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Die Zukunft ist elektrisc

Energievision

-
h -

Installieren Sie auf Ihren Gebauden und Flachen so viel PV wie moglich - z.B. auch auf Parkplatziiber-
dachungen. Steigern Sie schnell Ihre Energieeffizienz und versorgen Sie dezentral entsprechend dem

it Empfehlungen wie die-

sen skizzierte Olaf Kalli-

nich, Geschéftsfiihrer der
Treeship GmbH, im FKT-Online-Se-
minar ,Energievision - Klinik-Cam-
pus auf dem Weg zu Net Zero* eine
gut gangbare Route in Richtung Kli-
maneutralitdt. Da sich die Energie-
preise seit 2020 mehr als verdoppelt
haben, sind Amortisationszeiten fiir
die erforderlichen Investitionen au-
genblicklich tiberzeugend kurz. Vor
Augen halten sollten sich Unterneh-
mensleitungen auflerdem: Je langer
sie mit den anstehenden Mafénah-
men warten, umso mehr miissen sie
letztlich einsparen, um das Pariser
Klimaabkommen zu erfiillen.

Dezentrale Niedertemperatur
Kallinich erkldrt: ,PV-Anlagen
passen wunderbar zum Lastprofil
eines Krankenhauses und ermog-
lichen eine bis zu 90-prozentige
Eigennutzung des selbst erzeug-

ten Stroms. Um diese Zahl weiter

zu steigern, kann auch iiber den
Einsatz von Stromspeichern nach-
gedacht werden.” Warmepumpen
sind ein weiteres Herzstiick seiner
Net-Zero-Strategie. Die liefern
praktischerweise nicht nur Warme,
sondern auch Kilte. Mit den steigen-
den Energiepreisen wurden Warme-
pumpen zum Kassenschlager. In den
zuriickliegenden zwei Jahren hat
sich der Absatz auf 250.000 Stiick im
Jahr anndhernd verdoppelt. 500.000
neue Warmepumpen im Jahr seien
jedoch erforderlich, um die Energie-
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erforderlichen Temperaturniveau.

wende zu schaffen, sagt Kallinich. So
verwundert es nicht, dass grofde Her-
steller ihre Fertigungskapazitdten fiir
diese Kerntechnologie des Klima-
wandels bis 2025 eklatant steigern
mochten. Immerhin lasst das hoffen,
dass der grof3e zu erwartende Bedarf
gedeckt werden kann.

Ob man die Warmepumpe als
reine Luft-Warmepumpe oder zu-
sdtzlich mit Geothermie betreiben
mochte, gelte es sorgfiltig abzu-
wagen. Bohrungen sind teuer und
erhdhen die Amortisationszeiten
entsprechend. Im Krankenhaus
biete sich alternativ die Nutzung
von Abwdarme an. Dieses Potenzial
sollte auf keinen Fall aufler Acht
gelassen werden, so Kallinich. Da
Warmepumpen nur mit Niedertem-
peraturheizungen effizient betrieben
werden konnen, gelte es im nachsten
Schritt Heizvorlauftemperaturen zu

reduzieren. Je niedriger die benotigte
Vorlauftemperatur, desto besser wird
der Wirkungsgrad der Warmepum-
pe. Neben Dimmmafinahmen zur
Reduzierung der Heizlast boten vor
allem in Bestandsgebduden Flachen-
heizungen wie z.B. Deckensegel oder
Niedertemperaturheizkdrper mit
Ventilatoren probate Losungen fiir
eine ausreichende Warmeiibertra-
gung. Ein weiteres Zauberwort von
Kallinichs Net-Zero-Vision lautet De-
zentralisierung sowohl der Heizung/
Kiihlung als auch der Warmwasser-
versorgung sowie der Dampferzeu-
gung. Das bereits vorhandene Strom-
netz sei die beste und effizienteste
Form der Energieiibertragung.

Schritt fiir Schritt klimaneutral
»Gehen Sie sukzessive vor und
reduzieren Sie bei Neubau- oder
Sanierungsmafinahmen nach

Klimaneutral werden: Von EinzelmalRnahmen
zum schliissigen Konzept - Teil 2

Emissionen einsparen, nachhaltige Energieressourcen nutzen, Energie-

konzepte Gberdenken - es gibt viele Bausteine, die auf dem Weg zum

klimaneutralen Krankenhaus eine Rolle spielen.

Im ersten Teil unserer Reihe ging es um die Rolle der Ist-Bilanz der Be-

darfssituation und das Erstellen einer Treibhausgasbilanz. Im zweiten Teil

der Reihe wird erklart, wie Maldnahmen erarbeitet werden und warum die

Erstellung eines Mafldnahmenkatalogs noch lange nicht bedeutet, dass

Einrichtungen klimaneutral sind. Der schrittweise entstehende FKT-Leit-

faden ,Transformation zum klimaneutralen Krankenhaus” ist auf der
FKT-Website www.fkt.de in der Rubrik Wissen/Leitfaden und Checklisten

verfugbar.




und nach Ihre Abnehmer aus den
zentralen Systemen. Damit konnen
Sie sich schrittweise an den Bestand
machen®, rit Kallinich. Bei Neubau-
mafinahmen konnte Passivhaus-Bau-
weise Standard werden. Energie-
konzepte sollten kiinftig auch fiir
ganze Quartiere gedacht werden. So
lassen sich Synergieeffekte optimal
ausschopfen.

~Der Reststrombezug kann {iber-
gangsweise natiirlich Okostrom sein,

auch wenn das nur eine andere Form
des Zertifikatehandels ist.“ Dariiber
hinaus kénnten sich Klinikbetreiber
nach Ausschopfen aller Effizienzstei-
gerungs- und Substitutionspotenziale
mit CO,-Zertifikaten bilanziell klima-
neutral stellen. Hier sollte jedoch auf
Qualitdt geachtet werden. Allen, die
wenig Platz fiir die Eigenerzeugung
von Strom haben, sei als Trost mit
auf den Weg gegeben: 2045 wird der
Energietrager Strom klimaneutral
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sein. Wasserstoff oder E-Fuels werden
erst dann rentabel, wenn das Strom-
netz emissionsfrei ist und ausrei-
chend griine Wasserstoff-Importe zur
Verfiigung stehen. Krankenhausbe-
treiber sollten jedoch beriicksichti-
gen, dass sie bei der Langzeitplanung
mit diesem Energietrager immer in
Konkurrenz mit der Industrie, der
Schifffahrt und Logistikunternehmen
stehen.

Maria Thalmayr

Online-Seminar

Cyber-Sicherheitsliicken in der
Gebaudetechnik aufdecken

Gesundheitseinrichtungen gehoren zu den am stdrks-
ten betroffenen Zielen von Cyberattacken. Angriffe
mit Ransomware sind hier in den letzten Jahren um
94 Prozent angestiegen. Die iiberfallige Entwicklung
in Richtung Smart Hospital bietet indes immer neue
Einfallstore. Denn: In vielen Hdusern halt die IT-Sicher-
heit nicht mit der Digitalisierung Schritt. Dabei sind
Cyberattacken fiir Krankenhduser doppelt gefahrlich:
Angreifer konnen nicht nur sensible Patientendaten er-
beuten, sondern schlimmstenfalls auch ganze Einrich-
tungen zum Stillstand bringen oder manipulieren. Das
Schadenspotenzial ist damit nicht nur aus finanzieller
Sicht erheblich, sondern geht auch mit beachtlichen
Risiken fiir die Patienten und Patientinnen einher. Der
praxisnahe branchenspezifische Sicherheitsstandard
(B3S) dient Krankenhdusern als roter Faden auf dem
Weg zu einer sicheren und digitalen Infrastruktur.
Dass er auch fiir die Gebaudetechnik gilt, wird oftmals
iibersehen. Das FKT-Online-Seminar ,Ein Muss: Cyber-
Sicherheitsliicken in der Gebdudetechnik aufdecken
und handeln“ am 18. Juli 2023 erortert,
» was die neue gesetzliche Richtlinie B3S
fiir Krankenhausbetreiber bedeutet,
 wie in drei Schritten ein umfassendes Cybersecurity-
Konzept fiir ein Krankenhaus entwickelt werden
kann und
 wie dabei fiir mehr IT-Sicherheit in der kritischen
Versorgungstechnik, IT und medizinischen Versor-
gung gesorgt werden kann.

Anmeldung unter: www.fkt.de

Online-Seminar
Oberflichennahe Geothermie

Um moglichst unabhangig von einer Energiever-
sorgung iiber Gas zu werden, wird das neue Zent-
ralklinikum des Landkreises Lérrach mit Brunnen-
wasser beheizt und komplett auf Niedrigtemperatur
umgestellt. Die aktuellen Entwicklungen durch den
Ukrainekrieg und die enorm gestiegenen Gaspreise,
einhergehend mit einer unsicheren Versorgungs-
lage, veranlassten die Bauherren hinter dem
343-Millionen-Projekt, ihr Energiekonzept nochmal
neu zu denken - wahrend der Realisierungsphase.
Details neu und optimiert zu planen, ist bei Bauvor-
haben dieser Grofienordnung an der Tagesordnung
- bis zur Inbetriebnahme. Dass jedoch eine Energie-
versorgung komplett neu und wie in diesem Fall auf
eine Niedertemperaturheizung umgeplant werden
soll, seiin der Errichtungsphase schon eine echte
Challenge, raiumt Thorsten Stolpe ein. Der Projekt-
leiter berichtet im FKT-Online-Seminar ,Oberfla-
chennahe Geothermie: Zeitenwende - auch fiir die
Energieversorgung des neuen Klinikums Lorrach“
am 27. Juni 2023 aus erster Hand {iber
* die Genese des Campus
Neues Klinikum Loérrach,
¢ die Planung des Energiekonzeptes
bis Anfang 2022,
* das Umdenken nach dem Beginn
des Ukrainekrieges,
¢ die Umsetzung des neuen Energiekonzeptes
aktuell und
* Optionen fiir die Zukunft.
Anmeldung unter: www.fkt.de
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Beleuchtung

An LEDs fiihrt kein Weg
mehr vorbei

Achten Sie bei der Umstellung auf LEDs auf Langlebigkeit. Im Sinn der Nachhaltigkeit sollten
LED-Leuchten auRerdem reparierbar sein. Hersteller miissen dem Lieferkettengesetz entsprechen.
Die vielfach angepriesenen Retrofitldsungen seien fiir Gesundheitseinrichtungen ein No-Go.

it vielen pragmatischen

Ratschldgen erorterte Stefan

Kirner, Geschiftsfithrer der
ASLED Lighting GmbH aus Penzberg,
beim FKT-Online-Seminar ,Neue
EU-Verordnungen - Perspektiven fiir
Licht im Gesundheitswesen”, wie Be-
leuchtung ohne Kompaktleuchtstoff-
lampen und lineare Leuchtstofflampen
effizient und den unterschiedlichsten
Anforderungen in Gesundheitsein-
richtungen entsprechend gestaltet
werden kann. Kompaktleuchtstoff-
lampen diirfen schon seit Februar
dieses Jahres nicht mehr in den Handel
gebracht werden - nur Restmengen
werden noch abverkauft -, gleiches gilt
fiir lineare Leuchtstofflampen ab Ende
August dieses Jahres. Dieser weitere
Wendepunkt in der Geschichte der
Leuchtmittel und die enorm gestiege-
nen Strompreise erzeugen Handlungs-
druck. An der Umstellung auf die weit
effizienteren LEDs fiihrt jetzt tatsdch-
lich kein Weg mehr vorbei.

Retrofit geht gar nicht

So genannte Retrofit-Losungen, bei de-
nen LED-Lampen in die vorhandenen
Gehduse fiir Leuchtstoffrohren einge-
setzt werden, deklassierte Kirner als ab-
solutes No-Go. ,In der neuen Kombina-
tion haben die alten Leuchtkorper und
LEDs keine Zulassung mehr, auflerdem
erzeugen sie ein unzuldngliches, mit-
unter gesundheitsgefdhrdendes, kei-
nesfalls normgerechtes Licht. Die LEDs
flimmern und flackern in den alten Ge-
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Bei der Umstellung auf LEDs macht sich Qualitédt bezahlt. Auch eine leichte
Um- oder Einbaubarkeit der Systeme ist ein Entscheidungskriterium.

hdusen der Leuchtstoffrohren zu stark.
Dafiir gebaute LEDs zeichnen sich bei
diesem Einsatz dariiber hinaus durch
eine niedrige Effizienz und eine geringe
Lebensdauer aus. Letzteres treibt die
Wartungskosten in die Hohe. Strom-
ziehende Netzteile der Altbeleuchtung
verringern die Effizienz zusatzlich. Und
wer auf die Idee kommt, diese Netzteile
abzuklemmen, wird zum Hersteller.”
Aus all diesen Griinden sind Retrofitlo-
sungen auch von der Bundesforderung
ausgeschlossen.

Qualitdt zahlt sich aus

Bei der Umstellung auf LEDs legte
Kirner den Teilnehmern der Veran-
staltung eine solide Lichtplanung ans

Herz. Auf Grundlage einer umfas-
senden Bestandsanalyse gelte es, fiir
die zahlreichen unterschiedlichen
Einsatzgebiete mafigeschneiderte und
optimale Lichtszenarien zu kreie-

ren. Dem hoch belasteten Personal
bestmdgliche Arbeitsbedingungen

zu bieten, sei nicht erst in Zeiten des
Fachkraftemangels ein absolutes
Muss. In Kombination mit kluger
bedarfsgesteuerter Automatisation
konne mit leistungsstarken LEDs bis
zu 70 Prozent des fiir die Beleuchtung
nicht unerheblichen Energiever-
brauchs eingespart werden. Wichtig
ist dabei: LED ist nicht gleich LED. Bei
der Auswahl der neuen Leuchtmittel

Bild: AS LED Lighting

auf Qualitat und hohe Lebensdauer




zu achten, mache sich langfristig be-
zahlt, getreu dem Motto: ,Wir sind zu
arm, um billig einzukaufen.” Hier sei
besonders auf die Degradations-Werte
der Leuchten zu achten, so Kirner,
speziell auf die Angaben der L/B-Wer-
te. Anzustreben seien fiir moglichst
lange Leuchtkraft die Werte L80/B1o.
LEDs sollten zudem reparierbar und
Ersatzteile auch nach zehn Jahren
noch erhaltlich sein. Bei der Materi-
alauswahl sollte man durchaus den
Recyclinganteil im Auge haben. Das
Prinzip Cradle to Cradle sei natiirlich
der Konigsweg.

Die angestrebten Lebensdauern
sind in Abhdngigkeit von Einsatzort
und Brenndauer zu wéahlen. LEDs
fiir Biiros beispielsweise sollten
mindestens 30.000 Stunden halten.
In Krankenhausfluren, wo das Licht
fast immer brennt, sollten 90.000
Stunden angestrebt werden, um in
allen Bereichen letztlich eine durch-
schnittliche Nutzung der LEDs von
zehn Jahren zu erreichen

Umstellung wird gefordert

Die Umstellung auf LEDs wird durch
die Bundesforderung fiir Effiziente
Gebiude (BEG) als Einzelmafinahme
mit 15 Prozent bezuschusst. Voraus-
setzung dafiir ist eine energetische
Fachplanung und Baubegleitung, die
wiederum mit 50 Prozent gefordert
wird. Retrofitmafdnahmen sind davon
ausgeschlossen. Gefordert werden
Leuchtmittel ab 50.000 Betriebsstun-

den. Maria Thalmayr
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Mehr dazu online

Fur FKT-Mitglieder stehen die Aufzeichnungen der Vortrage auf der
.Wissensdatenbank Technik im Gesundheitswesen” unter https://wtig.
org zum kostenlosen ,Nachhéren” zur Verfiigung.

Schwarzschalttests

Sensible Gerdte vorher abzuschalten,
ist keine Losung

Der Beitrag ,Nur ein Schwarzschalttest zeigt, wo es im
Ernstfall hakt, erschienen in den FKT-Nachrichten April,
eroffnete eine lebhafte Diskussion {iber die optimale Durch-
fithrung dieser Sicherheitsmafinahme. Sensible Gerite
abzuschalten, bevor die jahrlich vorgeschriebenen Funk-
tionstests der Schaltanlagen durchgefiihrt werden, ist die
denkbar schlechteste Losung. Thomas Fliigel schreibt dazu:
Die sogenannten Schwarzschalttests sollten nicht nur als all-
gemeine Funktionstests begriffen werden, sondern eben auch
als Priifung, ob alles Notwendige tatsdchlich versorgt wird.
Das sei schlichtweg Betreiberverantwortung und technisch
einzuiibendes Management. Es gehe nicht nur darum, irgend-
wie compliant zu sein, sondern darum, echte Sicherheit zu
schaffen. In diesem Zusammenhang sei es unerldsslich, auch
einen Plan zu haben, was mit medizinischen elektrischen
Anlagen passiert, die einen relativ kurzzeitigen Stromausfall
moglicherweise nicht verkraften.

Lesen Sie mehr zu diesem komplexen Thema unter www.
fkt.de in der Rubrik ,Aktuelles”.

Den Stand der Technik bei der Notstromversorgung
vermittelt auferdem das FKT-Online-Seminar ,,Notstrom-
versorgung: Zwischen Patientenschutz und technischer
Notwendigkeit” am 19. September. Auch dazu mehr auf der
FKT-Website.
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