkschaltung der Befeuerung vom Hubschrauber aus, zusétzlich manuelle Schal-
tung vor Ort méglich

e Feuerltscheinrichtung

5.19.5 Hinder nisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

5.20 Stockerau
Am Krankenhausstandort Stockerau besteht keine HLE.

Bel erforderlichen Sekundartransporten landet der Notarzthubschrauber nach vorheriger
Vereinbarung am Parkplatz beim ,, Sportzentrum Alte Au“. Der Parkplatz ist vom Kran-

Die Stadtgemeinde Scheibbs war zu diesem Zeitpunkt Rechtstrager des Krankenhauses und somit auch Flugplatzhalter.
7 .
Das Land NO uibernahm die Rechtstrégerschaft des Krankenhauses Scheibbs mit 1. Jénner 2006.

VASI (Visual Approach Slope Indicator): Ist ein optisches System, welches Piloten bei der Einhaltung des Gleitpfadesim
Anflug unterstitzt.
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kenhausstandort rund 1 km entfernt. Der Patiententransport zur Landestelle muss daher
mit einem Krankenwagen erfolgen.

GemaR dem ,, MaRnahmenkatalog 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des Versor-
gungsauftrags eine HLE erforderlich.

5.21 Tulln

5.21.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Tulln besteht eine behdrdlich bewilligte HLE. Der neue
Dachlandeplatz wurde Uber dem bestehenden Dach des Krankenhauses errichtet. Das
bestehende Stiegenhaus wurde bis auf Hohe der Landeplattform verlangert und als
Fluchtstiegenhaus ausgebildet. Weiters wurde ein eigener Liftschacht mit Liftanlage
vom Erdgeschol3 bis zum Landeplatz neu errichtet. Die Notaufnahme befindet sich im
Erdgeschof3. Die HLE ist fir Hubschrauber bis zu einem héchstzulassigen Abflugge-
wicht von 6t genehmigt. Der Flugbetrieb ist fur Sichtflug bel Tag und Nacht zugelas-
sen.

Die rechteckige Aufsetzflache mit einem Ausmal? von 20 mal 25 m weist eine Flache
von 500 m? auf. Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 15 m weist eine
Flache von rund 177 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt die Piste
ebenfalls rund in einer Breite von 5 m, sodass eine Gesamtfléche des Landeplatzes von
rund 491 m? vorliegt.

Die Tragkonstruktion der HLE wurde aus Stahl und Aluminium hergestellt. Die Ober-
flache besteht aus rutschhemmend beschichteten Aluminiumbauteilen und ist elektrisch
beheizt. Um die Aufsetzflache wurde eine 1,5 m auskragende mit einem Stahlnetz be-
spannte Absturzsicherung fir Personen angebracht.

5.21.2 Behordenverfahren

e Baubehordliche Bewilligung an das Land NO durch den Birgermeister der Stadt-
gemeinde Tulln mit Bescheid vom 17. Mé&rz 2005.

e Zivilflugplatz-Bewilligung und luftfahrtrechtliche Bewilligung fir die Errichtung
von zivilen Bodeneinrichtungen an das Land NO durch die BH Tulln mit Bescheid
vom 5. Janner 2006.

o Luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes an das Land

NO durch die BH Tulln mit Bescheid vom 18. Mai 2007.
5.21.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: ,, Krankenhaus— Tulln* (,LOBT")

¢ Flugplatzbezugspunkt: 48°19'20’" Nord/ 16°03'54"" Ost

e Fugplatzbezugshthe: 195 m

e An- und Abflugrichtung: 73° und 253°

e Pistenbezeichnungen: ,,07“ und , 25"
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5.21.4 Befeuerung und technische Ausstattung

e Hindernisbefeuerung am Krankenhausgebaude
e Landeplatzbefeuerung

e beleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer im unmittelbaren Be-
reich des Landeplatzes

e Anschluss beider Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

e standiger Betrieb der Hindernisbefeuerung, da das Krankenhausgebaude in der Si-
cherheitszone des Militarflugplatzes Langenlebarn ,, Fliegerhorst Brumowski“ liegt

e Funkschaltung der Landeplatzbefeuerung vom Hubschrauber aus, zusétzlich manu-
elle Schaltung vor Ort mdglich

e Feuerltscheinrichtung

5.21.5 Hinder nisse

5.22

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen.

Waidhofen/Thaya
Am Krankenhausstandort Wai dhofen/Thaya besteht keine HLE.

Bel erforderlichen Sekundartransporten landet der Notarzthubschrauber nach vorheriger
Vereinbarung am Ortlichen Sportplatz. Der Sportplatz ist vom Krankenhausstandort
rund 0,5 km entfernt. Der Patiententransport zur Landestelle muss daher mit einem
Krankenwagen erfolgen.

GemaR dem ,, MaRnahmenkatalog 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des Versor-
gungsauftrags eine HLE erforderlich.

5.23 Waidhofen/Ybbs

5.23.1 Beschreibung

40

Am Krankenhausstandort Waidhofen/Y bbs besteht eine behdrdlich bewilligte HLE. Sie
ist als Dachlandeplatz Uber dem Bettentrakt ausgefuhrt. Die Notaufnahme befindet sich
im Erdgeschol3. Erschlossen wird die HLE Uber ein Stiegenhaus und einen Bettenauf-
zug, die im Zuge der HLE-Errichtung verlangert wurden. Die HLE ist fir Hubschrauber
bis zu einem héchstzulassigen Abfluggewicht von 6 t genehmigt. Der Flugbetrieb ist fur
Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 15 m weist eine Flache von rund
177 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt die Piste ebenfallsrund in ei-
ner Breite von 5 m, sodass eine Gesamtfl&che von rund 491 m? vorliegt.

Die Tragkonstruktion der HLE besteht aus Stahl, auf welcher eine massive Stahlbeton-
decke aufgebracht wurde. Um die Aufsetzflache wurde eine 1,5 m auskragende, mit ei-
nem Stahlnetz bespannte Absturzsicherung fr Personen angebracht. Die Oberflache ist
mit einem Betonestrich beschichtet. Im Winter wird die gesamte Flache durch eine
Warmwasserheizung schnee- und eisfrei gehalten. Im Sommer wird die Heizung zur
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Energiegewinnung genutzt. Die durch die Sonneneinstrahlung auf die Flache gewonne-
ne Warme wird Uber einen Warmetauscher in einen Pufferspeicher des Warmwassersys-
tems eingebracht.

5.23.2 Behordenverfahren

e Zivilflugplatz-Bewilligung an die Stadtgemeinde Waidhofen/Ybbs29 und luftfahrt-
rechtliche Bewilligung fr die Errichtung von zivilen Bodeneinrichtungen durch den
Birgermeister der Stadt Waidhofen/Y bbs mit Bescheid vom 28. Méarz 2003.

o Luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes und Ben(it-
zungsbewilligung der zivilen Bodeneinrichtungen an die Stadt Waidhofen/Y bbs
durch den Birgermeister der Stadt Waidhofen/Ybbs mit Bescheid vom
20. Janner 2005.

e Genehmigung des Einsatzplans an das Land N(")30 durch den Blrgermeister der
Stadt Waidhofen/Y bbs mit Bescheid vom 27. Mai 2009.

e Anderung des Flugplatzhalters — Zivilflugplatz-Bewilligung an das Land NO durch

den Burgermeister der Stadt Waidhofen/Y bbs mit Bescheid vom 9. November 2009.
5.23.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: , Waidhofen/Y bbs — Krankenhaus* (, LOAP*)

o Flugplatzbezugspunkt: 47°57° 10"’ Nord / 14°47' 17" Ost

¢ Flugplatzbezugshthe: 390 m

e An- und Abflugrichtung: 225° und 315°

¢ Pistenbezeichnungen: ,, 23" und , 32"

5.23.4 Befeuerung und technische Ausstattung
e Hindernisbefeuerung am Krankenhausgebaude und an den umliegenden Gebauden
e Landeplatzbefeuerung
¢ beleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am Aufzugshaus
e Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

e Funkschaltung der Befeuerung sowie Steuerung zum Hochfahren der Auf3enjalou-
sien am Krankenhausgebaude vom Hubschrauber aus, zusétzlich manuelle Schal-
tung vor Ort moéglich

e Feuerloscheinrichtung

5.23.5 Hindernisse

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. Die Ubergangsflache
wird durch das Aufzugshaus durchragt. Es ist mit einer Hindernisbefeuerung ausgestat-
tet, sodass die flugbetriebliche Sicherheit nicht beeintrachtigt ist.

Die Stadtgemeinde Waidhofen/Y bbs war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des Krankenhauses und somit auch Flug-
platzhalter.

Das Land NO iibernahm die Rechtstrégerschaft des K rankenhauses Waidhofen/Y bbs mit 1. Janner 2006.
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5.24 Zwettl

5.24.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Zwettl besteht eine behdrdlich bewilligte HLE. Sieist als Bo-
denlandeplatz ausgefihrt und im ¢stlichen Bereich des Krankenhausareals in unmittel-
barer Nahe der Notaufnahme situiert. Im Zuge der Errichtung der HLE wurden die
Werkstétte, der Heizgang und der Tankraum Uberbaut. Die HLE ist fir Hubschrauber
bis zu einem héchstzulassigen Abfluggewicht von 6 t genehmigt. Der Flugbetrieb ist fir
Sichtflug bei Tag und Nacht zugel assen.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von 18 m weist eine Flache von rund
254 m? auf (Piste Klasse C). Die Sicherheitsflache umgibt die Piste ebenfalls rund in ei-
ner Breite von 5 m, sodass eine Gesamtfl&che von rund 615 m? vorliegt.

Die Oberfléche ist asphaltiert und rutschhemmend ausgefuhrt. Der Landeplatz ist nicht
beheizt. Er wird wie die tbrigen Auf3enanlagen durch einen beauftragten privaten Win-
terdienst schnee- und eisfrei gehalten.

5.24.2 Behordenverfahren

e Zivilflugplatz-Bewilligung und luftfahrtrechtliche Bewilligur3ui1 fur die Errichtung
einer zivilen Bodeneinrichtung an die Stadtgemeinde Zwettl ™ durch den Landes-
hauptmann von NO mit Bescheid vom 10. Dezember 2002.

o Luftfahrtrechtliche Betriebsaufnahmebewilligung des Zivilflugplatzes sowie Ben(it-
zungsbewilligung der zivilen Bodeneinrichtung an die Stadtgemeinde Zwettl durch
die BH Zwettl mit Bescheid vom 16. Méarz 2004.

e Anderung des Flugplatzhalters — Zivilflugplatz-Bewilligung an das Land NO>
durch die BH Zwettl mit Bescheid vom 19. Mai 2009.

5.24.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: , Zwettl — Krankenhaus® (,LOAZ")

¢ Flugplatzbezugspunkt: 48°36'00’" Nord/ 15°09'51"" Ost
o Fugplatzbezugshthe: 579 m

e An- und Abflugrichtung: 06° und 225°

e Pistenbezeichnungen: ,,01 und , 23"

5.24.4 Befeuerung und technische Ausstattung

e Hindernisbefeuerung auf dem Krankenhausgebaude, einem in unmittelbarer Nahe
des Landeplatzes befindlichen Rauchfang und der Antenne am Rot-Kreuz Gebaude

e Landeplatzbefeuerung

e Dbeleuchteter Windrichtungsanzeiger samt Flugplatzleuchtfeuer am Dach des néchst-
gelegenen Krankenhausgebaudeteils

42

Die Stadtgemeinde Zwettl war zu diesem Zeitpunkt Rechtstréger des K rankenhauses und somit auch Flugplatzhalter.

Das Land NO tibernahm die Rechtstrégerschaft des Krankenhauses Zwettl am 1. Jinner 2006.
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e Anschluss der Befeuerungen an die Notstromversorgung des Krankenhauses

e Funkschaltung der Befeuerung vom Hubschrauber aus, zusétzlich manuelle Schal-
tung vor Ort moglich

« Feuerltscheinrichtung

5.24.5 Hinder nisse

Die Anflugfléachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. Die Bewegungsflachen
waren vom Krankenhausgebaude, einem siidostlich vom Sicherheitsstreifen 10 m ent-
fernt stehenden sowie ca 13 m hohen Rauchfang und der Antenne am Rot-Kreuz-
Gebaude durchragt. Sie beeintrachtigen die flugbetriebliche Sicherheit nicht, da sie mit
einer Hindernisbefeuerung ausgestattet sind.

5.25 Allentsteig
Am Krankenhausstandort Allentsteig besteht keine HLE.

GemaR dem , MalRnahmenkatal og 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des medizini-
schen Auftrags als Sonderkrankenanstalt keine HLE erforderlich. Bei Bedarf erfolgen
die Landungen im Einvernehmen mit dem Flugrettungsbetreiber auf den Grunflachen
des Krankenhausstandorts.

5.26 Amstetten-M auer
Am Krankenhausstandort Amstetten-Mauer besteht keine HLE.

GemaR dem , MalRnahmenkatal og 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des medizini-
schen Auftrags als Sonderkrankenanstalt (Zentrum fir seelische und kérperliche Ge-
sundheit) keine HLE erforderlich. Bel Bedarf erfolgen die Landungen im Einvernehmen
mit dem Flugrettungsbetreiber auf den Grinflachen des Krankenhausstandorts.

5.27 Hochegg

Gemalk dem , MaRRnahmenkatalog 2002 der NO LK-Holding ist aufgrund des medizini-
schen Auftrags als Sonderkrankenanstalt keine HLE erforderlich. Vereinfachte Voraus-
setzungen fur Hubschrauberlandungen im Krankenhausareal bestehen jedoch.

5.27.1 Beschreibung

Am Krankenhausstandort Hochegg besteht eine HL E ohne luftfahrtrechtliche Genehmi-
gung (Aufenlandeplatz). Die Landungen erfolgen auf einer befestigten Verkehrsflache
westlich des Krankenhausgebéudes, unmittelbar vor dem Personaleingang bzw. der Ki-
chenanlieferung. Wahrend des Prifungszeitraums von 2007 bis 2009 erfolgten keine
Flugrettungseinsétze.

Der runde Aufsetzbereich mit einem Durchmesser von rund 15 m weist eine Fldche von
rund 177 m? auf. Die Oberflache ist asphaltiert bzw. gepflastert sowie mit einem weil3en
Dreieck und einem ,H* markiert.

Der Landeplatz ist nicht beheizbar. Er wird, wie die Gbrigen Aul3enanlagen, durch einen
beauftragten privaten Winterdienst schnee- und eisfrei gehalten.
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5.27.2 Behordenverfahren

e Um luftfahrtrechtliche Genehmigung wurde nie angesucht.

5.27.3 Flugtechnische Daten

e Platzkennung: nicht festgelegt

e Flugplatzbezugspunkt: nicht bekannt
¢ Flugplatzbezugshthe: nicht bekannt
e Anflugsektoren: nicht festgelegt

e Pistenbezeichnung: nicht festgelegt

5.27.4 Befeuerung und technische Ausstattung:

Technische Ausstattungen bestehen keine, insbesondere fehlt eine Befeuerung des Lan-
deplatzes.

5.27.5 Hinder nisse

5.28

Die Anflugflachen sind augenscheinlich frei von Hindernissen. In unmittelbarer Nahe
befindet sich der Sauerstofftank fur die Versorgung des Krankenhauses. Laut Angabe
der Krankenhausleitung wurde die Verlegung des Sauerstofftanks bereits vor langerer
Zeit ins Auge gefasst, ist jedoch aus technischen und finanziellen Griinden bislang un-
terblieben.

Restimee Krankenhausstandorte

An den Standorten mit behordlich bewilligten HLE wurden die Behdrdenverfahren ord-
nungsgemal’ abgewickelt. Die bauliche und technische Ausstattung dieser Anlagen ent-
spricht augenscheinlich den Bewilligungen. Der Betrieb und die technische Ausstattung
wurden stichprobenweise kontrolliert und war diesbeziglich kein Anlass zu Kritik ge-
geben.

Bel den Krankenhausstandorten mit HLE ohne behérdliche Bewilligung sind die An-
und Abfluge als Aul3enlandungen in der alleinigen Verantwortung der Hubschrauberpi-
loten durchzufiihren. Einige dieser HLE entsprechen sogar weitgehend den Anforde-
rungen an behdrdlich bewilligte HLE. Inwieweit diese oder auch andere, derzeit nicht
bewilligte HLE, einem flugrechtlichen Behdrdenverfahren unterzogen werden, wird un-
ter anderem im Zuge der im Punkt 4, Bedarfsplanung, geforderten Adaptierung des
HL E-Malihahmenkatal ogs zu kl&ren sein.

Bel drei Krankenhausstandorten sind Ersatzlandepldtze vorhanden. Bei den dbrigen
Krankenhausstandorten wére zu prifen, inwieweit Ersatzlandepl éze notwendig sind.

Bauliche Umsetzung

Eingehender wurde die bauliche Umsetzung der HLE an den Krankenhausstandorten
Mistelbach, Tulln und Melk geprift:
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6.1 Mistelbach

Umgesetzt wurde der Neubau einer [uftfahrtbehordlich bewilligten HLE aus ,, 6konomi-
scher Sicht* im Rahmen des vom NO Landtag genehmigten Projekts ,, Gemeindever-
band a. 6. Krankenhaus Mistelbach, Bauetappe E, Abteilung fur Orthopé&die und Nukle-
armedizin“. Die Gesamtkosten des Projekts wurden mit Beschluss des NO Landtags
vom 11. Dezember 2003 mit € 40,08 Mio (Preisbasis 1. Juli 2003) genehmigt. Das Pro-
jekt wurde vom Land NO mit einem 80%igen Landesbeitrag gefordert.

Fur die Errichtung der HLE in Mistelbach wurden vier Varianten untersucht, die dem
19. Baubeirat vom 28. November 2002 zur Entscheidung vorgelegt wurden:

e HLE mit ebenem und Uberdachtem Zugang rund € 750.000,00
e HLE mit ebenem, nicht tberdachtem Zugang  rund € 640.000,00
e HLE ohne Zugangsverbesserung rund € 550.000,00
e HLE auf¥erhalb des Krankenhausgel éndes

Die Variante ,,HLE aulRerhalb des Krankenhausgeldndes* wurde fir eine Schwerpunkt-
krankenanstalt als unzweckmaldig erachtet.

Nach eingehender Diskussion und Besichtigung an Ort und Stelle wurde beschlossen,
die Variante ,,HLE mit ebenem, nicht Uberdachtem Zugang“ umzusetzen. Hinsichtlich
der ortlichen Lage wurde festgehalten, dass ,,aus heutiger Sicht innerhalb des Gelandes
kein geeigneterer, kostenglinstigerer Landeplatz vorhanden ist (hohe Verbauungsdichte
oder |angere Patiententransportwege etc.).”

Mit dem Bau der HLE wurde im Juni 2004 begonnen, die Fertigstellung erfolgte im
Oktober 2004. Der Betrieb wurde im November 2004 aufgenommen. Die tatséchlichen
Errichtungskosten betrugen € 506.871,25.
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6.2

46

Die mit einer Zivilflugplatz-Bewilligung ausgestattete HLE in Mistelbach stellt ein voll
funktionstiichtiges, nach den geltenden Regeln der Bautechnik errichtetes, langlebiges
Stahlbeton-Bauwerk dar (Baubeschreibung siehe Punkt 5.5, Mistelbach). Im Som-
mer 2011, also nach nur siebenjahriger Betriebszeit, wird die HLE im Zuge einer neuer-
lichen Krankenhauserweiterung geschlossen, abgebrochen und an neuer Stelle als
Dachlandeplatz am Zubau wieder errichtet werden. Der Neubau der modernen HLE in
Mistelbach fihrt somit zu einem verlorenen Aufwand in Ho6he von zumindest
€ 0,51 Mio (ohne Abbruchkosten).

Ursache dafur war offensichtlich ein fehlendes Entwicklungskonzept und eine fehlende
Zielplanung fur den Standort.

Ergebnis4

In Hinkunft sind konkrete Planungsentscheidungen durch die zustandigen Gre-
mien auf Basis von fundierten Entwicklungskonzepten und Zielplanungen durch-
zufiihren, sodass ein verlorener Aufwand weitgehend ver mieden werden kann.

Sellungnahme der NO Landesregierung:

Im Landesklinikum Mistelbach wurde der Hubschrauberlandeplatz nach dem
Stand des damaligen Entwicklungskonzeptes 2002 durch den vormaligen Rechts-
trager errichtet. Nach der Ubernahme in die Rechtstragerschaft des Landes muss-
te festgestellt werden, dass keine mittel- und langfristige Zielplanung vorlag und
eine Krankenhauserweiterung dringend geboten war. Die Fertigstellung erfolgt
voraussichtlich Ende 2011/Anfang 2012, wodurch der vom Landesrechnungshof
geschatzte ,, verlorene Aufwand“ fur den Landeplatz in Mistelbach deutlich ge-
ringer ausfallen wird. Mittlerweile gibt es fir jede Landesklinik die vom Landes-
rechnungshof geforderten Zielplanungen, sodass @hnliche gelagerte Problemstel-
lungen nicht mehr vorkommen sollten.

NO Landesrechnungshof:
Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Tulln

Im ,, Mainahmenkatalog 2002 war die Errichtung einer luftfahrtbehdrdlich bewilligten
HLE mit Errichtungskosten von € 0,60 Mio im projektierten Zubau am Krankenhaus-
standort Tulln vorgesehen, wobel von einem Bodenlandeplatz mit Fertigstellung im
4. Quartal 2004 ausgegangen wurde.

Tatsachlich umgesetzt wurde der Neubau einer luftfahrtbehdrdlich bewilligten HLE im
Rahmen des vom NO Landtag genehmigten Projekts , Landesklinikum Donauregion
Tulln, Zu- und Umbau, Projekterweiterung” am Dach des bestehenden Krankenhausge-
bédudes. Die Gesamtkosten des Projekts wurden letztmalig durch Beschluss des
NO Landtags vom 8. November 2007 mit € 77,30 Mio (Preisbasis 1. August 2004) ge-
nehmigt.
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Uber Ersuchen des Baubeirats vom 29. September 2004 wurden fiir die Situierung einer
neuen HLE von einer eigens eingesetzten Arbeitsgruppe drei Varianten untersucht:

e HLE am Dach des Zubaus
e HLE im Bereich (und auf Ebene) des Besucherparkplatzes
e HLE am Dach des bestehenden K rankenhauses

Die ,HLE am Dach des Zubaus* zu situieren, war wegen der gultigen Bebauungsbe-
stimmungen nicht zul&ssig, da die maximale Bebauungshéhe von 16 m Uberschritten
worden wére. Bei dieser Variante ware der Weg zur Notaufnahme am langsten gewe-
sen. Die HLE ware sehr nahe an Wohngrundstiicken gewesen, weshalb berechtigte An-
rainerproteste beftirchtet wurden. Die Variante wurde daher nicht weiter verfolgt.

Landungen auf der Ebene des Besucherparkplatzes, wie seinerzeit praktiziert, wurden
aus , luftfahrttechnischen Grinden® nicht mehr genehmigt. Eine HLE im Bereich des
Besucherparkplatzes hétte aus Sicherheitsgriinden zumindest auf eine Hohe von rund
8,5 m Uber Parkplatzniveau angehoben werden missen. Weliters hétten eine tUberdachte
Verbindungsbriicke und eine Aufzugsanlage zur Uberwindung des Niveauunterschieds
zur Notaufnahme im Erdgeschol} errichtet werden missen. Bel dieser Variante wurden
ebenfalls Anrainerproteste aufgrund der Lage der HLE zu den benachbarten Wohn-
grundstiicken beflrchtet.

Die Variante ,,HLE am Dach des bestehenden Krankenhauses® zeichnete sich durch fol-
gende Eigenschaften aus:
e optimae Anbindung an die Verkehrswege des Hauses

e im Freien nur kurzer horizontaler Patiententransport, kein zusétzlicher Witterungs-
schutz erforderlich

o vertikaler Patiententransport mit Aufzug direkt zur Notaufnahme unmittelbar neben
dem digitalen Schnittbildzentrum und den Operationssélen

e zentrale und hohe Lage Uber dem bestehenden Krankenhausgeb&ude mit moglichst
grof3em Abstand zu den benachbarten Wohngrundstiicken, dadurch geringere Larm-
belastigung der Anrainer

e vier zusatzliche PK W-Abstellpldtze

¢ keine Beschéadigung von geparkten Fahrzeugen durch aufgewirbelte Teilchen im Be-
reich des Besucherparkplatzes

e Kkeine Einwande in Bezug auf die Gebaudehohe seitens der Baubehdrde
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6.3
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Eine Varianten-Gegentiberstellung der Errichtungskosten ergab folgendes Ergebnis:
e HLE im Bereich des Besucherparkplatzes € 981.750,00
e HLE am Dach des bestehenden Krankenhauses €1.131.950,00

Die Arbeitsgruppe hat die Varianten mit den Betroffenen diskutiert und analysiert. Im
Hinblick auf die betriebsorganisatorischen und betriebswirtschaftlichen Griinde sowie
die angekindigte positive baubehordliche Genehmigung wurde der Variante ,HLE am
Dach des bestehenden Krankenhauses® trotz der rund 15,00 % hoheren Errichtungskos-
ten der Vorzug gegeben. Die Gremien haben den V orschlag angenommen.

Die Bauzeit dauerte von Oktober 2006 bis Mai 2007 (Baubeschreibung siehe Punkt
5.21, Tulln). Die Inbetriebnahme erfolgte unmittelbar nach der Fertigstellung.

Die Errichtungskosten gemald den vorgelegten Abrechnungsunterlagen betrugen
€ 1.187.503,48 und waren demnach rund 5,00 % teurer als die Kostenschdtzung. Eine
detaillierte Prifung der Abrechnungsunterlagen erfolgte nicht.

Die intensive Befassung bezuiglich der Situierung der neuen HLE am Kranken-
hausstandort Tulln fahrte zur richtigen Entscheidung, die HLE am Dach des be-
stehenden Krankenhauses zu errichten, was sich in der bisherigen Praxis als
zweckmallig erwiesen hat.

M el k

Im ,,Mal3nahmenkatalog 2002* war fur den Krankenhausstandort Melk die Errichtung
einer luftfahrtbehordlich bewilligten HLE mit Baukosten von € 0,81 Mio im kinftigen
Zu- und Umbau vorgesehen (Prioritét 3, Ausfuhrungszeitraum Februar 2005 bis De-
zember 2011).

Das Land NO hat am 1. Janner 2006 die Rechtstragerschaft fur das Krankenhaus Melk
Ubernommen.
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Die Abteilung GS1 hat im Protokoll des 6. Baubeirats vom 14. Marz 2006 auf den In-
halt des , HL E-Mainahmenkatal ogs 2002 hingewiesen. Ein Abweichen war im gegen-
stéandlichen Fall fir die Abteilung GS1 nicht nachvollziehbar, daim Zuge des Neubaus
»€n guter Zeitpunkt, den Hubschrauberlandeplatz zu errichten, gegeben ist”.

Im Protokoll der HLE-Arbeitsgruppe vom 11. April 2006 wurde festgehalten, dass ,,in
Anbetracht der ausgesprochen guten verkehrstechnischen Anbindung des Standorts
Melk an ein ausgebautes Autobahnteilstiick (30 Minuten Fahrzeit zu den Standorten
Amstetten und St. Polten) und in Anbetracht des reduzierten Versorgungsauftrags eine
sekundére Patientenverlegung in eine Schwerpunktkrankenanstalt auch ohne Hub-
schraubertransport medizinisch aus Sicht der NO LK-Holding vertretbar ist.”

Aufgrund einer Entscheidung der Geschéftsfihrung der NO LK-Holding vom
10. April 2006 wurde von der luftfahrtbehdrdlichen Bewilligung einer HLE (und von
deren Bau) Abstand genommen.

Mit Beschluss des NO Landtags vom 18. Mai 2006 wurden Gesamtkosten von
€ 34,30 Mio (Preisbasis 1. Janner 2006) fur den Zu- und Umbau am Standort Melk be-
schlossen. Die Errichtung einer HLE war in den Gesamtkosten nicht mehr enthalten.

Mit Beschluss des NO Landtags vom 13. Dezember 2007 wurde eine Projekterweite-
rung fir den Zu- und Umbau beschlossen. Die neuen Gesamtkosten betrugen
€ 53,90 Mio (Preisbasis 1. Janner 2006). Die Errichtung einer HLE war in den Gesamt-
kosten ebenfalls nicht enthalten.

In der Planungsphase im Jahr 2005 erfolgte die Projektierung einer HLE am Dach des
Zubaus durch den beauftragten Architekten, wobel folgende Leistungen erbracht und
verrechnet wurden:

o Vorentwurf

e Entwurf

e Einreichplanung
e Kostenschédtzung

Die Errichtungskosten fur die HLE wurden mit € 0,81 Mio (Preisbasis 1. Janner 2006)
ermittelt.

Im Zuge der Ausfiihrung des Zubaus wurden die statisch-konstruktiven Voraussetzun-
gen fur eine HLE am Flachdach, die Ausfihrung eines Stiegenhauses und einer Auf-
zugsanlage auf Ebene der geplanten HLE ausgefihrt. Die erforderlichen Leerverroh-
rungen fr die haustechnische Ausstattung wurden eingebaut. Diese Planungs- und Bau-
leistungen wurden den Ausfihrenden vergitet.

Nicht ausgefuhrt bzw. eingespart wurden die oberhalb des Flachdachaufbaus vorgese-
hene Landeplatzkonstruktion, die Befeuerungen und die technische Ausstattung (zB
Heizung).
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6.4
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Die bereits aufgelaufenen Kosten betragen rund € 0,12 Mio (Preisbasis 1. Janner 2006).
Fur die Fertigstellung der HLE waéren laut Aufstellung des Architekten rund € 0,69 Mio
erforderlich gewesen.

Die Besichtigung an Ort und Stelle hat ergeben, dass im Bereich der projektierten HLE
nunmehr zwei Wéarmetauschereinheiten fir die Klimatisierung bzw. Kihlung situiert
wurden. Beim nachtréglichen Bau der HLE, fur die ja bereits Vorleistungen erbracht
worden sind, missten die Warmetauscher von dort wieder entfernt und an anderer Stel-
le aufgebaut werden. Augenscheinlich sollte dies aber kein gravierendes Problem dar-
stellen. Daher kann nach wie vor davon ausgegangen werden, dass ein nachtréglicher
Einbau relativ problemlos moglich ist.

Ergebnis5

Beim Landesklinikum Melk sind kiinftig alle Mal3nahmen zu unterlassen, die
einem nachtré&glichen Ausbau der geplanten Hubschrauberlandeeinrichtung ent-
gegenstehen, insbesondere ist der fir den Bau der Hubschrauberlandeeinrichtung
vor gesehene Platz am Dach von weiter en baulichen Einrichtungen frei zu halten.

Sellungnahme der NO Landesregierung:
Wie bereits im Ergebnispunkt 4 grundsatzlich zum Ausdruck gebracht, wird im
Entwicklungskonzept fur das Landesklinikum Melk auf einen allfalligen zukinfti-
gen Bau einer Hubschrauberlandeeinrichtung bereits Bedacht genommen. Ein
solcher Ausbau ist derzeit noch nicht in den Planungen enthalten. Es wird darauf
geachtet, dass keine Mafnahmen getroffen werden, die dem Bau einer Hub-
schrauberlandeeinrichtung am vor gesehenen Platz am Dach entgegenstehen.

NO L andesrechnungshof:
Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Ubrige Standorte

Die Standorte St. Polten (Zentralkrankenanstalt), Krems, Horn, Mistelbach, Wr. Neu-
stadt, Amstetten (Schwerpunktkrankenanstalten), Baden, Scheibbs, Tulln, Waidho-
fen/Y bbs und Zwettl (Standardkrankenanstalten) waren zum Prifungszeitpunkt mit be-
hordlich bewilligten HLE ausgestattet. Sie sind als Boden- oder Dachlandeplatz ausge-
fahrt.

Am Krankenhausstandort Krems werden im Zuge eines kinftigen Zu- und Umbaus
Uberlegungen (ber den Verbleib des derzeit integrierten Stiitzpunkts des Notarzthub-
schraubers Christophorus 2 anzustellen sein (siehe Punkt 7.4.1, Krems — Christopho-
rus 2).

Am Standort Baden wird eine HLE am Dach des kiinftigen Neubaus eingeplant.

Bei den Standorten Hainburg, Hollabrunn, Lilienfeld, M&dling, Neunkirchen (Stan-
dardkrankenanstalten) bestehen HLE ohne luftfahrtrechtliche Genehmigung in Form
von Bodenlandepldtzen in unterschiedlichen Ausfihrungen und unterschiedlicher tech-
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nischer Ausstattung. Verbesserungen an den Landepl&tzen wurden in letzter Zeit vorge-
nommen, sodass die flugbetriebliche Sicherheit erhéht wurde.

Die geplanten Landeplatzvergrof3erungen und die Adaptierung der technischen Ausstat-
tung bei den Standorten Hainburg und Hollabrunn waren noch nicht realisiert. Die Fi-
nanzierung dieser Mal3nahmen sollte aus den ordentlichen Haushalten der Krankenan-
stalten erfolgen.

Am Standort Lilienfeld wurden entgegen dem Malnahmenkatalog der NO LK-Holding
bis zum Prifungszeitraum keinerlei Umsetzungsschritte eingeleitet (siehe auch Punkt
4.6.3, Grundversorgungskrankenhauser / Prioritét 3).

Die Standorte Madling und Neunkirchen befanden sich zum Prifungszeitpunkt in der
Entwurfsphase fir umfassende Um- bzw. Neubauten, wobel HLE jeweils auf dem Dach
vorgesehen sind.

Bei den Standorten in Gmund, Klosterneuburg, Korneuburg, Melk, Stockerau, Waidho-
fen/Thaya (Standardkrankenanstalten) waren keine HLE am Krankenhausgeldnde vor-
handen. Den Erhebungen des LRH zufolge wurde die Umsetzung des Malinahmenkata-
logs dort de facto ausgesetzt, was in einigen Fallen aus folgenden Griinden nicht nach-
vollziehbar war:

¢ In Waidhofen/Thaya besteht eine Abteilung fur Chirurgie sowie eine Abteilung fir
Anésthesiologie und Intensivmedizin. Bezogen auf Standardkrankenanstalten erfol-
gen hier sehr viele Sekundartransporte (siehe Punkt 7.6.3, Standorte ohne HLE am
Krankenhausgelénde).

¢ In Klosterneuburg besteht eine Abteilung fur Chirurgie, ein Institut fir Anasthesio-
logie und Intensivmedizin sowie ein Department fir Unfallchirurgie.

¢ In Korneuburg besteht eine Abteilung fir Chirurgie, eine Abteilung fir Anéasthesio-
logie und Intensivmedizin sowie eine Abteilung fir Unfalchirurgie. Der Standort
wird in der Praxis nicht angeflogen (siehe auch Punkt 4.6.2, Krankenh&user mit Un-
fallabteilungen / Prioritét 2).

7  Flugrettungin NO

Die Flugrettung (Notarzthubschrauberdienst) in Osterreich wurde zum Prifungszeit-
raum von verschiedenen privaten Unternehmungen im Auftrag der offentlichen Hand
durchgefiihrt. Bis auf die Bundesiander NO und Burgenland bestehen diesbeziiglich
Art 15aB-V G-V ereinbarungen mit dem Bund.

In NO ist gemaR § 1a NO Rettungsdienstgesetz das Land NO zur Sicherstellung des
Uberregionalen Rettungs- und Krankentransportdiensts verpflichtet. Zu diesen Aufga
ben z&hlt unter anderem auch der Notarztrettungsdienst in Form eines Notarzthub-
schrauberdiensts. Zur Erfillung dieser Aufgaben schlieft das Land NO Vertrage mit
physischen oder juristischen Personen, die Uber geeignete Einrichtungen verfligen, ab.
Diese Vertrége missen eine genaue Definition des Aufgabenumfangs enthal ten.
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7.1

7.2
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Die Kosten fur Priméreinsétze der Flugrettung Ubernehmen grundsétzlich die Sozialver-
sicherungsanstalten in Form von Einsatzpauschalen, sofern eine retrospektiv durchge-
fUhrte Bestétigung der medizinischen Notwendigkeit des Einsatzes durch die betreffen-
de Soziaversicherungsanstalt vorliegt. Sekundareinsdtze (Patientenverlegungen, Organ-
transporte) werden von den Krankenanstalten beauftragt und belasten deren Budgets.

Medizinische I ndikationen fir Flugrettung

Aus intensiv- und notfallmedizinischer Sicht bestehen klare Indikationen, die bel be-
stimmten Patienten oder Umstanden einen fliegenden Transport gegeniber einem bo-
dengebundenen Transport unbedingt notwendig machen. Hauptsachlich sind es zwei
Eigenschaften des Lufttransports, die ihn gegentiber dem Bodentransport bevorzugen,
namlich die Schnelligkeit und die deutlich geringeren Erschiitterungen.

Erschitterungen sind beim Transport auf der Stral3e deutlich hdufiger und intensiver,
verursacht durch Fahrbahnunebenheiten (Kanaldeckel, Schréagborde und dhnliches) und
Horizontalbeschleunigungen und -verzogerungen, hervorgerufen durch Anfahren,
Bremsen, Kurven, Steigungen, Gefélle.

Indikationen fir einen Lufttransport sind daher primér alle Verletzungen und Erkran-
kungen, bel denen jede Art der Erschiitterung eine grof3e Bedrohung fir den Patienten
darstellt, alen voran das schwere ,, Schadel-Hirn-Trauma.

Erschiitterungen sind auch Stress auslosend. Stress wiederum ist kontraindiziert bei
einigen bedrohlichen Erkrankungen, wie zB bei kardialem (Herz) oder respiratorischem
(Lunge) Versagen.

Der Faktor , Zeit" spielt besonders beim Blutungsschock, der unterschiedlichste Ursa
chen haben kann, eine wesentliche Rolle.

In der Primérversorgung ist bei unwegsamem Gelande oft eine Hubschrauberanforde-
rung am zweckmal3igsten.

Notwendige Transporte von Intensivpatienten mit aufwandiger Behandlung, bei denen
sowohl Zeitverlust als auch Erschitterungen fatale Folgen haben konnen, sollten typi-
scherweise mit dem Hubschrauber erfolgen.

Christophorus Flugrettungsverein

Die Flugrettung in NO war zum Priifungszeitraum dem privaten Christophorus Flugret-
tungsverein Ubertragen. Dabel handelt es sich um einen von den Landesvereinen des
Osterreichischen Automobil-, Motorrad- und Touringclub (OAMTC) gegriindeten Ver-
ein, der gemal3 seinen Statuten gemeinnutzig und nicht auf Gewinn ausgerichtet ist.

Der Christophorus Flugrettungsverein betreibt Osterreichweit 16 Ganzjahresstandorte
mit insgesamt 24 Notarzt- und Rettungshubschraubern. Im Winter wird diese Grund-
struktur in Westdsterreich um sechs Winterstandorte erweitert.

In NO betreibt der Christophorus Flugrettungsverein drei Standorte, auf die im Punkt
7.4, Notarzthubschrauber-Stiitzpunkte in NO, noch naher eingegangen wird.
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7.3

An alen Standorten in NO kommen Hubschrauber vom Typ Eurocopter 135 (EC 135)
zum Einsatz. Dabel handelt es sich um moderne Hubschrauber fir Tag- und Nachtsicht-
flug in entsprechender Ausfihrung wie beispielsweise:

e zwei Turbinen (bel Ausfall einer Turbine kann jedes Flugmandver mit der zweiten
Turbine fortgesetzt werden)

e Platz fur vier Besatzungsmitglieder (Pilot, Arzt, Sanitédter, eventuell Hundefihrer)
sowie einen Patienten, wobel ein zweiter Liegeplatz kurzfristig eingebaut werden
kann

e vibrations- und gerauscharm (acht Dezibel unter dem zul&ssigen Grenzwert)

Vertrage mit dem Christophorus Flugrettungsverein

Bereits im Jahr 1983 hatten das Land NO und der Christophorus Flugrettungsverein ei-
ne mundliche Vereinbarung tber den im offentlichen Interesse gelegenen Notarzthub-
schrauberdienst im Rahmen des Uberregionalen Rettungs- und Krankentransportdiensts
fur das Land NO getroffen. In der Folge werden die schriftlichen Vertrage der Jahre
2005 und 2008 kurz dargestel|t.

Angemerkt wird, dass die den Vertrdgen zugrunde liegende Vergabe der Leistungen
nicht der gegenstandlichen Prifung unterlag.

7.3.1 Vertrag 2005

Im Jahr 2005 wurde schliefdlich die mindliche Vereinbarung des Jahrs 1983 zwischen
dem Land NO und dem Christophorus Flugrettungsverein schriftlich festgehalten. Die-
ser Vertrag wurde in der Sitzung der NO Landesregierung vom 8. November 2005 ge-
nehmigt und danach vom damals fur das Rettungswesen zustandigen Mitglied der
NO Landesregierung am 1. Dezember 2005 unterzeichnet.

Vertragsgemald war der Christophorus Flugrettungsverein verpflichtet, durch den im 6f-
fentlichen Interesse gelegenen Notarzthubschrauberdienst im Rahmen des Uberregiona-
len Rettungs- und Krankentransportdiensts fiir das Land NO Rettungsfliige, Verle-
gungsfltige und Organtransportfliige zu erbringen. Welters verpflichtete sich der Chris-
tophorus Flugrettungsverein zur Vorhaltung des Fluggeréts, der Standorte, der Piloten,
der Notfallsanitdter, der Notérzte, der Arzneimittel und sonstiger Materialien. Dadurch
wurde die Einsatzbereitschaft eines Notarzthubschrauberdiensts gewahrleistet.

Fir zwei ganzjahrige Notarzthubschrauber-Standorte in Krems/Donau (Christopho-
rus 2) und Wr. Neustadt (Christophorus 3) verpflichtete sich das Land NO zur Leistung
eines fixen , Betrags zur Deckung der Unkosten® in Hohe von € 327.000 pro Jahr wert-
gesichert. Eine Aufzahlung pro Flugminute fir Verlegungsflige war in diesem Vertrag
nicht vereinbart.

Weiters wurde im Vertrag festgehalten, dass der Christophorus Flugrettungsverein Not-
arzthubschrauber in Wien (Christophorus9) und Ybbsitz (Christophorus 15) sowie
einen Intensiv-Transporthubschrauber in Wr. Neustadt (zusétzlich zu Christophorus 3)
unabhéangig von diesem Vertrag gegen Widerruf (Widerrufsfrist sechs Monate) betreibt.
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Aufgrund dessen sei ganz NO flachendeckend mit  Notarzthubschrauber-
Dienstleitungen versorgt.

Diese Vereinbarung wurde auf unbestimmte Zeit abgeschlossen und konnte unter Ein-
haltung einer einjahrigen Kindigungsfrist zum Ende eines jeden Kaenderjahrs schrift-
lich aufgektindigt werden. Der Christophorus Flugrettungsverein verpflichtete sich, die
Notarzthubschrauber-Dienstleistung als selbststéndiger Unternehmer durchzufihren
und das Land NO gegeniiber Dritten schad- und klaglos zu halten.

7.3.2 Vertrag 2008

54

Obwohl der Vertrag aus dem Dezember 2005 erst knapp Uber zwei Jahre in Kraft war
und eine Kundigungsmaoglichkeit vorsah, wurde offenbar im Jahr 2008 mit dem Chris-
tophorus Flugrettungsverein neu verhandelt. Diese Verhandlungen fuhrten zu einem
neuen Vertrag, welcher vom Landeshauptmann am 1. Juli 2008 unterzeichnet wurde.
Nachtraglich wurde dieser Vertrag in der Sitzung der NO Landesregierung am
8. Juli 2008 genehmigt.

Folgende wesentliche Anderungen gegeniiber dem Vertrag aus dem Jahr 2005 wurden
vorgenommen:

e Der Vertrag wurde auf die Dauer von funf Jahren befristet abgeschlossen (1. Juli
2008 bis 30. Juni 2013).

e Alsdritter dauernder Standort wurde Y bbsitz (Christophorus 15) aufgenommen.

e Das Land NO verpflichtete sich, fiir den Zeitraum dieser Vereinbarung die festge-
haltenen Aufgaben des Notarzthubschrauberdiensts und damit in Verbindung ste-
hende zukinftige zusétzliche Aufgaben durch keinen anderen Anbieter als den
Christophorus Flugrettungsverein durchfihren zu | assen.

e Dasjahrliche Entgelt des Landes NO fiir die Flugrettungsdienstleistungen wurde auf
€ 1,00 Mio jahrlich erhoht, beginnend mit dem Jahr 2008 und wertgesichert.

e Fur alevon einer NO Landesklinik beauftragten Sekundérfltige (Patientenverlegun-
gen oder Organtransporte) hat das jeweils anfordernde Landesklinikum einen Auf-
zahlungsbetrag in Hohe von € 32,50 pro Flugminute zu leisten.

e FuUr den Fall einer freiwilligen vorzeitigen Absiedlung des Hubschrauber-Stiitz-
punkts Krems/Donau (Christophorus 2) durch den Christophorus Flugrettungsverein
erklarte sich das Land NO bereit, 50 % der hierfir notwendigen Gesamtinvestitio-
nen bis zu deren Maximalhthe von € 735.000,00 zu Ubernehmen.

e Das Land NO sagte zu, insbesondere fir Verlegungstransporte, aber auch fur jene
Priméareinsétze, wo dies aufgrund der Situation und Lage erforderlich scheint, einen
medizinischen Koordinator zu etablieren, welcher die NO Rettungsleitstelle aus me-
dizinischer Sicht unterstiitzen soll.

Gemal3 Punkt V Abs 3 des Vertrags ist unabhangig von der Befristung und der soforti-
gen Kundigungsmoglichkeit bei Vorliegen eines wichtigen Grunds jeder Vertragspart-
ner berechtigt, den gegenstandlichen Vertrag unter einer Einhaltung einer sechsmonati-
gen Kundigungsfrist zum 31. Dezember 2010 zu kiindigen, wenn die im Jahr 2000 zwi-
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7.4

schen dem Christophorus Flugrettungsverein und dem Bund abgeschlossene Vereinba-
rung Uber die nach den geltenden Art 15a B-V G-Vereinbarungen zu erbringenden Not-
arzthubschrauberleistungen aufgekiindigt ist. Diese zusétzliche K iindigungsmdglichkeit
wurde nun aktiviert, nachdem der Christophorus Flugrettungsverein im Oktober 2008
diese Vereinbarung mit dem Bund mit 31. Dezember 2010 gekindigt hat.

Im Hinblick auf die vorgenommenen Anderungen gegeniiber dem Vertrag aus dem Jahr
2005 sind fur den LRH mehrere Vertragspassagen des Vertrags vom 1. Juli 2008 zwi-
schen dem Land NO und dem Christophorus Flugrettungsverein bemerkenswert. So
wurde beispielsweise wie bereits oben erwahnt unter Punkt 1V Abs 5 vereinbart, dass
sich das Land NO fiir den Fall einer freiwilligen vorzeitigen Absiediung des Hub-
schrauber-Stitzpunkts Krems/Donau (Christophorus 2) durch den Christophorus Flug-
rettungsverein bereit erklart, ,50 % der hiefir notwendigen Gesamtinvestitionen bis zu
einer Maximalhdhe von € 735.000,00 zu tbernehmen”. Die Griinde fir diese freiwillige
finanzielle Verpflichtung des Landes NO gegeniiber dem Christophorus Flugrettungs-
verein, im Anlassfall bis zu € 735.000,00 an den Christophorus Flugrettungsverein zu
leisten, sind fur den LRH nicht nachvollziehbar. Auch beziglich dieses Vertrags lag
nahezu keine Dokumentation in der zustandigen Abteilung vor. So finden sich — offen-
bar mangels Einbindung der zustandigen Abteilung — im Akt keinerlei Aufzeichnungen
(Protokolle, Aktenvermerke etc.) Uber die Verhandlungen bzw. die Entstehung des Ver-

trags.

Ergebnis6

In Hinkunft sind Vertréage in den Akten der jewells zustandigen Abteilung hinrei-
chend zu dokumentieren. I nsbesonder e haben diese Akten auch samtliche fir das
Zustandekommen des Vertrags relevante Vorgange (Protokolle, Aktenvermerke
etc.) zu beinhalten.

Stellungnahme der NO Landesregierung:
In Zukunft wird im Snne der Empfehlung besonderes Augenmerk auf die voll-
sténdige, auch elektronische Erfassung aller Vertrége sowie Unterlagen, die fiir
das Zustandekommen relevant sind, gelegt werden.

NO Landesrechnungshof:
Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Notar zthubschrauber -Stiitzpunkte in NO

Der Christophorus Flugrettungsverein betreibt in NO drei Notarzthubschrauber-
Sttzpunkte:

7.4.1 Krems— Christophorus 2

Christophorus 2 wurde am 1. September 1983 in Dienst gestellt. Der Stiitzpunkt befin-
det sich nach wie vor am Areal des Landesklinikums Krems.
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Am 13. Dezember 1985 wurde eine Vereinbarung zwischen dem OAMTC und der
Stadtgemeinde Krems betreffend die Errichtung eines notérztlichen Flugrettungsdiens-
tes geschlossen. Gemal3 dieser Vereinbarung verpflichtete sich die Stadtgemeinde
Krems, auf dem Areal des a.6. Krankenhauses Krems zum Zwecke der Durchfihrung
von Primér-Rettungsfliigen und Sekundar-Rettungsfliigen mit Notarzthubschrauber im
vertraglich naher umschriebenen Einsatzgebiet einen ausreichenden Notarztdienst
(Flugrettungsdienst) einzurichten und aufrechtzuerhalten. Unter Punkt 11 wurde fest-
gehalten, dass die Stadtgemeinde Krems auf ihre Kosten fir die Errichtung und den
ordnungsgeméal3en Betrieb des auf dem Area des a.6. Krankenhauses Krems befindli-
chen permanenten Notarzthubschrauber-Landeplatzes Sorge trégt und fir die Einhal-
tung aller zur Errichtung und den Betrieb dieses Landeplatzes erforderlichen gesetzli-
chen und behdrdlichen Auflagen auf ihre Kosten verantwortlich ist. Weiters wird die
Stadtgemeinde Krems bemtiht sein, auch fir die Hangarisierung des Notarzthubschrau-
bers Sorge zu tragen, wofur ihr vom OAMTC ein der Hohe und Félligkeit nach noch
naher zu vereinbarender Kostenbeitrag zu vergtiten ist.

Im Jahr 1987 wurde ein Hubschrauberlandeplatz mit einem darunter befindlichen Hub-
schrauberhangar errichtet. Eine entsprechende luftfahrtrechtliche Errichtungs- und Be-
triebsbewilligung liegt vor (siehe Punkt 5.4, Krems).

Bezlglich dieser Hangarisierung war in den Akten der Stadtgemeinde Krems keine Do-
kumentation mehr vorhanden. Nach Auskunft des OAMTC wurden die behordlichen
Verfahren dafir allesamt von der Stadt Krems beantragt, die tatsachliche Errichtung
und K ostenleistung erfolgte jedoch durch den OAMTC.

Konkret befindet sich der Hangar grofteils unterhalb des anstehenden Terrains, weshalb
der Personalzugang Uber einen Stiegenabgang erfolgt. Dies bedingt auch eigene Ein-
richtungen zur Beseitigung von Oberflachen- und Sickerwasser inklusive Benzin- und
Olabscheider. Der Hubschraubertransport zwischen Hangar und dem dartiber befindli-
chen Flugfeld erfolgt Uber einen schienengefiihrten und batteriebetriebenen Transport-
wagen und eine hydraulische Scherenhebebiihne weitgehend automatisch. Zur Siche-
rung der westseitigen Kante des Flugfelds ist eine Absturzsicherung fir Personen ange-
bracht, die beim Transportvorgang seitlich weggeschoben wird.

Dem Hangar unmittelbar angeschlossen ist ein unterirdischer Tank zur Lagerung von
10.000 Liter Kerosin zur Betankung des Hubschraubers.

7.4.2 Wr. Neustadt — Christophorus 3
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Der Stutzpunkt von Christophorus 3 befindet sich am Area des FlugplatzesOst in
Wr. Neustadt. Christophorus 3 wurde am 15. September 1984 in Dienst gestellt. Zu-
néchst wurde der Hubschrauber provisorisch in einem Sportflugzeug-Hangar unterge-
bracht. Im Jahr 1993 wurde ein eigener Hangar gebaut, in dem der Hubschrauber und
auch Raumlichkeiten fir die Besatzung untergebracht waren.

Mit der Ubernahme der Flugrettung in ganz Osterreich durch den Christopho-
rus Flugrettungsverein musste eine grofdere Hubschrauber-Flotte angeschafft und eine
entsprechende Bodeninfrastruktur geschaffen werden. So wurde aus dem ehemaligen
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Christophorus 3 Stitzpunkt im Jahr 2001 das Flugrettungszentrum Ost des Christopho-
rus Flugrettungsvereins.

Raumlichkeiten fur die Besatzungen des Christophorus 3 und des Intensivtransporthub-
schraubers Ost sowie fir die Hubschrauber-Techniker stehen zur Verfiigung. Die vier
neuen Hangars werden wie folgt genutzt:

e Priméarhubschrauber

e Intensivtransporthubschrauber Ost

e Reservehubschrauber fir Ostosterreich
e Hubschrauberwartung

Die Finanzierung der Errichtung und des Betriebs des Stltzpunkts Wr. Neustadt —
Christophorus 3 wurde nicht gepriift.

7.4.3 Otscherland — Christophorus 15

Der Stutzpunkt befindet sich auf einer Anhohe im Haselgraben zwischen Y bbsitz und
Gresten. Christophorus 15 wurde am 15. Juli 2004 in Betrieb genommen, womit der
letzte Bereich ohne effiziente Flugrettung in NO geschlossen werden konnte,

Der Neubau des Stitzpunkts umfasst einen Hangar sowie Raumlichkeiten fr die Besat-
zung. Im Freigelande befinden sich ein Heliport mit Sicherheitsstreifen, Manipulations-
flachen und ein Tanklager fur Kerosin.

Die Finanzierung der Errichtung und des Betriebes des Stiitzpunktes Otscherland —
Christophorus 15 wurde nicht gepruft.

7.4.4 Benachbarte Flugrettungsstitzpunkte

7.5

Der Christophorus Flugrettungsverein betreibt auch in den benachbarten Bundeslandern
Flugrettungsstiitzpunkte, die fir die flachendeckende Versorgung NO wichtig sind:

e Christophorus 9 — Wien

e Christophorus 10— Linz

e Christophorus 12 — Graz

e Christophorus 14 — Niederdblarn
e Christophorus 16 — Oberwart

Kostenbeitrag und L eistungsnachweise

Die finanzielle Bedeckung des Kostenbeitrags fir die Flugrettung erfolgt bei
V'S 1/53000, die kreditverantwortliche Stelle ist die Abteilung GS4.

Der Christophorus Flugrettungsverein ist vertraglich verpflichtet, dem Land NO einen
,Bericht und eine Kostenaufstellung” Uber die Besorgung der vereinbarten Leistungen
des jeweils vergangenen Kalenderjahres sowie tber die im Land NO durchgefiihrten
»Einsatzfliige” vorzulegen. In diesen Kostenaufstellungen gelten die einzelnen Ret-
tungshubschrauber als Kostenstellen. Neben den mit dem Land NO vereinbarten drei
Rettungshubschraubern bzw. Flugrettungsstiitzpunkte sind darin auch die Kosten fir
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den Intensivtransporthubschrauber, der vom Stitzpunkt Wr. Neustadt aus ganz Ostos-

terreich und angrenzende Gebiete anfliegt, enthalten.

In den Jahren 2005 bis 2009 wurden laut Rechnungsabschluss bei der genannten V oran-
schlagsstelle folgende A usgaben zugunsten des Christophorus Flugrettungsvereins geté-
tigt. In den angefiihrten Ausgaben ist das Entgelt firr die von den NO Landeskliniken

beauftragten V erlegungsflige (Sekundareinsdtze) nicht enthalten.

Kostenbeitrage fur die Flugrettung
Rechnungs ahr Rechnungsabschluss
2005 290.691,32
2006 327.000,00
2007 548.870,00
2008 1.185.900,00
2009 1.012.000,00

Die massive Erhthung der Kostenbeitrage fur den Flugrettungsdienst resultiert aus dem
neuen Vertrag 2008 mit dem Christophorus Flugrettungsverein (Punkt 7.3.2), womit der
jahrliche Kostenbeitrag von € 327.000 auf € 1.000.000 (wertgesichert) angehoben wur-

de.
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7.6 Flugrettungseinsatze

In der folgenden Grafik sind die durchschnittlichen jahrlichen Flugrettungseinsdtze von
2007 bis 2009 bei den NO Krankenhausstandorten, getrennt nach den Priméar- und Se-
kundéreinsatzen, dargestellt.

Die Zahlen dafUr basieren auf Angaben des Christophorus Flugrettungsvereins.

Flugrettungseinsatze — Dur chschnitt 2007 bis 2009
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‘D Priméreinsitze B Sekundéreinsétze‘

In den folgenden Tabellen werden die durchschnittlichen jahrlichen Flugrettungseinsét-
ze (Primér- und Sekundéreinsétze) von 2007 bis 2009 getrennt nach den Standort-
Kategorien dargestellt:

e Standorte mit flugrechtlich bewilligter HLE
e Standorte mit nicht bewilligter HLE
e Standorte ohne eigener HLE am Krankenhausareal
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7.6.1 Standorte mit flugrechtlich bewilligter HLE

In der folgenden Tabelle werden die Flugrettungseinsdize an den Krankenhaus-
Standorten mit flugrechtlich bewilligten HLE dargestellt. Es handelt sich dabei um die
Zentralkrankenanstalt St. Polten, die funf Schwerpunktkrankenanstalten und weitere

fUnf Standardkrankenanstalten.

Flugrettungseinsatze — Dur chschnitt 2007 bis 2009

Krankenhaus-Standort Priméreinsatze Sekundareinsatze
St. Polten 277 18
Amstetten 232 40
Horn 61 18
Krems 196 30
Mistelbach 45 87
Wr. Neustadt 369 44
Baden 17 23
Scheibbs 20 13
Tulln 17 24
Waidhofen/Y bbs 53 37
Zwettl 7 31

7.6.2 Standorte mit nicht bewilligter HLE

60

In der folgenden Tabelle werden die Flugrettungseinsdize an den Krankenhaus-
Standorten mit nicht bewilligter HLE (Auf3enlandeplatz) dargestellt. Bis auf die Son-
derkrankenanstalt Hochegg handelt es sich dabei fast durchwegs um Standardkranken-

anstalten.
Flugrettungseinsatze — Dur chschnitt 2007 bis 2009
Krankenhaus-Standort Priméreinsitze Sekundareinsatze
Hainburg 7 47
Hollabrunn 3 28
Lilienfeld 9 1
Maodling 52 32
Neunkirchen 108 24
Hochegg 0 0
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7.6.3 Standorte ohne HL E am Krankenhausgelande

In der folgenden Tabelle werden die Flugrettungseinsdize an den Krankenhaus-
Standorten ohne HLE dargestellt. Es handelt sich dabei um sechs Standardkrankenan-
stalten, die zwei Sonderkrankenanstalten und zwei Aufl3enstellen.

Flugrettungseinsatze — Dur chschnitt 2007 bis 2009

Krankenhaus-Standort Priméreinsitze Sekundéareinsatze

o

Gmund
Klosterneuburg
Korneuburg
Melk

© N O N O

Stockerau
Waidhofen/Thaya
Allentsteig

29

Amstetten-Mauer

Ganserndorf

O O O O o +r N O o

o O O O

Hinterbrihl

In der Kategorie der Standorte ohne HLE finden kaum Flugrettungseinsétze statt. Eine
Ausnahme bildet hier nur Waidhofen/Thaya, wo relativ viele Sekundartransporte erfol-
gen, jedenfalls mehr als an anderen Standardkrankenanstalten wie Baden, Scheibbs oder
Tulln, die mit flugrechtlich genehmigten HLE ausgestattet sind. Im Zuge der Adaptie-
rung des HL E-Mal3nahmenkatal ogs sollten die haufigen Sekundartransporte in Waidho-
fen/Thayavon der NO LK-Holding hinterfragt werden.

Ergebnis7

Die Ursachen fur die haufigen Sekundéartransporte am Standort Waidhofen/Thaya
sind zu untersuchen. Das Ergebnisist bel der Adaptierung des Mal3nahmenkata-
logesfir die Errichtung von Hubschrauberlandeeinrichtungen zu ber ticksichtigen.

Stellungnahme der NO Landesregierung:
Die Ursachen fur die haufigen Sekundartransporte am Standort Waidhofen an der
Thaya werden von der NO Landeskliniken-Holding untersucht und in den zu den
Ergebnispunkten 1 und 2 zugesagten Mal3nahmenkatal og Eingang finden.

NO Landesrechnungshof:
Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.
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Versicherungen

Gemal3 8§ 72 Abs 1 lit ¢ LFG hat der Bescheid Uber die Zivilflugplatz-Bewilligung unter
anderem den Abschluss einer Haftpflichtversicherung bis zu einem Héchstbetrag von
€ 145,00 Mio nach Maf3gabe des Betriebsumfangs zu bestimmen.

Mit den Bescheiden zur Zivilflugplatz-Bewilligung wurde den Flugplatzhaltern der Ab-
schluss einer Flugplatzhalter-Haftpflichtversicherung vorgeschrieben. Aus der nachfol-
genden Tabelle ist ersichtlich, dass die Vorschreibung der Deckungssummen durch den
luftfahrttechnischen Sachverstandigen des Landes NO in unterschiedlicher Hohe erfolg-
te. Von einigen Flugplatzhaltern wurden eigene Flugplatzhal ter-Haftpflichtversicherun-
gen abgeschlossen. Bei den dbrigen ist das ,Risiko des Hubschrauberlandeplatzes® in
der Haftpflichtversicherung fur den Krankenhausbetrieb mitversichert.
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Versicherungen
Deckungs- .
Klinik Versichertes Risiko summeHLE / | Jahrespramie
. . 2009/ € netto
€in Mio
Amstetten Flugpl atzhalter-Haftpflichtversicherung 4,50 1.825,59
Baden Flugplatzhalter-Haftpflichtversicherung 3,00 900,00
Krems Flugplatzhalter-Haftpflichtversicherung 3,00 900,00
Mistelbach Flugpl atzhalter-Haftpflichtversicherung 6,00 2.483,96
Zwettl Flugpl atzhalter-Haftpflichtversicherung 4,00 1.618,40
Horn Haftpflichtversicherung fir Kranken- ni C?t]?E nicht 2
hausbetrieb inkl. HLE bekannt bekannt
oy Haftpflichtversicherung fir Kranken-
Madiing hausbetrieb inkl. HLE 150
Haftpflichtversicherung fir Kranken-
St. Polten hausbetrieb, Krankenpflegeschule und 6,00
samtliche Nebenbetriebe inkl. HLE
: Haftpflichtversicherung fir Kranken-
Seheibbs | aushetrieb inkl. HLE 300
Haftpflichtversicherung fur Kranken-
Tulln hausbetrieb inkl. HLE 300
Waidhofen/ | Haftpflichtversicherung fur Kranken- 3.00
Y bbs hausbetrieb inkl. HLE ’
Haftpflichtversicherung fur Kranken-
Wr. Neustadt | hausbetrieb, zusétzliche Betriebsstandor- 3,63

teund HLE

Wie aus der vorstehenden Tabelle zu ersehen ist, sind sowohl die Deckungssummen als
auch die Hohen der Pramien fur die Flugplatzhalter-Haftpflichtversicherungen unter-
schiedlich, wobei die H6he der Pramien nicht immer mit den Deckungssummen korre-
liert. So ist beispielsweise die Deckungssumme beim LK Mistelbach doppelt so hoch
wie beim LK Krems, die Pramieist jedoch um 176 % hoher.

Durch den LRH wurde in der Vergangenheit bereits mehrfach auf die Notwendigkeit
einer grundsitzlichen Uberarbeitung samtlicher Versicherungen im Bereich der

Die Hohe der Deckungssumme fiir die HLE war aus dem vorliegenden Zivilflugplatz-Bewilligungsbescheid nicht

ersichtlich.

Bel jenen Kliniken, bei denen das ,, Risiko des Hubschrauberlandeplatzes* in der Haftpflichtversicherung fur den Kran-
kenhausbetrieb mitversichert ist, war der Anteil der Pramie, der auf dieses Risiko entfallt, aus den vorgelegten Polizzen

nicht ersichtlich.
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NO Landeskliniken hingewiesen, da die Versicherungen je Klinikstandort grofe Unter-
schiede hinsichtlich Art, Umfang, Deckungssumme und Prémienhohe aufwel sen.

Durch die NO LK-Holding wurde wiederholt eine Lésung der Versicherungsproblema-
tik zugesagt. Zuletzt wurde berichtet, dass nach einem Vergabeverfahren ein Versiche-
rungsmakler mit 18. Dezember 2009 beauftragt wurde, Ausschreibungsunterlagen fur
die Versicherungsdienstleistungen an den NO Landeskliniken (inklusive Flugplatzhal-
ter-Haftpflichtversicherung) zu erarbeiten. Die Zuschlagserteilung im entsprechenden
Vergabeverfahren ist fir Ende 2010 vorgesehen.

Der LRH begrift grundsitzlich die MaRnahmen der NO LK-Holding zur Neu-
strukturierung der Versicherungen bei den NO Landeskliniken. Da das Verfahren
noch im Gang war, waren die Versicherungen fur die HLE nicht Gegenstand der
Prifung.

St. Polten, im November 2010
Die Landesrechnungshofdirektorin

Dr. Edith Goldeband
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