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Vorworte

Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Kolleginnen und Kollegen,

das Thema Gesundheit wird von der Gesellschaft immer starker als zentraler Wert verstanden. In der
Folge wachst die Bereitschaft der Blirgerinnen und Biirger in Deutschland, sich fir die Erhaltung ihrer
Gesundheit intensiver zu engagieren.

Die knapp 260 in den Landesheilbdderverbdanden organisierten deutschen Heilbdder und Kurorte
stehen hierbei flir besonders hochwertige medizinisch-therapeutische Angebote. Sie zeichnen sich
im besonderen Mal durch die qualifizierte Anwendung natlrlicher Heilmittel und anerkannter
Heilverfahren in einer gesundheitsférdernden Umgebung und eine fir alle Urlauber in der Regel
hochst attraktiven Infrastruktur und Landschaft aus. Die Gesundheitsangebote sind dabei sehr
vielfaltig. Sie reichen von klassischen Vorsorge- und RehabilitationsmalRnahmen unter kurarztlicher
Anleitung bis hin zu wellnessorientierten Entspannungs- und Aktivurlauben.

Der Erfolg der Heilbdader und Kurorte ist insbesondere im [andlichen Raum nicht nur von hoher
wirtschaftlicher, sondern auch von groRer 6kologischer und infrastruktureller Bedeutung. In den
zumeist strukturschwachen Regionen stellen sie einen wichtigen, verladsslichen Wirtschaftszweig dar.
Von 1999 bis 2015 ist die Zahl der Ubernachtungen in Heilbddern und Kurorten von rund 15 auf iiber
24 Millionen und damit um (iber 50% gestiegen.

In den vergangenen drei Jahren hat etwa ein Drittel der Deutschen liber 14 Jahren eine
Gesundheitsreise durchgefiihrt. Zwei Drittel der Bevélkerung liber 14 Jahren sind an einer zeitnahen
Gesundheitsreise interessiert. Anerkannt ist Deutschland als Gesundheitsstandort auch im Ausland,
was die wachsende grenziberschreitende Nachfrage belegt. Wenn wir weiterhin auf hohe Qualitat
und Kompetenz setzen, unser Profil weiter scharfen und jeder fir sich seine Infrastruktur, die
Angebote ebenso wie das Marketing optimal auf die heutige und zukiinftige Nachfrage abstimmt
dirften wir uns auch in Zukunft iber eine weiter wachsende Nachfrage nach Gesundheitsreisen in
unseren Heilbadern und Kurorten freuen.

Flr den Deutschen Heilbaderverband und somit auch fiir mich als Prasidentin des Bundesverbandes
ergeben sich hieraus ganz konkrete Aufgabenstellungen. Da wir nur gemeinsam schlagkraftig unsere
Ziele auf Bundesebene erreichen kénnen freue ich mich sehr tiber das uns in den vergangenen
Monaten entgegengebracht Vertrauen und die groRRartige fach- und sachkundige Unterstitzung.
Mehr Orte wollen wir fiir das bestmogliche Pradikat bzw. die Riickkehr zum Pradikat, vor allem als
Mitglieder fiir die Landesverbande gewinnen. Auch die so kompetenten Fach- und Spartenverbande
bendtigen wir eng an unserer Seite. Fir den im kommenden Jahr anstehende Bundestagswahlkampf
erarbeiten wir aktuell ein Positionspapier, das wir allen zur Wahl anstehenden Parteien Anfang des
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kommenden Jahres zukommen lassen werden. Im Rahmen eines parlamentarischen Abends werden
wir gemeinsam mit Ihnen die Parteien bitten, hierzu Stellung zu nehmen. Auch der erarbeitete
Handlungskatalog zur Kur- und Badearztthematik wird in das Positionspapier einflieRen. Ich glaube,
uns erwartet ein sehr spannendes Jahr. Die Gesprache mit den Parlamentariern aber auch allen
anderen Akteuren haben wir aufgenommen, um bestmoégliche Rahmenbedingungen fiir unsere
hochpradikatisierten Orte zu diskutieren.

Bedanken mochte ich mich recht herzlich bei allen, die uns in unseren ersten Monaten dufSerst fach-
und sachkundig unterstitzt haben. Ich freue mich auf die weitere Zusammenarbeit und den weiteren
konstruktiven Austausch. Nicht zuletzt mochte ich mich fir die groRartige Unterstiitzung bei unserem
Geschaftsfiihrer und seinem Team in der Bundesgeschaftsstelle in Berlin bedanken.

Brigitte Goertz-Meissner
Prasidentin
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Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Kolleginnen und Kollegen,

als ich mich im Dezember 2015 im Vorstand vorstellte, fand ich sehr beeindruckend wie offen und
ehrlich Vertreter der Mitgliedsverbande die Situation im DHV beschrieben. Es sei nicht ,,Fiinf vor
Zwolf“, sondern viel spater. Von den im DHV organisierten 11 Landesheilbader- und 2 Fachverbanden
hatten 7 Mitgliedsverbande ihren Austritt zum Jahresende 2016 erklart. Nicht nur, weil sie mit der
Arbeit des DHV unzufrieden waren, auch weil in der Vergangenheit Entscheidungen zu
Vertrauensverlust untereinander fihrten.

Nun, neun Monate spaéter, ist in Vorbereitung auf den 112., jedoch ersten Deutschen Badertag der
komplett neu besetzten Bundesgeschaftsstelle Gelegenheit, ein erstes Fazit zu ziehen. Zwei
Klausurtagungen haben etwas mehr Klarheit in Bezug auf die inhaltliche Ausrichtung des
Bundesverbandes gebracht. Wir haben uns intensiv mit inhaltlichen Fragen auseinandergesetzt, z.B.
mit der AMG/MPG-Thematik, der Kur- und Badearztproblematik und dem Praventionsgesetz. Sehr
erfreulich ist, dass das vor der Sommerpause verabschiedete , Gesetz zur Anderung wasser- und
naturschutzrechtlicher Vorschriften zur Untersagung und zur Risikominimierung bei den Verfahren
der Fracking-Technologie” Giber die urspriinglichen Forderungen des Bundesverbandes hinausgeht.
Nachdem urspriinglich nur ein Fracking-Verbot in anerkannten Heilquellenschutzgebieten
vorgesehen war, erstreckt sich dieses nun auch auf ,Einzugsgebiete von Heilquellen”.

Nachdem die Mitgliederversammlung im Marz den vertretungsberechtigten Vorstand und in diesem
Zusammenhang erstmals eine Frau an die Spitze des Verbandes gewahlt hat, wurden vielfaltigste
Grundlagen fir den Neustart und einen vertrauensvollen Umgang miteinander gelegt. Die
Ausschussarbeit wurde intensiviert und auf konkrete Vorgaben des Vorstandes ausgerichtet. Wir
habe eine Studie beauftragt, um kiinftig mit gesicherten Daten die wirtschaftliche Bedeutung der
deutschen Heilbader und Kurorte gegentiber politischen Entscheidungstrdagern, aber auch den
Spitzenverbanden der Krankenkassen und der Rentenversicherung unterstreichen zu kénnen. Wir
sind dabei, unsere neun unterschiedlichen Internetseiten in einem Redaktionssystem
zusammenzufassen und neu zu gestalten. Unsere Offentlichkeitsarbeit strukturieren wir neu um
unsere Bedeutung im gesundheits- und tourismuspolitischen Umfeld wieder deutlich starker
herauszustellen.

Mich freut sehr, dass diese unsere Arbeit in den Heilbadern und Kurorten wahrgenommen wird.
Immer wieder erfahre ich in Gesprachen vor Ort viel Zuspruch und Unterstiitzung. Diese brauchen
wir flir unsere Arbeit in Berlin auch. Nur wenn wir gemeinsam und geschlossen auftreten, wird man
uns zuhoren und sich mit unserer Branche, den Problemen und unseren Forderungen
auseinandersetzen.
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Die Landesheilbaderverbande Thiiringen, Rheinland-Pfalz, Mecklenburg-Vorpommern und Hessen
haben ihre Kiindigungen zuriickgenommen. Ich betrachte das zwischenzeitlich nicht nur als
Vertrauensvorschuss, sondern auch als Bestatigung, dass wir in Berlin die Grundlagen fir die
inhaltliche Arbeit gelegt haben.

Dennoch sind wir noch lange nicht am Ziel! Den DHV neu aufzustellen und das Vertrauen umfassend
wiederherzustellen, wird uns gemeinsam weiterhin Kraft, Ideen und Zeit kosten. Ich lade Sie ein,
diesen einzig Erfolg versprechenden Weg mit uns zu gehen.

In diesem Sinn freue ich mich — gemeinsam mit den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern in der
Bundesgeschaftsstelle - auch weiterhin auf Ihre Anregungen, lhre Unterstiitzung sowie eine zukunfts-
und sachorientierte Zusammenarbeit!

Uwe Strunk
Geschaftsfuhrer
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Der Deutsche Heilbaderverband stellt sich vor

1.1.

Zahlen — Daten — Fakten

Der Deutsche Heilbaderverband e.V. (DHV) — 1892 gegriindet — ist die wichtigste Organisation des
Baderwesens und vertritt die politischen Interessen der deutschen Heilbader und Kurorte auf
nationaler, europdischer und internationaler Ebene. Er steht fiir traditionelle und zugleich innovative
Angebote der Pravention, der Rehabilitation und des Gesundheitstourismus.

Grindung:

Mitglieder:

Gremien:

Aufgaben:

Deutscher
Heilbéderverband

23. April 1892 in Leipzig unter dem Namen , Allgemeiner Deutscher Baderverband” —
seit 1999 ,,Deutscher Heilbaderverband e. V.”

11 Heilbaderverbande der Bundeslander mit 250 Heilbddern und Kurorten
Verband Deutscher Badedrzte e. V. mit ca. 450 Mitgliedern
Vereinigung fur Bader- und Klimakunde e. V. mit ca. 150 Mitgliedern

Mitgliederversammlung, Vorstand, sieben standige Ausschisse, verschiedene
Arbeits- und Interessensgemeinschaften sowie Arbeitskreise zu aktuellen Themen

Interessensvertretung der Mitgliedsverbande und deren Mitglieder in den Bereichen
und Funktionen:

- Gesundheits-, Tourismus- und Sozialpolitik

- Behorden, Sozialversicherungs- und Kostentrager

- Parlamente des Bundes und der EU sowie den zustdndigen Ministerien

- Offentlichkeits- und Pressearbeit

- Verbande und Organisationen

Inhaltliche Begleitung und Unterstiitzung der Weiterentwicklung des deutschen Kur-

und Baderwesens:

- Forderung des deutschen Baderwesens

- Erhaltung der natiirlichen Heilmittel des Bodens, des Meeres und des Klimas
sowie der ortstypischen Heilverfahren

- Unterstitzung der baderwirtschaftlichen und -wissenschaftlichen Institutionen

- Entwicklung und Sicherung von bundeseinheitlichen Qualitats- und
Pradikatisierungsstandards

- Forderung der Forschung und Wissenschaft

- Foérderung von Aus-, Fort- und Weiterbildung

Jahresbericht 2016 Seite |8



1.2. Organigramm

Gemeinsam mit den ihn tragenden Landesheilbdder- und Fachverbanden bildet der Dachverband das
Qualitats- und Innovationsnetzwerk fiir die Heilbaderwirtschaft in Deutschland. Mit Hilfe seiner
Mitglieder und Gremien vertritt er die Interessen der Heilbdder und Kurorte in Deutschland
gegenlber der Politik. Ziel des Deutschen Heilbaderverbandes e.V. ist es, das Kur- und Baderwesen
nachhaltig zu fordern sowie deren langfristige Existenz zu sichern.

Mitgliederversammlung

Heilbaderverband Baden-Wirttemberg e.V. Sektion Heilbdder und Kurorte Rheinland-Pfalz/Saarland im Tourismus- und
Bayerischer Heilbaderverband e.V. Heilbaderverband Rheinland-Pfalz e.V.
Brandenburgischer Kurorte- und Heilbaderverband e.V. Heilbader- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V.
Hessischer Heilbaderverband e.V. Heilbaderverband Schleswig-Holstein e.V.
Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. Thiringer Heilbaderverband e.V.
Heilbaderverband Niedersachsen e.V. Vereinigung fiir Bader- und Klimakunde e.V.
Nordrhein-Westfalischer Heilbaderverband e.V. Verband Deutscher Badedrzte e.V.

Vertretungsberechtigter Vorstand Weitere Vorstandsmitglieder: Vorsitzende bzw. Prasidenten der
Brigitte Goertz-Meissner, Prasidentin Mitgliedsverbdnde
Andreas Kuhn, Vizeprasident
Markus Schafer, Vizeprasident
Bernhard Schénau, Schatzmeister

Bundesgeschéftsstelle

Uwe Strunk, Geschéftsfihrer

Interessens- und Arbeitsgemeinschaften

Begriffsbesti b
egrifisbestimmungen Finanzen, Wirtschaft

Standardisierung und Sozialrecht 1G Park im Kurort 1G Kompaktkur
S und Strukturen
Pradikatisierung
Wissenschaft, .
. ¢ Seeheil-, Seebader und 1G Allergikerfreundliche AG Kur- und
Europaangelegenheiten Forschung und .
A Thalasso Kommune Badermuseen
Entwicklung

PR und Kommunikation

z _
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1.3. Vorstand

Prasidentin
Brigitte Goertz-Meissner

Vizeprasident

Andreas Kuhn

Prasident des Baderverbandes Mecklenburg-Vorpommerne. V.
Blrgermeister des Ostseeheilbades Zingst

Vizeprasident

Markus Schafer

Zweiter Vorsitzender des Hessischen Heilbaderverbandes e.V.
Blirgermeister von Bad Endbach

Schatzmeister

Bernhard Schénau

Prasident des Thiringer Heilbaderverbandes e. V.
Bilirgermeister von Bad Langensalza

Klaus Holetschek
Prasident des Bayerischen Heilbdder-Verbandes e. V.
Mitglied des Bayerischen Landtags

-
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Deutscher
Heilbadderverband

Fritz Link

Prasident des Heilbaderverbandes Baden-Wiirttemberg e. V.

Bilirgermeister von Kénigsfeld

Thomas Richter,

Vorsitzender Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e. V.

Blirgermeister Bad Liebenwerda

Andreas Eden
Heilbaderverband Niedersachsen e. V.
Kurdirektor Neuharlingersiel

Roland Thomas
Prasident Nordrhein-Westfalischer Heilbdderverband e. V.
Blirgermeister Bad Salzuflen

Guido Orthen

Prasident der Sektion Heilbdder und Kurorte im Tourismus-
und Heilbdderverband Rheinland-Pfalz e. V.

Blrgermeister von Bad Neuenahr

Jahresbericht 2016
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Deutscher
Heilbéderverband

Hans-Jiirgen Kitbach,
Prasident Heilbdaderverband Schleswig-Holstein e. V.
Bilirgermeister von Bad Bramstedt

Sibylle Schulz

Geschaftsfiihrende Vorsitzende Heilbdder- und
Kurorteverband Sachsen-Anhalt e. V.

Betriebsleiterin SOLEPARK Schonebeck/ Bad Salzelmen

Dr. med. Arno Wenemoser
Vorsitzender Verband Deutscher Badeédrzte e. V.
Bad Fissing

Dr. Kurt von Storch
Prasident Vereinigung Bader und Klimakunde e. V.
Wiesbaden

Ehrenprasident
Prof. Dr. med. Dr. h.c. Manfred Steinbach
Grafschaft

Jahresbericht 2016
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1.4. Ehrenmitglieder

Die Ehrenmitgliedschaft wird vom Deutschen Heilbaderverband e.V. aufgrund von langjahrigen
Verdiensten fiir das deutsche Kurwesen, die Arbeit in Heilbaderverbanden und die
Weiterentwicklung des Gesundheitstourismus verliehen.

Hans-Joachim Bindszus, Bad Salzuflen
Prof. Rudolf Forcher, Bad Waldsee

Prof. Werner KaR3, Umkirch

Prof. Dr. Jirgen Kleinschmidt, Miinchen
Prof. Dr. Horst KuRmaul, Frankfurt/Main
Dr. Sigrun Lang, Baden-Baden

Dr. Kurt Predel, Bad Berka

Marita Radermacher, Bonn

1.5. Mitglieder

Landesheilbdderverbdnde

Heilbaderverband Baden-Wirttemberg e. V.
Esslinger StraRe 8 | 70182 Stuttgart
www.heilbaeder-bw.de

Tel. 0711 /2184576 | Fax 0711 / 2184578
E-Mail: inffo@heilbaeder-bw.de

Brandenburgischer

Kurorte- und Baderverband e. V.

Markt 1 | 04924 Bad Liebenwerda

Tel. 0173 / 2932415] Fax 035341 / 155500
E-Mail: info@kurorte-land-brandenburg.de
www.kurorte-land-brandenburg.de

Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V.
Konrad-Zuse-Str. 2 | 18057 Rostock

Tel. 0381808 / 993 80 | Fax 0381808 / 993 81
E-Mail: info@mv-baederverband.de
www.mv-baederverband.de

Nordrhein-Westfalischer
Heilbaderverband e.V.

Bismarckstr. 2, 59505 Bad Sassendorf

Tel. 02253 / 544689 | Fax 02253 / 544690
E-Mail: info@nrw-heilbaeder.de
www.nrw-heilbaeder.de

I I I Deutscher
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Herbert Riitten, Bad Neuenahr-Ahrweiler
Walter Rundler, Bad Kissingen

Heinz Gustav Wagener, Aerzen-Reinerbeck
Antonius Weber, Kénigstein/Taunus

Dr. Ginter Weise, Bad Liebenzell

Kurt Strof3, Templin

Gert Sauer, Bad Suderode

Bayerischer Heilbader-Verband e. V.
RathausstraRe 6-8 | 94072 Bad Fiissing
www.gesundes-bayern.de

Tel. 08531 / 975590 | Fax 08531 /21367
E-Mail: info@gesundes-bayern.de

Hessischer Heilbdderverband e. V.
WilhelmstraRe 18 | 65185 Wiesbaden

Tel. 0611 / 26248787 | Fax 0611 | 26 24 87 99
E-Mail: info@hessische-heilbaeder.de
www.hessischer-heilbaederverband.de

Heilbaderverband Niedersachsen e. V.

Unter den Eichen 23 | 26160 Bad Zwischenahn
Tel. 04403 / 61163 | Fax 04403 / 61490
E-Mail: info@baederland-niedersachsen.de
www.baederland-niedersachsen.de

Tourismus- u. Heilbdaderverband Rheinland-Pfalz
e.V. / Sektion Heilbdder und Kurorte

Postfach 200563 | 56005 Koblenz

Tel. 0261 /915200 | Fax 0261 / 9152040

E-Mail: info@rlp-info.de
www.rlp-info.de/kurorte
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Heilbdder- u. Kurorteverband
Sachsen-Anhalt e V.

Badepark 1 | 39218 Schénebeck / Bad Salzelmen

Tel. 03928 | 705530| Fax 03928 | 705542
www.kuren-sachsen-anhalt.de

Thiringer Heilbaderverband e. V.
Bohmenstralle 4 | 99947 Bad Langensalza
Tel. 03603 / 893347 | Fax 03603 / 893880
E-Mail: info@kurorte-thueringen.de
www.kurorte-thueringen.de

Fachverbdnde

Vereinigung fir Bader- und Klimakunde e. V.
Konradin-Kreutzer-Str. 7 | 79106 Freiburg im
Breisgau

Tel. 0761 — 34062 | Fax: 03212-1244878
E-Mail: herbert.renn@gmx.de
www.vbk-ev.org/

1.6. Ausschiisse

Heilbdderverband Schleswig-Holstein e. V.
Wall 55 | 24103 Kiel

Tel. 0431 /2108838 | Fax 0431 / 2108839
E-Mail: info@heilbaederverband-sh.de
www.heilbaederverband-sh.de

Verband Deutscher Badearzte e. V.
Elisabethstr. 7a | 32545 Bad Oeynhausen
Tel. 05731 /21203 | Fax 05731 / 260880
E-Mail: VDB@badeaerzteverband.de
www.badeaerzteverband.de

Der DHV widmet sich in folgenden Arbeitsgremien intensiv aktuellen Fragestellungen, die den
Verband, das Kurwesen und die Gesundheitswirtschaft betreffen:

- Ausschuss fir Finanzen, Wirtschaft und Strukturen

- Ausschuss fiir Sozialrecht

- Ausschuss fiir PR und Kommunikation

- Ausschuss fir Begriffsbestimmungen, Standardisierung und Pradikatisierung
- Ausschuss fur Wissenschaft, Forschung und Entwicklung

- Ausschuss fur Europaangelegenheiten

- Ausschuss fiir Seeheil-, Seebader, und Thalasso
- Ausschuss fiir Kneippheilbader und Kneippkurorte

- Ausschuss fir Heilklimatische Kurorte

1.7. Interessen und Arbeitsgemeinschaften

Die Interessens- und Arbeitsgemeinschaften (IG/AG) treffen sich zum informellen Austausch sowie zu
verschiedenen spezifischen Projekten der deutschen Heilbdder und Kurorte. Unterstiitzt werden die
IGs/AGs durch die Geschéftsstelle des DHV. Diese Gbernimmt organisatorische und kommunikative
Aufgaben sowie die ideelle Unterstltzung. Folgende I1Gs/AGs arbeiten derzeit unter dem Dach des

DHV:
- IG Park im Kurort
- IG Allergikerfreundliche Kommune
- AG Kur- und Badermuseen
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1.8. Bundesgeschiftsstelle

Geschaftsfiihrung
o Uwe Strunk Rolf von Bloh
Geschaftsfuhrer Geschaftsfuhrer
ab 11.01.2016 bis 31.01.2016

Telefon 030 / 246 369 211
uwe.strunk@dhv-berlin.de

Mitarbeiter

Michael Schulz
Referent fiir Organisation und
Verwaltung / Assistent der
Geschaftsfliihrung
Elternzeitvertretung ab 15.01.
_ | 2016

Telefon 030 / 246 369 212
michael.schulz@dhv-berlin.de

Anne Kosmehl

Referentin flir Organisation
und Verwaltung / Assistentin
der Geschaftsfihrung
Elternzeit ab 01.02.2016

Anneke Gittler
Referentin flir Grundsatz-
und Politikangelegenheiten

Dr. Magnus Brosig

Referentin flr Grundsatz- und
Politikangelegenheiten
Elternzeitvertretung von Elternzeit ab 15.02.2016
01.02.2016 bis 30.09.2016

Alexander Uhl
Projektmitarbeiter

Gabrielle Bolle
Projektmitarbeiterin

Tel. 030/ 246369210
info@dhv-berlin.de

Tel. 030/ 246369210
info@dhv-berlin.de

-
I I I Deytscher
Heilbaderverband Jahresbericht 2016 Seite I 15



2. Heilbader und Kurorte

Gesundheit ist ein zentraler und in seiner Bedeutung zunehmender Wert in einer Gesellschaft, in der
Lebenserwartung und Wohlstand weiter steigen. In der Folge wachst die Bereitschaft, sich fir die
Erhaltung des Wohlbefindens zu engagieren. Der Wunsch und die Méglichkeiten zur Nutzung
gesundheitsfordernder Angebote sind heute so grol8 wie nie und lassen die Nachfrage nach allen
Formen des Gesundheitstourismus steigen.

Die Uiber 350 staatlich anerkannten Heilbdder und Kurorte in Deutschland stehen hierbei fiir
besonders hochwertige medizinisch-therapeutische Einrichtungen und Angebote. Sie prasentieren
sich mit der Gber Jahrhunderte entwickelten Anwendung natirlicher Heilmittel als traditionelle und
gleichzeitig innovative Kompetenzzentren in Fragen der Pravention und Rehabilitation. Dabei bieten
Sie ein breites Spektrum von Angeboten, das von medizinischen Check-ups lber klassische
kassenfinanzierte Vorsorgeleistungen und RehabilitationsmalRnahmen bis hin zu wellnessorientierten
Entspannungs- und Aktivurlauben reicht. Dazwischen findet sich eine Vielzahl von Leistungen, die
sich an Selbstzahler mit individuellen Beschwerden (z. B. Riickenschmerzen, Bluthochdruck oder
psychosomatische Beschwerden) richten und mit klarer Betonung der Gesundheitskompetenz
vermarktet werden.

2.1. Giste und Ubernachtungszahlen in den deutschen Kurorten 1999 bis 2015

In den vergangenen drei Jahren hat etwa ein Drittel der Deutschen Gesundheitsreisen durchgefihrt.
Daruber hinaus sind zwei Drittel der Bevolkerung Gber 14 Jahren an einer zeitnahen
Gesundheitsreise interessiert. Mit ihrer attraktiven Angebotspalette konnte es den Heilbddern und
Kurorten daher gelingen, trotz nicht immer einfacher sozialrechtlicher Rahmenbedingungen
steigende Géaste- und Ubernachtungszahlen zu verzeichnen und aktuell insgesamt etwa 30% der
jahrlichen Ubernachtungen in Deutschland auf sich zu vereinigen.

Zwischen den Jahren 1999 und 2015 stieg die Gastezahl in den Heilbadern und Kurorten von rund 15
Millionen auf mehr als 24 Millionen, was einem Wachstum von etwa 55% im Gesamtzeitraum und
3,2% im Vergleich zum Jahr 2014 entspricht. Uberdurchschnittlich hohe Zuwachsraten konnten dabei
die Seebdder und Seeheilbader, die seit 1999 fast 80% zusatzliche Gaste begriiien konnten, sowie
die Heilklimatischen Kurorte, in denen die Gastezahl innerhalb eines Jahres um mehr als 5% zunahm,
verzeichnen.

Die durchschnittliche Aufenthaltsdauer der Gaste in Heilbddern und Kurorten war in den
vergangenen Jahren riicklaufig und liegt heute bei knapp 5 Nachten pro Aufenthalt. Gleichwohl
konnte die Gesamtzahl der Ubernachtungen dank der stark gewachsenen Nachfrage schrittweise um
etwa ein Sechstel auf heute fast 115 Millionen gesteigert werden. Eine besonders starke Rolle
nahmen dabei wiederum die Seebader und Seeheilbdder mit einem Zuwachs um etwa 40% ein,
wahrend Mineral- und Moorheilbdder, Heilklimatische Kurorte sowie Kneippheilbader/-kurorte ihr
Gesamtiibernachtungsniveau halten konnten.
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Ubernachtungen in den Heilbiddern und Kurorten 1999 - 2015

Mineral- und Heilklimatische

Seeheil-

Kneippheilbader

Moorheilbader Kurorte Se:ll:gder Kneippkurorte CES v
1999 39.238.947 17.534.352 31.342.372 10.347.391 98.463.062
2000 41.549.361 18.296.507 33.141.168 10.840.043 103.827.079
2001 42.428.162 17.735.221 34.303.796 11.174.754 105.641.933
2002 41.386.590 16.620.781 34.502.403 10.544.937 103.054.711
2003 39.776.697 16.273.802 35.737.856 10.282.473 102.070.828
2004 38.199.403 15.579.112 34.585.938 10.186.191 98.550.644
2005 37.558.002 15.885.869 34.164.653 10.081.114 97.689.638
2006 37.803.750 15.548.249 34.476.478 9.917.500 97.745.977
2007 40.033.548 15.215.876 36.193.943 9.882.162 101.325.529
2008 40.559.449 15.430.868 36.395.097 10.146.448 102.531.862
2009 40.312.697 13.702.697 36.829.389 11.890.365 102.735.148
2010 41.017.692 13.780.131 36.439.195 11.631.495 102.868.513
2011 42.283.704 15.401.874 41.045.518 10.199.593 108.930.689
2012 43.047.452 16.280.857 41.053.724 10.026.446 110.408.479
2013 42.301.022 16.186.665 41.338.458 9.974.057 109.800.202
2014 42.886.748 16.648.504 42.702.794 9.747.015 111.985.061
2015 43134 777 17 004 192 43 776 339 9 957 273 113.872.581

Verénderungen
2015/2001
absolut
2015/2001 in %

Verénderungen
2015/2014
absolut
2015/2014 in %

Quelle:

706.615
1,67%

248.029
0,58%

-731.029
-4,12%

355.688
2,14%

9.472.543
27,61%

1.073.545
2,51%

-1.217.481
-10,89%

210.258
2,16%

8.230.648
7,79%

1.887.520
1,69%

Deutscher Heilbdderverband e.V., Berlin, nach den jeweiligen zeitnahen Jahresmeldungen (Fachserie

6, Reihe 7.1) der Beherbergungsstatistik des Statistischen Bundesamtes.

2.2. Fallzahlen der ambulanten Vorsorgeleistungen in anerkannten Kurorten

Diese Entwicklung ist insbesondere im Lichte des Strukturwandels erfreulich, den die deutschen
Heilbdder und Kurorte in den vergangenen Jahren bewaltigen mussten und weiterhin bewaltigen
missen: Hatten sie frlher vom Ausbau des Sozialstaates in den Nachkriegsjahrzehnten profitieren
kdénnen, der einen stetigen Zustrom in kassenfinanzierte Kurangebote gewahrleistete, sorgten

verschiedene Gesundheitsreformen und eine zunehmend restriktive Genehmigungspraxis fir einen
Riickgang dieser Sozialkuren. So ging die Zahl der bewilligten ambulanten Vorsorgeleistungen, die in
den 1980er Jahren noch von mehreren hunderttausend Versicherten pro Jahr in Anspruch
genommen werden konnte, bis heute auf nur noch etwa 100.000 pro Jahr zurtick.

Ein Blick auf die von der Gesetzlichen Rentenversicherung finanzierten RehabilitationsmaRnahmen,
die ein wichtiges Instrument zur Vermeidung von Erwerbsunfahigkeit darstellen und tiberwiegend in
Heilbddern und Kurorten durchgefiihrt werden, zeigt die mitunter stark zurtickhaltende
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Genehmigungspraxis der Kostentrager schliel3lich besonders praktisch auf. Zwar ist die Gesamtzahl
dieser MaRBnahmen trotz einiger Schwankungen leicht gewachsen. Allerdings nahm die Zahl der
abgelehnten Antrage, die im Jahr 2001 bereits bei etwa einem Drittel lag, auf aktuell mehr als 40%
zu.

Nachfolgend finden Sie eine Gegenliberstellung der statistischen Zahlen der Kurarztlichen
Verwaltungsstelle, Kassenarztliche Vereinigung Westfalen-Lippe (KVWL), und des
Bundesministeriums fiir Gesundheit (BMG)

KVWL BMG Differenz
191.423 217.022 25.599
157.726 172.356 14.630
163.163 190.767 27.604
118.651 147.181 28.530
112.146 166.477 54.331
112.320 173.154 60.834
114.662 178.453 63.791
105.148 173.633 68.485
94.355 168.830 74.475
80.183 144.192 64.009
68.712 118.838 50.126
65.945 110.321 44.376
62.097 110.937 48.840
57.831 106.553 48.722
46.070 87.470 41.400

Quellen:

1) Bundesministerium fiir Gesundheit, Ergebnisse der Statistik KG 5, Vorsorge- und
Rehabilitationsmafinahmen der Gesetzlichen Krankenversicherungen

2) Kurdrztliche Verwaltungsstelle, Kassendrztliche Vereinigung Westfalen-Lippe
Stand: 22.09.2016

Trotz der insgesamt guten Nachfrage darf also nicht der Blick auf die ungiinstige Entwicklung in
einigen Bereichen des kurtherapeutischen Kerngeschafts verstellt werden. Diese sind von ganz
besonderer Bedeutung, heben sich die pradikatisierten Gesundheitsstandorte doch gerade durch die
kompetente Anwendung natirlicher Heilmittel im Rahmen sozialrechtlich definierter Leistungen von
konkurrierenden Anbietern aus dem Bereich des Gesundheitstourismus ab.

Gerade in Zeiten, in denen vorbeugender Gesundheitsschutz nach dem Prinzip ,,Pravention vor
Rehabilitation vor Pflege” nicht nur in der Diskussion, sondern auch praktisch immer mehr an

-
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Bedeutung gewinnt, sind die Heilbader und Kurorte als gesundheitliche Kompetenzzentren
unverzichtbar und freuen sich Uber zusatzliche Aufgaben, etwa im Bereich des betrieblichen
Gesundheitsmanagements.

Das 2015 verabschiedete Praventionsgesetz war ein Schritt in die richtige Richtung, auch wenn es die
Erwartungen in vielen Punkten nicht erflllt hat. Nach wie vor wenden die Kostentrager zu wenig flr
praventive Leistungen auf und berauben sich damit der Méglichkeit, ihre Gesamtkosten durch die
Vermeidung hoher Folgekosten signifikant zu senken. Hier sind weitere Aktivitdten der Politik zur
Unterstiitzung der gesundheitlichen Pravention erforderlich, etwa zur Attraktivitatssteigerung der
racklaufigen ambulanten Vorsorgeleistungen.

Die Heilbdder und Kurorte sind als wachsender Wirtschaftszweig gerade in strukturschwachen
landlichen Regionen von beachtlicher Bedeutung. Sie haben ihre Rolle als kompetenter
Gesundheitsdienstleister und attraktive Tourismusdestination in den vergangenen Jahren nicht nur
bewahren, sondern ausbauen und stirken konnen. Damit haben sie eine beeindruckende
Anpassungsfahigkeit an vielfaltige Herausforderungen bewiesen und werden sich auch weiterhin mit
hoher medizinischer und therapeutischer Kompetenz mit einem breiten, attraktiven Angebot von der
Kassenkur bis hin zum privat finanzierten Gesundheits-, Fitness- und Wellnessurlaub positionieren.
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3. Aus den Mitgliedsverbanden

3.1. Heilbaderverband Baden-Wiirttemberg

Prasident: Fritz Link
Geschaftsfiihrung:  Arne Mellert
Mitglieder: 43 hochpradikatisierte Heilbdader und Kurorte
Statistik 2015:
Ankiinfte: 3,39 Mio. +3,5%
Ubernachtungen: 12.23 Mio. +1,3%
Auslandische Gaste: Anklinfte 0.76 Mio. +7,5%
Auslandische Gaste: Ubernachtungen 2,09 Mio. +6,5%

Die wichtigsten Auslandsmarkte (nach Ubernachtungen: Januar bis Dezember 2015):
Platz 1: Schweiz

Platz 2: Frankreich
Platz 3: Niederlande
Platz 4: Belgien
Platz 5: Israel

Kennzahlen der Gesundheitswirtschaft in Baden-Wiirttemberg:

Touristischer Bruttoumsatz: ca.3,2 Mrd. €
Arbeits- und Ausbildungsplatze: Gber 52.000
Anteil an den Gesamtiibernachtungen: ca.25%

Anzahl der Tagesgdste Uber 51 Millionen
Anzahl der Vorsorge- und Rehakliniken in den H+K 130

Anzahl der Klinikbetten 22.289
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer Klinik 19,5 Tage
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer Kurort 4,0 Tage
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer BaWi 2,5 Tage

Ausgaben der Ubernachtungsgéste pro Person / Tag 140,20 €

Lobbyarbeit:
Das Frihjahr 2016 stand ganz im Zeichen der Landtagswahlen in Baden-Wiirttemberg. Im Rahmen

eines parlamentarischen Abends am 17. Februar prasentierte der Prasident Fritz Link den 10-Punkte-
Katalog mit Forderungen an den Landtag und die kiinftige Landesregierung. Der 10-Punkte Katalog
enthalt folgende Themen:
1. Aufrechterhaltung des Kurortegesetzes als rechtliche Grundlage
2. Aufstockung der Tourismusférderung im Kommunalen Investitionsfonds
3. Landesgesundheitsgesetz — HBV als Mitglied im Landesausschuss fiir Gesundheitsférderung
und Pravention
4. Landesplanungsgesetz — Heilbader und Kurorte als ,,Gebiete fiir besondere Nutzungen”
ausweisen
5. Erhalt des Aktionsplanes ,Heilbader und Kurorte” und Aufstockung der Marketingférderung
flr Pilotprojekte
6. Gesundheit 4.0: Runder Tisch mit Partnern der Gesundheitswirtschaft zur Digitalisierung
7. Balneologie als Chance fiir den demographischen Wandel
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8. Erhalt der Tragerstruktur bei Staatsbadern

9. Infrastrukturelle Starkung des Lindlichen Raumes — sichere OPNV- Anbindungen und
Breitband-Versorgung

10. Starkung und Weiterentwicklung der Initiative , ServiceQualitat”

Projektarbeit:
Das fiir den Tourismus in Baden-Wiirttemberg zustandige Ministerium hat im Jahr 2014 ein

Gutachten zur Fortentwicklung des Heilbdader- und Kurortewesens in Baden-Wiirttemberg in Auftrag
gegeben. Diese Ergebnisse liegen inzwischen vor und sollen im Rahmen von drei
Regionalkonferenzen allen pradikatisierten Orten (300) in Baden-Wirttemberg vorgestellt werden.
Die Ergebnisse sollen als Impulsgeber fiir die weitere Arbeit der Orte dienen.

(Arne Mellert)

3.2. Bayerischer Heilbader-Verband e. V.

1. Vorsitzender: Klaus Holetschek
Geschéftsfiihrung:  Rudolf Weinberger
Mitglieder: 49 hochpradikatisierte Heilbader und Kurorte

Ein erfolgreiches Jahr liegt hinter den bayerischen Heilbddern und Kurorten — und das gleich
in mehrfacher Hinsicht:
- Die bayerischen Heilbader und Kurorte konnten ihre starke Position im Tourismus behaupten.
- Der Bayerische Heilbdader-Verband e.V. hat wichtige Forschungsprojekte und Kooperationen
angestolSen.
- Die Entwicklung der Marke ,,Gesundes Bayern” wurde zielstrebig vorangebracht.

Die Heilbdader und Kurorte waren auch im Jahr 2015 ein starker Wirtschaftsfaktor im bayerischen
Tourismus. 21,9 Millionen Ubernachtungen bedeuten ein Plus von 1,7 Prozent. Bei den
Gasteankinften liegen die Heilbdder und Kurorte mit einem Zuwachs von 6,4 Prozent iber dem
bayernweiten Durchschnitt. Insgesamt wurden 4,9 Millionen Ankiinfte registriert. Somit findet jede
vierte Ubernachtung in einem bayerischen Heilbad oder Kurort statt.

Um diese Stellung halten zu kdnnen, miissen wir wettbewerbsfahig bleiben und unser Profil als
Gesundheitskompetenzzentren scharfen. Mit der Marke ,,Gesundes Bayern“ wollen wir die
medizinisch-therapeutische Kompetenz unserer Mitglieder noch starker hervorheben. Die
Grundlagen flir den Markenprozess lieferten die Agenturen Project M und Keck Medical. Sie
untersuchten die Kompetenzen der bayerischen Heilbdder und Kurorte und suchten nach Trends im
Gesundheitstourismus. Das Fazit: Die bayerischen Heilbader und Kurorte haben gute Ansatze,
schopfen aber ihr Potenzial noch nicht voll aus. Um diesen Ansatz weiter zu verfolgen, haben wir
gemeinsam mit Kommunalpolitikern in Regionalkonferenzen die Chancen fiir eine Spezialisierung der
Heilbader und Kurorte ausgelotet.

Dariiber hinaus startete der Bayerische Heilbader-Verband e.V. eine Digitalisierungsoffensive. Mit
einer neuen Homepage, einer verbesserten App und dem Ausbau des ,Gesundheitsfinders” gibt es
zukinftig noch mehr Service und Informationen flir Gaste und Patienten.

Die Zahl der ambulanten Vorsorgeleistungen nach § 23 Absatz 2 SGB V geht weiter dramatisch
zurick. Wir mochten die Qualitat der Kuren in unseren Heilbdadern und Kurorten untermauern und
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haben deshalb in Kooperation mit der Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen die Studie BAVARIA
gestartet. Damit wollen wir wissenschaftlich belegen, dass ein mehrwochiger Aufenthalt in einem
bayerischen Heilbad oder Kurort nachhaltiger wirkt als physikalische Anwendungen am Wohnort.

Mit einem zweiten Projekt betreten wir Neuland: Fir Pflegekrafte soll es in Bayern zukiinftig eigene
und maligeschneiderte Praventionsangebote geben. Der Bayerische Heilbader- Verband e.V. und der
Bundesverband privater Anbieter sozialer Dienste e.V. unterzeichneten deshalb auf dem 69.
Bayerischen Heilbadertag in Bad Staffelstein eine entsprechende Kooperationsvereinbarung.

Auch die Bayerische Staatsregierung hat Akzente gesetzt: Sie erarbeitete einen eigenen
Praventionsplan und rief Ende 2015 das erste Biindnis fiir Pravention ins Leben. Das neue Biindnis
soll helfen, die Gesundheit der Menschen im Freistaat weiter zu verbessern.

(Rudolf Weinberger)

3.3. Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e. V.

Prasident: Thomas Richter
Geschaftsfiihrung: Sebastian Gallin
SRAMDEME GISC 2 . . ooy . . SIL s
KLRORTE lﬂ';}i‘f‘éﬁ“‘géak',\tp Mitglieder: 7 hochpradikatisierte Heilbader und Kurorte

Der Brandenburgische Kurorte- und Baderverband e.V. setzte den im Vorjahr eingeschlagenen Kurs
mit Erfolg fort. Auf Basis eines geschéarften Profils wurden die Aktivitdten des Verbands ausgebaut.
Die Kernkompetenz des Verbandes -Gesundheit und Pravention- ist dabei Grundlage allen Handelns.

Seit Méarz 2016 verfiigt das Land Brandenburg lber eine neue und zugleich neuartige
Landestourismuskonzeption. Der Brandenburgische Kurorte- und Baderverband e.V. hat sich im
Vorfeld aktiv in den Entwicklungs- und Beteiligungsprozess eingebracht und legt einen Schwerpunkt
zukilnftiger Aktivitaten auf die Realisierung der gesteckten Ziele durch Mit-und Ausgestaltung in den
jeweiligen Handlungsfeldern.

Vor diesem Hintergrund sieht es der Landesverband als Interessenvertreter und
»,Kompetenzenbiindler” als eine Hauptaufgabe an, neben den Kurorten auch gleichberechtigt den
Erholungsorten und gesundheitstouristischen Einrichtungen des Landes eine Plattform zu bieten
sowie ihnen eine gemeinsame Stimme zu verleihen. Der Verband hat den Weg hierzu erfolgreich
geebnet.

Dariiber hinaus steht die 2014 ins Leben gerufene Kooperation mit den Landesverbanden aus
Sachsen und Sachsen-Anhalt im Fokus der Verbandsarbeit. Insbesondere die Entwicklung von
Angeboten im Rahmen des Praventionsgesetzes wurde in einem entsprechenden Team
vorangetrieben, so dass die Landesverbande hier eine fiihrende Rolle einnehmen. Diese und andere
Themen werden auch 2016 auf dem bereits zur Tradition gewordenen gemeinsamen Landesbadertag
vertieft, wobei die Veranstaltung erstmals im Land Brandenburg stattfindet.

Zur Steigerung des Bekanntheitsgrades und Starkung der Netzwerkarbeit ist der Landesverband 2016
erstmals Partner des Brandenburgischen Tourismustages — einem zweitdgigen Branchentreff.
Daruber hinaus ist der Brandenburgische Kurorte-und Baderverband nunmehr im Cluster
Gesundheits-wirtschaft Berlin-Brandenburg im sog. Expertenkreis fur
Pravention/Gesundheitsférderung und Gesundheitstourismus vertreten sowie Partner des in
Entstehung befindenden virtuellen Tourismusnetzwerkes Brandenburg. Der Verband wird im
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Netzwerk schwerpunktmaRig die Bereiche Gesundheit und Pravention besetzen. Auf diese Weise
kénnen aktuelle Branchenthemen noch besser kommuniziert werden. Das Tourismusnetzwerk wird
somit flir den B2B-Bereich eine wichtige Saule einnehmen und der Homepage des Verbandes
erlauben, den Fokus noch gezielter auf den Endverbraucher zu richten.

Hinsichtlich des Verbandsvorstandes gab es zwei personelle Veranderungen. Zum einen wurde Herr
Dr. Christian Kirchner zum stellvertretenden Vorsitzenden gewahlt. Zum anderen Gbernimmt Herr
Rolf-Dietrich Dammann das Amt des Schatzmeisters.

Der Brandenburgische Kurorte- und Baderverband e.V. dankt allen Mitgliedern fiir ihr Engagement
und die gute Zusammenarbeit, die zu diesem ausgezeichneten Ergebnis flhrte.
(Sebastian Gallin)

3.4. Hessischer Heilbaderverband

Prasident: Ronald Gundlach

Stv. Vorsitzender:  Markus Schéafer, Blirgermeister Bad Endbach
Geschaftsfihrung: Almut Boller

Mitglieder: 30 hochpradikatisierte Heilbader und Kurorte

Heilbader und
Kurorte in Hessen

Miteinander & fiireinander

Die Heilbader und Kurorte in Hessen agieren Miteinander und flreinander. Sie sind im besten Sinne
eine Familie, die sich durch Respekt, Anstand und Anerkennung und das Wissen um die Leistung des
anderen auszeichnet. So kdnnen sie ihre Aufgaben gemeinsam tragen, Herausforderungen
annehmen und gemeinsam in die Zukunft planen.

Mit der Riickbesinnung auf die Tradition und dem Mut zur Selbstreflexion haben die Heilbader und
Kurorte in Hessen an Starke gewonnen. Der in unserem Bundesland begonnene Markenprozess KUR
ist zu einer zentralen Aufgabe des Hessischen Heilbdderverbandes geworden und bildet eine
hervorragende Grundlage fiir die zukunftsgerichtete Verbandspolitik. Dabei ist die Kur das
verbindende Element aller Heilbader und Kurorte. Es ist an uns, die Kur neu zu begriinden und in das
21. Jahrhundert zu lGbersetzen. In zahlreichen Markenwerkstatten wurde das Bewusstsein fir die
Marke bei den Baderspezialisten bereits aufgebaut und allerorts ist eine Aufbruchsstimmung zu
spiren.

Besonders liegt uns die Zusammenarbeit mit unseren Heilbddern und Kurorten in Hessen am Herzen.
Deshalb sind wir gerne und regelmafig zu Gast in den Gesundheitszentren. Dieses hervorragende
Miteinander ist Grundlage fiir zukunftsweisende Gesprache. So durften wir erfreut zur Kenntnis
nehmen, dass ab 2016 die Zuweisung fir Heilkurorte von 11,5 auf 13 Millionen Euro erhéht wurde.
Auch wenn wir uns an die Situation gewohnt haben sei doch die Kritik gestattet, dass wir nicht
nachvollziehen kénnen, dass Stadte tGber 50.000 Einwohner nicht mehr am Baderansatz
partizipieren. Dies widerspricht unseren Grundsatzen der Gleichbehandlung und benachteiligt zwei
Stadte, die ebenso wie alle anderen, entsprechende Aufwendungen fiir das Baderwesen haben.

Das Jahr 2016 steht fiir viele Heilbdder und Kurorte im Zeichen der 198. Vergleichenden Priifung des
Hessischen Rechnungshofes. Fiir uns gehort es zur Selbstverstandlichkeit, dass die Steuergelder, die
in die kurspezifische Infrastruktur flieRen, tiberpriift werden - auch dann, wenn diese Uberpriifung zu
einer ungelegenen Zeit kommt und sehr arbeitsintensiv ist. Die Heilbdder und Kurorte in Hessen
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leisten wichtige Beitrage flir Gaste, aber in einem besonderen MaRe auch fir Blirgerinnen und
Biirger. Wir sichern die arztliche Grundversorgung und sorgen dafiir, dass ein lebens- und
liebenswertes Umfeld entsteht. Das ist natirlich nicht zu beziffern. In Zahlen lassen sich jedoch
Arbeitsplatze und Bruttoumsatze ausdrucken. Mit mehreren 10.000 Arbeitsplatzen sind die Heilbader
und Kurorte einer der groRten Arbeitgeber in Hessen. Allein 2011 konnte 1,853 Milliarden Euro
brutto Umsatz generiert werden. Diese Daten und Fakten sprechen fiir sich. Wir arbeiten daran, dass
die wirtschaftliche Bedeutung der Heilbdder und Kurorte gerade auch im politischen Umfeld bewusst
wird. Mit dem Eintritt von Neukirchen (Kntllgebirge) in den Hessischen Heilbaderverband e.V. ist die
Baderfamilie wieder komplett und kann flr ihre Interessen , mit einer Stimme*“ sprechen.

Am 1. Juli 2016 ist die Geschaftsstelle des Hessischen Heilbaderverbandes e.V. in Wiesbaden
angekommen. Mit dem Umzug in die hessische Landeshauptstadt streben wir eine intensivere Arbeit
auf der politischen Ebene an. Damit sind aber auch die Voraussetzungen gegeben, die Heilbdader und
Kurorte bei ihren vielfaltigen Herausforderungen zu unterstitzen. Denn wir wollen ein starkes
Baderwesen in Hessen und in Deutschland - und zwar in allen Belangen. Dafiir brauchen wir starke
Partner, um gemeinschaftlich stark zu sein. Wir haben keine Angst vor der GroRRe anderer, im
Gegenteil. Wir glauben, dass gemeinsam mit weiteren starken Partnern viel erreicht werden kann fir
die Kur und fir den Tourismus in Hessen und in Deutschland. Malgeblich fiir den Erfolg ist unter
anderem, dass die Heilbdader und Kurorte in Hessen zu ihrem Qualitatsversprechen stehen und an
regelmaRigen Pradikatisierungsverfahren teilnehmen.

(Almut Boller)

3.5. Baderverband Mecklenburg-Vorpommerne. V.

Prasident: Andreas Kuhn
~gagp Geschéftsfiihrung: Marianne Disterhoft
! » I Mitglieder: 14 hochpréadikatisierte Heilbader und Kurorte

BALDERY ERBAND

Zum 112. Deutschen Badertag, in Bad Nauheim, mochte der Baderverband zu den
Verbandsaktivitaten des vergangenen Jahres Resiimee ziehen:

Die Geschaftsstelle des Baderverbandes M-V e.V. zog nach 20 Jahren aus dem Haus des Gastes
Ostseeheilbad Graal-Miiritz in das neu erbaute Internationale Haus des Tourismus Rostock, das fir
viele touristisch gepragte Verbande ein neues zu Hause bietet.

Das Projekt ,Health Infra“, in das 15 Kur- und Erholungsorte eingebunden waren, untersuchte die
Wirtschaftlichkeit und Notwendigkeit einer bedarfsgerechten und zukunftsfahigen Investition in die
gesundheitstouristische Infrastruktur. Project M begleitete diese Untersuchung, die mit sehr viel
Aufmerksamkeit des Ministeriums fur Wirtschaft, Bau und Tourismus M-V betrachtet wurde.

In dem Projekt , Gesundheitspotenzial Kur- und Heilwald“ das von Fachleuten aus Medizin, Forst
und Tourismus begleitet wird, geht es neben der Entwicklung von Kur- und Heilwéaldern, auf der Basis
bereits verankerter Qualitatskriterien, um die Schaffung von Voraussetzungen zur Weiterbildung zu
Waldtherapeuten. Die Wirksamkeit der Waldtherapie auf die oberen Atemwege soll in einer
Pilotstudie zu COPD nachgewiesen werden. Ein internationaler Kongress zu Wald und Gesundheit,
vom 13. bis 14. September 2017, im Ostseeheilbad Heringsdorf, ist ebenfalls geplant. Eingebunden
sind mit ihren Waldgebieten neun Kur- und Erholungsorte. Das Ostseeheilbad Heringsdorf hat die
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Vorreiterrolle Gbernommen und wird zum internationalen Kongress den ersten Kur- und Heilwald
ausweisen.

Im Frihjahr dieses Jahres fand der 22. Badertag Mecklenburg-Vorpommern im Ostseebad
Kihlungsborn statt. Themen waren ,,Der Gesundheitstourismus als Chance fiir die Heilbader und
Kurorte”, ,Die Notwendigkeit sinnvoller zukunftsfahiger Infrastruktur in Kur- und Erholungsorten®,
,Der Gesundheitstourismus in Bayern” sowie ,Zukunftsaussichten in der Rehabilitation®.

Auf der anschlieRenden Mitgliederversammlung stellte sich der Geschaftsfiihrer des Deutschen
Heilbaderverbandes e.V., Uwe Strunk, den Mitgliedern vor.

Der Baderverband M-V organisierte zu speziellen Themen der Mitglieder Biirgermeisterrunden,
Kurdirektorentalks und Reha-Stammtische mit kompetenten Partnern aus Politik, Krankenkassen
und Wirtschaft.

AulRerdem widmete er sich folgender Themen, wie
- Tourismusabgabe in nicht pradikatisierten Kurorten
- Baderregelung
- Ferienwohnungsproblematik in Wohngebieten
- Strandmanagement
- Vergabemodernisierungsgesetz
- EU Beihilfe- und Vergaberecht
- EU Datenschutzgesetz
- Entlassmanagement in der Rehabilitation

Im Rahmen der ARGE Rehabilitation Mecklenburg-Vorpommern (PKMV, KGMV, BVMV) konnten
erstmalig mit den Krankenkassen Vergitungsverhandlungen fir HygienemalRnahmen in der
Rehabilitation erfolgreich abgeschlossen werden.

Mit Vertretern verschiedener Ministerien griindete der BVMV e.V. einen Arbeitskreis ,Steuern- und
Kommunalrecht”, um im Sinne der Kur- und Erholungsorte rechtliche Probleme zu klaren.

Die AG ,,Qualitatsoffensive in den Kur- und Erholungsorten M-V“ wird als beratendes Gremium
zunehmend um kompetente Hinweise zur Zertifizierung und Hoherpradikatisierung gebeten.

Als Mitglied der Strategiegruppe Gesundheitstourismus bei BioCon Valley, und Kuratoriumsmitglied
war der Baderverband M-V e.V in die Vorbereitung der 12. Nationalen Branchenkonferenz
Gesundheitswirtschaft, unter dem Thema ,Die Gesundheitswirtschaft in der digitalen Welt“,
einbezogen.

In verschiedenen Ministergesprachen des Prasidenten und der Geschaftsfiihrerin konnten spezielle
Themen der Mitglieder des Baderverbandes M-V e.V. geklart werden.

Noch in diesem Jahr wird der Baderverband M-V e.V. eine Neuauflage des Angebotsscheckheftes mit
Gesundheits- und Wohlfiuhlangeboten herausgeben.
(Marianne Diisterhoft)
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3.6. Heilbaderverband Niedersachsen e. V.

Stv. Vorsitzender: Heinz-Hermann Blome
h KLICH WOHLFUHLEN Geschaftsfiihrung:  Christina Degener
Mitglieder: 29 hochpradikatisierte Heilbader u. Kurorte

Der Heilbaderverband Niedersachsen e. V. ist mit der Entwicklung im Jahr 2016 zufrieden. Der
Verband hat 29 Mitglieder, das Ubernachtungsvolumen lag 2015 bei ca. 10 Millionen. Hiermit
machen die Ubernachtungen in den Mitgliedsorten unseres Verbandes erneut ungefihr ein Viertel
der Gesamtiibernachtungen in Niedersachsen (gut 40 Mio.) aus. Unter den 15
Ubernachtungsstarksten pradikatisierten Gemeinden befanden sich 2015 acht Mitglieder des
Heilbdaderverbandes Niedersachsen. Die groRten auslandischen Quellmarkte fir Niedersachsen
stellten 2015 weiterhin die Niederlande, Ddnemark und Polen dar. Fiir die Niederlande (-3,8%) und
Polen (-4,6%) war ein leichter Rickgang und fiir Danemark (+9,2%) ein Zuwachs zu verzeichnen.

Einen wichtigen Teil der 2015 beschlossenen strategischen Neuausrichtung des HBV Niedersachsen
bildet der Markenprozess ,Die Kur”. Dieser Markenprozess zur Revitalisierung der Kur ist die
wesentliche Initiative, um die Starken der Heilbdader und Kurorte zu biindeln und sie fir den
Wettbewerb im Gesundheitstourismus neu aufzustellen.

Wie eine Marketingstudie gezeigt hat, besitzt die Marke Kur hohe Sympathie- und
Bekanntheitswerte, hat allerdings seit den 90er Jahren in der 6ffentlichen Wahrnehmung eine
negative Entwicklung hinnehmen miissen. Diese Entwicklung wieder in eine andere Richtung zu
lenken stellt den Verband und seine Mitglieder vor enorme Herausforderungen und vielfaltige
Aufgaben. Es gilt, die unterschiedlichen Marktsegmente im Gesundheitstourismus genau zu
analysieren und durch einen jeweils malRgeschneiderten Marketing-Mix fiir uns zu gewinnen. Eine
hervorragende Basis fiir dieses Vorhaben bildet der in den Jahren 2005 bis 2010 in Niedersachsen
durchgefiihrte Repradikatisierungsprozess. Zudem starken die modernen Lebensstile und das
veranderte Gesundheitsbewusstsein den Wunsch nach einer vollumfanglichen Betreuung. Durch
ganzheitliche Ansatze in Verbindung mit dem Einsatz natiirlicher Heilmittel und der einzigartigen
Kompetenz kann diesem Wunsch in Heilbdadern und Kurorten so gut entsprochen werden wie
nirgendwo sonst. Nicht umsonst stellen die Heilbader und Kurorte attraktive Anziehungspunkte und
hochqualifizierte Gesundheitszentren dar — zunehmend auch fiir die Bewohner der Region.

Den im letzten Jahr initiierten Markenprozess ,,Die Kur” flihrt der HBV Niedersachsen auf Basis des
DHV-Markenprozesses gemeinsam mit Michael Domsalla, Markenexperte und Markenberater des
DHV, durch. In diesem Rahmen fanden seit dem 2. Niedersachsischen Badertag am 6. und 7. Oktober
2015 mehrere Treffen von Vertretern der Mitgliedsorte statt. Wahrend es bei einem ersten Treffen
vor allem um die Einfiihrung in die Marke Kur und den Markenprozess ging, wurde im weiteren
Verlauf die momentane Situation aus Sicht der Heilbdder und Kurorte thematisiert. Im Vordergrund
des dritten Treffens standen der Gast und seine Bedirfnisse.

Der am Mittwoch, 19. Oktober und Donnerstag, 20. Oktober 2016 in Bad Bevensen stattfindende 3.
Niedersachsische Badertag unter dem Motto ,,Kur im Wandel: Tradition und Innovation — vom Kurort
zum Ort der Kur” stellt die Weiterflihrung des bisherigen Markenprozesses dar. Als Ausgangspunkt
dient der neue Wettbewerb im internationalen Gesundheitstourismus. Um an diese Entwicklung
anzuknipfen, werden neue Markte und Marketingstrategien thematisiert sowie die Kunden und
deren Erwartungen und Anforderungen analysiert. Die sich daraus ergebenden Méglichkeiten fiir die
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neue Ausrichtung der Heilbader und Kurorte bieten die Grundlage fiir eine Diskussion liber den
Wandel — hin zum Kurort von morgen.

Weiterhin ist auch das Thema ,,Betriebliches Gesundheitsmanagement” im Fokus des HBV
Niedersachsen. Der HBV Niedersachsen plant in Kooperation mit einer bedeutenden regionalen
Krankenkasse in Niedersachsen sowie weiteren Wirtschaftspartnern ein Bindnis flir gesunde
Mitarbeiter. Die Blindnispartner wollen einen Anreiz fiir Arbeitgeber und Arbeitnehmer schaffen, um
die eigenverantwortliche Gesundheitsforderung zu unterstitzen. So soll eine finanzielle
Bezuschussung durch den Arbeitgeber erfolgen, wenn der Arbeitnehmer einen Teil seines
Jahresurlaubs in einem Mitgliedsbetrieb des HBV und/oder anderer Partner verbringt und dort u. a.
an einer MalRnahme nach § 20 SGB V teilnimmt. Zur Bekanntmachung des Bilindnisses sind unter
anderem gemeinsame Informationsveranstaltungen geplant.

(Heinz-Hermann Blome & Christina Degener)

3.7. Nordrhein-Westfalischer Heilbaderverband e. V.

Prasident: Roland Thomas
. Geschaftsfihrung: Hans-Joachim Badorf
" Mitglieder: 23 hochpradikatisierte Heilbader und Kurorte

Nordrhein-Westfélischer
Heilbdderverband e.V.

Im bisherigen Ablauf des Jahres 2016 hat sich der NRW-Heilbaderverband nach dem vorherigen
,Ubergangsjahr” dem Start neuer Projekte und damit auch der Bearbeitung neuer, Zukunft
gerichteter Schwerpunkthemen gestellt. Dazu wird im Folgenden noch auf das Partner- und
Zuschussprojekt ,,Gesundheitstourismus 4.0 einzugehen sein. Gleichzeitig haben wir weiterhin Wert
auf eine , offizielle Bestatigung und Auswertung” der in den Vorjahren flachendeckend
durchgefiihrten Uberpriifung aller pradikatisierten Orte in NRW gelegt. Leider konnten wir diese
Auflistung vom zustandigen Gesundheitsministerium noch nicht erreichen, obwohl erstmals seit
langerer Zeit wieder gemeinsame Veranstaltungen durchgefihrt wurden. Aber der von NRW HBV
und GA NRW in der Begleitung vieler Pradikats-Kommunen gewonnene Eindruck hat sich verfestigt,
dass die Orte ganz iberwiegend die Anforderungen mit gutem Erfolg bewaltigt haben. Und es sind
bereits zwei neue Heilbad Pradikatisierungen zu verzeichnen, die in Konsequenz attestierter, guter
kommunaler Arbeit am Pradikat mit unserer und der Unterstiitzung der jeweiligen Oberbehérden
erreicht werden konnten. Weitere dhnliche Effekte erwarten wir fur die mittelfristige Zukunft.

ProjektmaRig knlpfen wir seit Sommer an die erfolgreiche Arbeit der ,,Praventionswerkstatt”
friiherer Jahre an. Nach dem Erfolg indikationsorientierter Entwicklung und Vermarktung praventiver
Angebote durch innovative Leistungstrager ist das nordrhein-westfalische Baderwesen in (teils auch
inhaltlicher) Fortsetzung eine neue Kooperation mit den schon bisherigen Partnern, dem
Landestourismusverband NRW und den beiden, besonders gesundheitsaffinen Regionen des
Sauerlandes und des Teutoburger Waldes eingegangen. Unter dem anspruchsvollen Zukunftsthema
,Gesundheitstourismus 4.0“ wollen wir uns in den nachsten drei Jahren gemeinsam moglichst vieler
Facetten der Digitalisierung im Gesundheitswesen (etwa des ,Selftrackings” und der ,,BGF*)
zuwenden und die Erkenntnisse in neue, innovative Angebote ummiinzen.

Daneben werden NRW HBV und GA NRW weiterhin die Umsetzung der lberarbeiteten
Begriffsbestimmungen von DHV und DTV in der taglichen Praxis zum Schwerpunkt haben und sich
auch weiterhin thematisch verstarkt um die notwendige Auszeit pflegender Angehériger als Aufgabe
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und Chance der Kompetenzzentren unserer Heilbader und Kurorte in Nordrhein-Westfalen
kimmern.
(Hans-Joachim Badorf)

3.8. Tourismus- und Heilbaderverband Rheinland-Pfalz e. V., Sektion Heilbdder und
Kurorte

Vorsitzender: Guido Orthen
Heilbider & Kurorte Stv. Vorsitzende: Dr. Heike Kaster-Meurer, Werner Hero
in Rheinland-Pfalz und im Saarland Geschaftsfiihrer: Stefan Zindler
Mitglieder: 17 hochpradikatisierte Heilbader u. Kurorte

Tourismusentwicklung 2015

Das Kur- und Heilbdderwesen hat fiir den Tourismus in Rheinland-Pfalz und im Saarland traditionell
eine grolRe Bedeutung. Aktuell gehéren 17 hoher pradikatisierte Heilbdder und Kurorte der Sektion
an, davon 15 in Rheinland-Pfalz und zwei im Saarland. In Rheinland-Pfalz stiegen 2015 in den
Heilbiddern sowohl die Gasteankiinfte um 4,4% auf knapp 1,3 Mio. als auch die Ubernachtungen um
3% auf knapp 4,7 Mio. gegeniiber dem Vorjahr an. Damit wird in Rheinland-Pfalz rund jede flinfte
Ubernachtung in Heilbddern und Kurorten getatigt. Im Saarland sanken die Gasteankiinfte 2015 zwar
leicht auf 130.930 (-1,2%), die Ubernachtungen blieben mit knapp 1,1 Mio. aber auf dem Niveau des
Vorjahres (inkl. Camping). Die Bedeutung der Heilbader und Kurorte ist jedoch ungleich hoéher. So
entfallen hier rund 35% der Ubernachtungen auf diesen Ortstyp.

Neue strategische Ausrichtung

Der Arbeitsschwerpunkt liegt auf der Umsetzung der neuen Strategie der Sektion, die im April 2016
von den Mitgliedern beschlossen wurde. Wesentliche Ziele sind demnach die Nachhaltige
Existenzsicherung und Starkung der Heilbdader und Kurorte auch durch einen verstarkt gemeinsamen
Auftritt, die Positionierung der Mitgliedsorte als Gesundheitskompetenzzentren fiir alle
Generationen, sowie die Verdeutlichung wirtschafts- und arbeitspolitischer Effekte auch gegeniber
der Landespolitik mittels Wirtschaftsfaktoruntersuchung.

Kommunalabgabengesetz (KAG)

Seit Jahresbeginn 2016 gilt das Kommunalabgabengesetz in seiner gedanderten Fassung.
Rheinland-pfalzische Kommunen, die Aufwendungen fiir den Tourismus haben, kdnnen unabhangig
von einer staatlichen Anerkennung nach dem Kurortegesetz (Pradikat) auf Grundlage des
Kommunalabgabengesetzes mittels kommunaler Satzung, einen Gastebeitrag und Tourismusbeitrag
erheben. Im Zuge dessen wurde aus dem Kurbeitrag der Gastebeitrag und die Bezeichnung des
Fremdenverkehrsbeitrages dnderte sich zum Tourismusbeitrag.

Im Saarland wird Gber die Einfiihrung einer Tourismusabgabe und eine entsprechende Anderung des
KAG diskutiert.

Lobbyarbeit

Der Tourismus in Rheinland-Pfalz ist ein starker Wirtschaftsfaktor, der entscheidend zur Erhéhung
der Lebensqualitadt in den Regionen und zur Sicherung des Wirtschafts- und Lebensstandortes
beitragt. Bedeutende Sektionsaufgabe zur Erhaltung und Entwicklung dieses Standbeins ist daher die
Lobbyarbeit. Als Voraussetzung hierfiir dient eine umfassende Wirtschaftsfaktoruntersuchung. Diese
stellt ebenfalls eine wichtige Argumentationshilfe gegeniber der Landespolitik dar. Gleichzeitig
werden konkrete Ansétze fir die einzelortliche Bedeutung und den ggf. bestehenden
Handlungsbedarf im Bereich Gesundheitstourismus ermittelt. Durch diese Studie erhalten die
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Heilbader und Kurorte eine detaillierte Kosten-Nutzen-Betrachtung des Gesundheitstourismus
(wirtschaftliche und soziobkonomische Bedeutung) sowie Daten zu den gasteseitigen,
motivbezogenen Anforderungen an Infrastruktur und Angebote mit Hinweisen zur kiinftigen
Weiterentwicklung. Die Ergebnisse der Studie werden im Herbst vorliegen.

Aktuelle Themen der Sektion
Im Vordergrund steht die Netzwerkbildung, Entwicklung von Themen der Zusammenarbeit und
Intensivierung der Kommunikation mit Vorsorge- und Rehakliniken der Sektionsmitglieder. Hieran
knupft sich auch das Thema Arzte und &rztliche Versorgungsplanung an.
Weiteres bedeutendes Thema ist die Wirtschaftsfaktoruntersuchung als wichtiges Instrument der
Interessensvertretung. Gesundheitstourismus in der Tradition der Kur, Pravention und Rehabilitation,
Betriebliches Gesundheitsmanagement und die Demografische Entwicklung mit ihren Chancen und
Risiken sind weitere Sektionsthemen. Beim Marketing liegt der Fokus auf einem gemeinsamen
Onlinemarketing auf den Seiten von gastlandschaften.de. Hierdurch ergibt sich auch eine Verbindung
des Tourismus und Heilbdderverbandes samt Sektion zur Rheinland-Pfalz Tourismus GmbH.
(Matthias Hollmann)

3.9. Heilbader- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V.

-““D KURG‘P) Geschaftsfiihrender Vorsitzender: Sibylle Schulz
1. Stellvertreter d. Vorsitz: Deddo Lehmann
Mitglieder: 5 hochpradikatisierte Heilbader und
Kurorte

%
Sen ANWE

Im zuriickliegenden Berichtszeitraum konzentrierte sich die Tatigkeit des Heilbader- und
Kurorteverbandes Sachsen-Anhalt e.V. auf die Neustrukturierung des Verbandes. Der alte
Geschaftsfihrende Vorsitzende, Gerd Sauer, hat aus Altersgriinden sein Amt niedergelegt. Auf der
Mitgliederversammlung im November 2015 wurde Sibylle Schulz als neue Geschaftsfiihrende
Vorsitzende gewahlt. Daher konzentrierte sich die Arbeit im 1. Halbjahr 2016 darauf, den Umzug der
Geschaftsstelle nach Bad Salzelmen zu organisieren und durchzufiihren, alle nétigen Formalitaten zu
regeln.

Im Berichtszeitraum stand unvermindert die Lobbyarbeit und die Mitwirkung in den verschiedensten
Gremien im Arbeitsvordergrund.

Die vorherige unzureichende Marketingtatigkeit ist ein Defizit in der Aullendarstellung unseres
Verbandes und muss in 2016 verbessert werden, auch wenn es aus finanziellen Griinden nicht ganz
einfach wird. Von einer engeren und besseren Netzwerkarbeit mit unterschiedlichen Akteuren aus
Politik und Wirtschaft erhoffen wir uns an AuRenwahrnehmung zu gewinnen. Geplant ist eine neue
Internetseite zu etablieren, die den heutigen Anforderungen an Information und Service gerecht
wird.

Der Vorstand hat bis September 2016 insgesamt 2 Vorstandssitzungen durchgefiihrt. Die 1.
Mitgliederversammlung im Jahr 2016 fand am 21.Juli statt.

-
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Neben der Tatigkeit im Prasidium und in den Ausschiissen des Deutschen Heilbdderverbandes nahm
die aktive Mitarbeit im Marketingausschuss der Investitions- und Marketinggesellschaft Sachsen-
Anhalt und im Vorstand des Landestourismusverbandes einen breiten Raum ein.

Ein wesentlicher Inhalt unserer Arbeit war die Tatigkeit im Landesfachausschuss fir Kur- und
Erholungsorte. Hier wurden wiederum turnusmaRig die pradikatisierten Orte aufgesucht und gepriift.

Nach SchlieBung des Kurzentrums in Bad Suderode 2013 konnte im Marz 2016 ein neuer Investor
gefunden werden, der das Objekt wiederbeleben will. Detaillierte Informationen zum Vorhaben gibt
es allerdings bislang nicht.

Erfreulich ist die Wiedereroffnung des Kurmittelhauses im April 2016 in Bad Késen. Hier wurden ca.
5,6 Millionen Euro investiert. Fiir das Heilbad konnte somit eine moderne und wirtschaftlich
ausgerichtete Einrichtung geschaffen werden.

Die Kooperation der Heilbader- und Kurorteverbdande Sachsen-Anhalt, Sachsen und Brandenburg ist
ein Weg in die richtige Richtung. Dieses Netzwerk blindelt Krafte und Spezialwissen, entwickelt neue
Strategien fiir die Lobbyarbeit und arbeitet sehr erfolgreich an der Etablierung von
Praventionsangeboten.

Dazu wurde eine Arbeitsgruppe Pravention gegriindet, die von Fachleuten der beteiligten Verbande
besetzt ist. Die AG trifft sich regelmaRig zu Arbeitstreffen. Neben der Entwicklung medizinisch
sinnvoller und qualitativ hochwertiger PraventionsmalRnahmen in unseren Kurorten, arbeiten wir eng
mit den Versicherungstragern zusammen, liberwinden biirokratische Hiirden und sind so
Wegbereiter und Tiiroffner bei der Umsetzung des Gesetzes. Bei unserer umfassenden und
landeribergreifenden Arbeit ist auffallig geworden, dass die Chancen und Férdermdglichkeiten, die
sich aus dem Praventionsgesetz sowie dem Sozialgesetzbuch Xl ergeben, in ihrer und womaoglich
auch auf Grund ihrer Komplexitat nicht in der Bevolkerung angekommen sind. Spezielle
Beratungseinrichtungen sind zwar vorhanden, werden jedoch nicht genutzt, wenn das Wissen um
den Anspruch fehlt. Eine breite und leicht zugdngige Aufklarung wére im Vorfeld erforderlich.

Ebenfalls stehen im Vordergrund unserer Zusammenarbeit folgende Kriterien:

- Hilfestellung bei der Sicherung der Pradikatisierungen unserer Kurorte und
Gesundheitseinrichtungen

- Unterstiitzung bei der Sicherung der ortsgebundenen und ortstypischen Heilmittel

- Vertretung gemeinsamer Interessen auf Lander- und Bundesebene

- Vermarktung der drei Verbande und gezielter Einsatz der finanziellen Mittel der Verbande
(z.B. gemeinsame Messeauftritte, Erstellung von Broschiren und Flyern, Internetauftritte
usw.)

- Organisation gemeinsamer Fortbildungsveranstaltungen

- Organisation von Erfahrungsaustauschen zwischen Kur-/Erholungsorten und
Gesundheitseinrichtungen

- Durchfiihrung gemeinsamer Badertage

- Erarbeitung von wissenschaftlichen Grundlagen im Rahmen von gesundheitsrelevanten
Projekten

- Buindelung der Akquisition von externen finanziellen Mittel
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Am 09. und 10.November 2016 wird der 3.Gemeinsame Baddertag der drei Verbdnde in Bad Belzig
stattfinden und die erfolgreiche Arbeit fortsetzen. Hier findet auch unsere 2. Mitgliederversammlung
im Jahr 2016 statt.

(Sibylle Schulz)

3.10. Heilbaderverband Schleswig-Holstein

Prasident: Hans-Jlirgen Kiitbach

he“bader' 1. Stv. Vorsitzender  Georg Romer
Verband 2. Stv. Vorsitzender  Stefan Kraus

Geschaftsstelle: Anna Schroer
Mitglieder: 15 hochpradikatisierte Heilbidder und Kurorte

Im Heilbaderverband Schleswig-Holstein sind im Jahr 2015 14 hochpradikatisierte Heilbader und
Kurorte organisiert. Diese generierten im Jahr 2015 — 3,8 Mio. Ubernachtungen. Am 01.07.2016 ist
das Nordseeheilbad Blisum als neues Mitglied dem Heilbdaderverband Schleswig-Holstein
beigetreten.

Badeidrzte

Im Hinblick auf die Badearztproblematik hat der Heilbaderverband SH das Gesprach mit Vertretern
des Verbandes Deutscher Badeéirzte e.V. reg. Bereich SH und der Arztekammer SH gesucht. Sowohl
der Vorsitzender des Verbandes Deutscher Badearzte e. V. reg. Bereich SH, Herr Prof. Dr. med. Dieter
Heimann, als auch der Prisident der Arztekammer SH, Herr Dr. Franz Joseph Bartmann stimmen
Uberein, dass die Ausbildung als Badearzt signifikant gekiirzt werden kann. Die damit
einhergehenden Kosten- und Zeitersparnisse sind ein wichtiger Ansatz, um die Ausbildung attraktiver
zu gestalten. Zudem signalisiert Herr Dr. Franz Joseph Bartmann, dass die Regelungskompetenz fiir
die Ausbildung zum Badearzt bei der Arztekammer liegt.

Arzneimittelgesetz-/Medizinproduktgesetz-Problematik

Das Verwaltungsgericht KoIn hat die Klage die Klage eines Nordseeheilbades, gegen die Aberkennung
seines Arzneimittelstatus, gegen das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM),
am 12.04.2016 in erster Instanz abgewiesen. Der Antrag auf Zulassung der Berufung gegen dieses
Urteil wurde bereits eingereicht.

Als Reaktion auf das Urteil ist zunachst ein Schreiben des Landesamtes fiir soziale Dienste der
Mehrzahl unserer Mitgliedern zugestellt worden, in dem ausgefiihrt wird, dass die hergestellten
Meerwasserprodukte zum Baden und Inhalieren nicht mehr als Arzneimittel anerkannt werden
konnen. Des Weiteren wurden auf einer Informationsveranstaltung vom Landesamt Dezernat AMG
zahlreiche Argumente gegen die Fortfliihrung im Rahmen des AMGs aufgefiihrt. Unter anderem, dass
die Herstellungserlaubnis auch ohne Wiederruf unwirksam sei, es beim AMG zukiinftig intensivere,
haufigere und teurere Kontrollen geben werde und die MPG-Anerkennung ohne weitere Kosten
durchgefihrt werden kénne.

In Zusammenarbeit mit dem Deutschen Heilbdderverband unterstitzt der Heilbdderverband
Schleswig-Holstein das Nordseeheilbad ideell und finanziell.

Tourismusagentur Schleswig Holstein
Das Land hat am 08.07.2016 die Tourismus-Agentur Schleswig-Holstein (TaSH) als Eigentimer
Ubernommen. Die Umwandlung in eine Landesgesellschaft erfolgte einerseits aufgrund des
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europaischen Beihilfe- und Vergaberechts und andererseits zielt das Land darauf ab, den Stellenwert
des Tourismus zu starken. Die TaSH wird sich kiinftig auf die Kernaufgabe Marketing konzentrieren.
Als bisheriger Gesellschafter der TaSH hat auch der Heilbaderverband Schleswig-Holstein seine
Anteile an das Land verduRert. Die Einbindung und Expertise der bisherigen Gesellschafter erfolgt
Uber die Mitarbeit im Marketingbeirat der TASH oder den Steuerungskreis Tourismus. Der
Heilbaderverband Schleswig-Holstein wird sich im Steuerungskreis Tourismus einbringen.

Bisum

Ab dem 01.07.2016 ist die Gemeinde Biisum als Seeheilbad Mitglied im Heilbaderverband Schleswig-
Holstein. Aufgrund der drohenden arztlichen Versorgungsengpasse hat die Gemeinde ein bislang
bundesweit einmaliges Arztehaus in kommunaler Tragerschaft gegriindet. Das Kur- und
Physiotherapiezentrum Physiomar ist in dieses Arztehaus integriert.

Zertifizierung der Diinen-Therme in St. Peter-Ording
Als erster Kurbetrieb in Deutschland wurde die Diinen-Therme mit Gesundheits- und
Wellnesszentrum in St Peter-Ording nach den EuropeSpa med Kriterien zertifiziert.
Das EuropeSpa med ist ein internationales Qualitatssystem fiir Kurhotels, Kurkliniken und
Kurmittelhduser und das einzige, dass in Deutschland von den gesetzlichen Krankenkassen anerkannt
wird. Als international anerkannter Qualitatsnachweis ermdoglicht es mehr Transparenz fiir den
Verbraucher und eine hohere Wettbewerbsgerechtigkeit.

(Hans-Jirgen Kiitbach)

3.11. Thiringer Heilbaderverband e.V.

Prasident: Bernhard Schoénau
Geschéftsfihrerin: Dorit Frank
Mitglieder: 13 hochpradikatisierte Heilbader und

% Kurorte
THURINGER Q HEILBADERVERBAND e.V.

Das Jahr 2015/16 stand ganz im Zeichen des 25jihigen Verbandsjubildum. Wir haben alle unsere
Aktivitaten genutzt, um auf unsere langjahrige und kontinuierliche Verbandsarbeit sowie die
Bedeutung der Thiiringer Heilbdader und Kurorte hinzuweisen.

Im Ergebnis dieser verstarkten Lobbyarbeit haben wir nicht nur das vermehrte 6ffentliche Interesse
geweckt, als einen groBen Erfolg kdnnen wir die Zuweisung eines Sonderlastenausgleichs fir unsere
Heilbdder und Kurorte in diesem und nachsten Jahr durch das Land Thiiringen bezeichnen. Dessen
Bedeutung bewusst und die kiinftige Entwicklung unserer Verbandsmitgliedsorte im Blick, haben wir
den Thiringer Badertag am 6. Juni 2016 zu einem Gesundheitskongress ausgeweitet und unter das
Motto KUR.ORT.GAST.2030 gestellt. Die teilnehmenden Gaste aus Gesundheitstourismus, Politik und
Gesellschaft diskutierten mit hochkaratigen Referenten dariiber, wie sich die Heilbdder und Kurorte
der kiinftigen Entwicklung stellen. Bewahrt hat sich dabei unser neues Veranstaltungsformat mit
einer Talkrunde als BegriRung zum Auftakt sowie einer Inselpause zwischen den Vortragen, die
Raum flr Gesprache und Erfahrungsaustausch bot.
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Als ein Novum und Zeichen des ,Wahrgenommenwerdens” konnten wir die Teilnahme von gleich
drei Thiringer Ministern aus den Resorts Arbeit und Soziales, Kommunales und Inneres sowie Arbeit
und Wirtschaft werten. Anerkennende Worte fand Sozial- und Arbeitsministerin Heike Werner, die
die Heilbader und Kurorte als ein Kleinod von groBer wirtschaftlicher Bedeutung mit
Wachstumspotenzial wahrnimmt. Wirtschaftsminister Wolfgang Tiefensee setzt auf einen
Paradigmenwechsel, hochqualitative Angebote und eine extreme Vernetzung der Kurorte, wie er
deutlich machte. Innenminister Dr. Holger Poppenhdger erntete an diesem Tag viel Beifall, hatte er
doch sein Versprechen vom Thiiringer Badertag 2015 fiir die Unterstiitzung der Heilbdader und
Kurorte eingeldst. "Das ist ein ganz wichtiger Schritt, dass wir die Kurorte und Heilbader fir die
Zukunft stark machen als wichtigen Wirtschaftsfaktor in Thiiringen", sagte der Minister.

Nicht immer feiert ein Verband einen derartigen Erfolg seiner Lobbyarbeit, aber er gibt Bestatigung
fir die geleistete Arbeit und ist Ansporn zugleich, sich weiterhin fiir seine Verbandsmitglieder
einzusetzen. Und das wollen wir in bewahrter Weise auch weiterhin tun.

Im Bereich Marketing arbeiten wir mit der Landesmarketinggesellschaft, der Thiringer Tourismus
GmbH (TTG), zusammen, die sich auf die Bereiche konzentriert, die wir nicht qualifizierter machen
kdénnen.

Zur Kooperation und Netzwerkbildung tragt unsere Mitarbeit in den Ausschiissen und Gremien auf
Landesebene wie auch beim DHV bei. Unsere fachliche Kompetenz ist im Thiringer
Landesfachausschuss fir Kur- und Baderwesen und den Gremien der TTG gefragt. Hier sind wir
zurzeit in die Uberarbeitung der Landestourismuskonzeption 2025 eingebunden wie auch in das
Landes-Pradikatisierungsverfahren von Heilbdadern, Kurorten und Erholungsorten. In dem
Zusammenhang nehmen wir an Ortsbereisungen teil, stehen vor allem unseren Verbandsmitgliedern
beratend und unterstiitzend zur Seite und freuen uns, dass deren Bemiihungen belohnt wurden. In
diesem Jahr hat Friedrichroda sein Pradikat Luftkurort erfolgreich verteidigt, Tabarz ist als erster Ort
in Thiringen als Kneipp-Heilbad staatlich anerkannt worden.

Als Grindungspartner hat der Thiringer Heilbdaderverband am Aufbau des Thiringer
Tourismusnetzwerks mitgewirkt. Die online-Plattform, die von Touristikern fiir Touristiker gemacht
ist, bindelt wichtige Informationen fiir touristische Akteure Thiiringens.

GroRer Bedeutung messen wir der Innenkommunikation bei, an deren Vertiefung wir standig
arbeiten. Dazu nutzen wir die jahrlich zweimal stattfindenden Kurstammtische (Friihjahr und Herbst),
zu denen Kurdirektoren und Marketingverantwortlichen zum Erfahrungsaustausch und
Wissensvermittlung zusammenkommen.

Gepragt war die Verbandsarbeit im zurlickliegenden Berichtszeitraum auch von der Diskussion um
den Verbleib im Deutschen Heilbdaderverband. Wir haben uns mit dem Thema ausfihrlich
auseinandergesetzt. Im Ergebis hat sich die Mitgliederversammlung im Februar dieses Jahres fiir eine
Ricknahme der Kiindigung ausgesprochen und damit ein Signal flir die Unterstitzung und den
Neuanfang des DHV gesetzt.

(Dorit Frank)
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Gern gesehene Gaste beim diesjahrigen
1'.1111:!1]1’",,941 Thiringer Badertag in Friedrichroda:
DHV- Prasidentin Brigitte Goertz-
Meissner und Geschéftsfihrer Uwe
Strunk, die Verbandsprasident Bernhard
Schonau herzlich willkommen hiel3. Foto:
Frank

il ey

3.12. Vereinigung fiir Bader- und Klimakunde e.V.

UEREINIGUHG FUR Prasident: Dr. Kurt von Storch
? VB K BADER- UND Geschéftsfihrer: Herbert Renn
o KLIMAKUNDE E.V. Mitglieder: 150 Wissenschaftler und

Forderer der balneologischen

L Atrmosphire - Hygrozphdre - Lithosphire—
Forschung

Die Vereinigung flur Bader- und Klimakunde e.V. (VBK) versteht sich als unabhéngiges
wissenschaftliches Gewissen des Heilbdderwesens. Als interdisziplindre Fachvereinigung bringen
Experten insbesondere zu medizinischen, rechtlichen und technischen Themen ihr Fachwissen fiir das
Biaderwesen ein. Hierzu gehoren Juristen, Mediziner, Chemiker, Geographen, Geologen,
Meteorologen, Physiker, Biologen und Ingenieure. Als Mitgliedsverband unterstiitzt die VBK den
Deutschen Heilbdaderverband ehrenamtlich in seiner Gremienarbeit in verschiedenen Ausschiissen.
Die ARGE Naturwissenschaft und Technik (Vorsitz: Dipl.-Geol. Georg SchieBI) traf sich vom 5. bis 8.
Mai 2016 zu ihrer 54. Jahrestagung in Bad Mergentheim. Gastgeber war die Kurverwaltung der Stadt
Bad Mergentheim. Im wissenschaftlichen Vortragsprogramm spielten die Themen Heilwasser und
Heilquellenschutz die Hauptrolle. Weitere Einzelheiten sind in der neuen Homepage zu finden:
www.vbk-ev.org, die seit Mai 2016 einen Platz fiir den Austausch von Informationen zu
naturwissenschaftlichen und technischen Themen der Balneologie zur Verfligung stellt.

Die ARGE ,,Kurortmanagement" (Vorsitz: RA Andreas Rottke) hat sich im Berichtsjahr sehr erfreulich
entwickelt. Im Mittelpunkt stand der Workshop Il, der am 6. April 2016 in Bad Mergentheim zum
Thema ,,Zukunft gestalten - Wirtschaftsstrategien flr Heilbader und Kurorte" groRen Zuspruch fand.
Erste Geschaftskontakte zur Einkaufsgenossenschaft des Deutschen Stadte- und Gemeindetags
wurden geknlipft. Auch hier sind Einzelheiten auf der Homepage zu finden.
ARGE Medizinmeteorologie und Umwelt” (Vorsitz: Prof. Dr. Dr. Jiirgen Kleinschmidt) bearbeitete ein
schon 2010 im Ausschuss Begriffsbestimmungen vorgestelltes Problem im Rahmen von
Besprechungen bzw. im Mailaustausch: Danach hat zumindest in tieferen oder in schlechter
durchlifteten Hohenlagen ein GroRteil der liber 600 staatlich anerkannten Luftkurorte in
Deutschland wegen einer allmahlichen globalen Klimaerwarmung zunehmend Probleme mit dem
dort noch vorgegebenen kurdrtlichen Richtwert "maximal 20 Warmebelastungstage im Jahr". Auch
hier sind Einzelheiten in der VBK-Homepage dargestellt.

(Dr. Kurt von Storch)
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3.13. Verband Deutscher Badedrzte

':5‘ Verband Deutscher Badebrte Prasident: Dr. med. Arno Wenemoser
'\""“i Geschéftsstelle:  Frau Brandt und Frau Hildburg
Mitglieder: ca. 450 Badearzte

Die Fallzahlen der ambulanten Vorsorgeleistung nach § 23 Abs. 2 SGB V waren auch in den Jahren
2013 und 2014 riickldufig. Dieser Trend, der Ihnen aus unseren frilheren Veroffentlichungen und aus
Ihrer eigenen Praxis bekannt ist, setzt sich bedauerlicherweise erneut weiter fort.

Jahr KVWL Ausland
abgerechnet

2012 65.712 110.321 44.376

BMG gemeldet

2013 62.097 110.937 48.840

2014 57.831 106.477 48.624

2015 46.070

1. Halbjahr 2016 11.662

Von den Krankenkassen wurden fiir das Jahr 2015 noch keine aktuellen Zahlen an das
Bundesministerium fir Gesundheit gemeldet.

Die Krankenkassen sind verpflichtet, dem BMG die durchgefiihrten ambulanten Vorsorgeleistungen
zu melden. Der Trend ldsst jedoch weiterhin vermuten, dass sich die in Deutschland abgerechneten
Malnahmen nach §23,2 (Quelle KVWL) weiter reduziert haben, die Krankenkassen jedoch deutlich
bevorzugt ambulante VorsorgemaRnahmen im europaischen Ausland genehmigen.

Der Verband Deutscher Badearzte moniert seit Jahren das Gebaren der Krankenkassen,
Beitragsgelder aulRerhalb des nationalen Sicherungssystems auszugeben und damit gegen das
geltende EU Recht zu verstoRen (siehe RICHTLINIE 2011/24/EU DES EUROPAISCHEN PARLAMENTS
UND DES RATES vom 9. Mérz 2011 iiber die Ausiibung der Patientenrechte in der
grenziiberschreitenden Gesundheitsversorgung, insbesondere Ziffer 38.)

Aktuelle Tatigkeitsfelder

Im Jahre 2015 waren ca. 560 Badedrzte deutschlandweit aktiv in 366 Heilbddern und Kurorten.
Auf Grund der Altersstruktur der Badearzte sind flir das Jahr 2020 in ca. 50% der pradikatisierten
Heilbader und Kurorte keine Badearzte mehr tatig.

Frau Ayasse von der KVWL in Dortmund hat seit Jahren auf diese Situation aufmerksam gemacht.

Der Verband Deutscher Badearzte sieht einen dringenden Bedarf die Attraktivitdt der Tatigkeit als

Badearzt und die Bedeutung der §23,2 MalRinahme zu steigern:

a. Den Zugang zum Fiihren der Bezeichnung ,Badearzt” vereinfachen.

b. Die evidenzbasierte Weiterentwicklung der medizinischen Kompetenz in den Kurorten durch die
Badedrzte auch im Bereich der Selbstzahler/Privatzahler starken.

c. Neue marktfahige Produkte entwickeln

-
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z.B. Vorsorgemalinahmen fiir pflegende Angehorige,
flr Beschaftigte im Schichtdienst,
fur berufsspezifische Riicken/Wirbelsaulenbeschwerden sowie Atemwegserkrankungen,
flir Stresspravention
branchenspezifische Therapiemoglichkeiten in Kurorten erarbeiten
(Dr. med. Arno Wenemoser)

4. Aus den Ausschiissen

4.1. Ausschuss fiir Finanzen, Wirtschaft und Strukturen

Ausschussvorsitz: Arne Mellert
Konstituierende Sitzung: 09.06.1999, Frankfurt

Mitglieder:

Heilbdderverband Baden-Wiirttemberg e.V. Arne Mellert
Bayerischer Heilbdder-Verband e.V. Peter Berek
Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e.V. Rolf-Dietrich Damman
Hessischer Heilbaderverband e.V. Ronald Gundlach
Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. Jorn Fenske

Heilbaderverband Niedersachsen e.V. Christina Degener
Nordrhein-Westfalischer Heilbdderverband e.V. Rolf von Bloh
Tourismus- und Heilbaderverband Rheinland-Pfalz e.V. Matthias Hollmann
Heilbader- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V. Sibylle Schulz

Heilbdaderverband Schleswig-Holstein e.V.
Thiringer Heilbdderverband e.V.
Vereinigung der Bader- und Klimakunde e.V.
Verband Deutscher Badearzte e.V.

Aufgabenbereiche:

Hans-Jlrgen Kiitbach
Matthias Strejc
Herbert Renn

N.N.

Die Hauptaufgabe aller Ausschiisse des DHV e.V. besteht in der Aufarbeitung konkreter Sachverhalte,
der Ausarbeitung von Vorlagen zur Entscheidungsfindung durch den Vorstand, die damit verbundene
Ausarbeitung von Beschlussvorschlagen sowie die Bearbeitung von Fragestellungen der
Mitgliedsverbande, die seitens der Geschaftsstelle des DHV e.V. an die Ausschiisse herangetragen

werden.

Ausschussarbeit:

Im Jahr 2015 hat sich der Ausschuss fir Finanzen, Wirtschaft und Strukturen des DHV e.V.
schwerpunktmaRig um folgende Fragestellungen / Aufgabenbereiche gekimmert:

- Uberarbeitung der Satzung des DHV e.V.

- Uberarbeitung der Beitragsordnung des DHV e.V.

- Festlegung der Begrifflichkeit: Mitgliedsort in der neuen Beitragsordnung
- Uberarbeitung der Geschiftsordnung fiir den Geschaftsfiihrer

- Uberarbeitung der Geschaftsordnung der Ausschiisse

- Uberarbeitung der Geschaftsordnung des Vorstandes

- Uberarbeitung der Aufwands- und Reisekostenordnung
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Fragestellungen:

- Zukinftige Ausrichtung des Bundesverbandes

- Integration der Arbeit der Interessensgemeinschaften (IG) in die Verbandsarbeit des DHV
e.V. und Erorterung der Fragestellung, wie mit Orten umzugehen ist, die nicht Mitglied in
einem Landesverband sind, bzw. Verfahrensoptionen bei einem Austritt eines

Landesverbandes.
- Neukonzeption Badertag

4.2. Ausschuss fiir Sozialrecht

Ausschussvorsitz:
Konstruierende Sitzung:

Mitglieder:
Heilbdaderverband Baden-Wiirttemberg e.V.
Bayerischer Heilbader-Verband e.V.

(Arne Mellert)

Prof. Rudolf Forcher (Baden-Wiirttemberg)
09.06.1999, Frankfurt

Prof. Rudolf Forcher
Karl Zettl sen

Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e.V. N.N.
Hessischer Heilbaderverband e.V. Frank Hix
Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. Dirk Gramsch

Heilbaderverband Niedersachsen e.V. Klaus Kinast
Nordrhein-Westfalischer Heilbdderverband e.V. Lars Vornheder
Tourismus- und Heilbdderverband Rheinland-Pfalz e.V. Matthias Hollmann
Heilbader- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V. Hannelore Thiel3

Heilbaderverband Schleswig-Holstein e.V.
Thiiringer Heilbaderverband e.V.
Vereinigung der Bader- und Klimakunde e.V.
Verband Deutscher Badedrzte e.V.

Stefan Kraus

Ingrid Miinch

Michael Skorzak

Dieter W. H. Staupendahl

Die Betreuung des Ausschusses erfolgte bis zum Mutterschutz durch Frau Guttler. Sie wird seither
von Dr. Magnus Brosig sehr engagiert und kompetent wahrgenommen. Es erfolgen ein regelmaRiger
Erfahrungsaustausch und eine zielorientierte Abstimmung zu den Gesetzesvorlagen, Stellungnahmen
und Vero6ffentlichungen aus den Bereichen der Politik, der Sozialversicherungstrager, des
Gemeinsamen Bundesausschuss, sowie den mit der Sozialpolitik, insbesondere der Rehabilitation
und der Pravention befassten Verbanden. Die Ausschussvorsitzenden aller DHV-Ausschiisse und die
Geschaftsflihrer der Landesverbande werden mit den Protokollen Uiber die Beschllsse und
Empfehlungen des Ausschusses ebenso wie durch Hinweise auf neue Geschaftsfelder zeitnah
informiert. Leider fehlt es immer wieder an dem gewiinschten Feedback lber die Umsetzung der
Hinweise und Empfehlungen an die Geschaftsstelle. Sie ist inzwischen effizient organisiert, die
Zustandigkeiten sind transparent. Wiinschenswert ware ein Organigramm, in dem festgelegt wird,
wer die regelmaRige Kontaktpflege mit den unterschiedlichen Institutionen und Ebenen der
Ministerien wahrzunehmen hat. Fiir einen umfassenden Erfahrungsaustausch und eine darauf
basierende Meinungsbildung ware eine bessere Prasenz der von den Landesverbanden benannten
Mitglieder in den Sitzungen hilfreich. Sie kdnnte im Verhinderungsfall auch durch die Stellvertreter
wahrgenommen werden. Die regelmalig teiinehmenden Mitglieder bringen sich sachkundig in die
Ausschussarbeit ein. Dabei nimmt Herr Dr. med. Staupendahl auch die Briickenbauerfunktion zu den
Badedrzten ein.
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Die Aktivitdten des Bundesarbeits- und des Bundesgesundheitsministeriums erforderten in den
Bereichen der Renten- sowie der Kranken- und Pflegeversicherung und der Modernisierung des
Vergaberechts zwischen der Geschaftsstelle und dem Vorsitzenden abgestimmte Stellungnahmen zu
den Entwiirfen und zu den mit der Umsetzung beauftragten Institutionen. Dies gilt vor allem fir die
Bereiche Pravention und Pflege. Zur Verbesserung der Situation pflegender Angehdriger durch die
Pflegestarkungsgesetze | und Il erstellte Dr. Brosig eine Grundlageninformation. Sie sollte beachtet
und bedacht werden, fiir welche Orte und Einrichtungen das durch die Gesellschaft des langen
Lebens nachhaltig wachsende Geschaftsfeld eine Perspektive bietet.

In den Sitzungen befasste sich der Ausschuss vorrangig mit den Themen:
- Préventionsgesetz und seiner Umsetzung auf Bundes- und Landesebene
- Pflegestarkungsgesetze | und Il — Perspektiven fiir die Heilbdder und Kurorte
- Vergabemodernisierungsgesetz und seine Umsetzung durch die DRV und GKV
- Versorgungsstarkungsgesetz und die Mitwirkungsmoglichkeiten der Heilbader und Kurorte
zur Sicherstellung der arztlichen, facharztlichen und Badearzt-Versorgung
- Bonussysteme fiir ambulante VorsorgemaRnahmen nach § 23,2 SGB V
- Entwurf des Teilhabegesetzes
- Information der niedergelassenen Arzte iiber die neue Reha-Richtlinie des G-BA

Im Gesprach zwischen dem Arbeitskreis Reha der DRV und dem DHV werden u.a. besprochen:
- Antridge — Bewilligungen stat./amb. Reha — Reha-Budget — Vergiitungen
- Fortschreibung der Demografie-Komponente des Rentenpakets nach 2017
- Auswirkungen der Flexi-Rente und einer Veranderung des Rentenniveaus auf Dauer und
Inhalte der medizinischen und beruflichen Rehabilitation
- MBOR und Prévention (Berufsfahigkeit teilhabeorientiert sichern — betsi)
- Normierung von Gesundheitsdienstleistungen durch die EU
- Qualitatsorientierte Zuweisungssteuerung und Qualitatssicherung, Personalschliissel
- Auswirkungen der Veranderungen von Arbeitswelt- und Krankheitsbildern auf die Reha
- Beachtung des Wunsch- und Wahlrechts — Kinder-Reha und Reha im EU Ausland

(Prof. Rudolf Forcher)
4.3. Ausschuss fiir PR & Kommunikation

Ausschussvorsitz: Almut Boller

Stellvertretender Vorsitzender: Thomas Jahn

Sprecherin IG Kurpark Birgit Rehse

Konstituierende Sitzung: 14.06.2014, Kassel

Mitglieder:

Heilbdderverband Baden-Wiirttemberg e.V. Dieter Wohlschlegel
Bayerischer Heilbdder-Verband e.V. Thomas Jahn
Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e.V. Nicole Schlenger
Hessischer Heilbaderverband e.V. Almut Boller
Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. Marianne Disterhoft
Heilbaderverband Niedersachsen e.V. Birgit Rehse
Nordrhein-Westfalischer Heilbdderverband e.V. Ridiger Strenger

Tourismus- und Heilbdderverband Rheinland-Pfalz e.V. Miriam Wegener
Heilbader- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V. Sibylle Schulz
Heilbaderverband Schleswig-Holstein e.V. Anna Schroéer

III Deutscher
Heilbaderverband Jahresbericht 2016 Seite | 38



Thiiringer Heilbaderverband e.V. Dorit Frank
Vereinigung der Bader- und Klimakunde e.V. Tobias Bielenstein
Verband Deutscher Badedrzte e.V. Dr. Dieter Heimann

Die KUR - Die Geschichte eines Markenprozesses

,Jetzt fassen wir einen Beschluss.” Mit diesen Worten setzte der Ausschuss fur PR & Kommunikation
des Deutschen Heilbaderverbandes im Oktober 2009 einen besonderen Prozess in Gang. Erstmals in
der Jahrhunderte wahrenden Tradition des Deutschen Baderwesens befasste sich ein Gremium mit
der Markenbildung und besann sich auf den Kristallisationspunkt der Heilbdder und Kurorte: die KUR.

Nach den ersten, unsicheren Schritten arbeitet seit Ende 2012 der Ausschuss fiir PR &
Kommunikation und eine zusatzlich eingerichtete Arbeitsgruppe an der Marke KUR. Bei ihren
Uberlegungen und der Bildung von Visionen werden sie von Michael Domsalla, KMTO
Markenberatung, begleitet. Gemeinschaftlich haben sie den Blick in die Vergangenheit gewagt, die
Gegenwart analysiert und die Zukunftsaussichten beraten. Am Ende dieser vielfaltigen Gesprache
und Diskussionen stand der einstimmige Beschluss zur Marke , Die KUR".

Im Oktober 2015 hat der Ausschuss fir PR & Kommunikation mit dem
Positionspapiers zum Markenprozess - Die KUR

einen weiteren Meilenstein gesetzt. Nach ausfiihrlicher Beratung im Rahmen des ,, Strukturtages®,
hat die Mitgliederversammlung des Deutschen Heilbdderverbandes e.V. im September 2015 das
Positionspapier einstimmig bei einer Enthaltung beschlossen. Damit ist der Weg fir die weitere
Gestaltung des Markenprozesses frei.

Die Phase 1 des Markenprozesses, in der die Grundlagen fiir die Markenfiihrung im Deutschen
Heilbaderverband gelegt wurden, ist nun nahezu abgeschlossen. In der Phase 2 gilt es die Marke im
Deutschen Heilbaderverband einzufiihren und permanent zu entwickeln. Dazu finden im Ausschuss
fir PR & Kommunikation die weiteren Beratungen statt. Von hier aus werden auch zukiinftig wichtige
Impulse zur Markenentwicklung und auf den Deutschen Heilbaderverband ausgehen.

Der Markenprozess ,,Die KUR” findet immer mehr Beachtung — die ersten Landesverbande haben in
Abstimmung mit der bundesdeutschen Markenentwicklung eigene Markenprozesse in Gang gesetzt,
die sie konsequent verfolgen Vortrage in weiteren Landesverbanden tragen zur Bekanntheit der
Aktivtaten bei, geben den Baderspezialisten wichtige Impulse und sollen dazu beitragen, den
Markenprozess so umfassend wie nur moglich zu gestalten.

Darlber hinaus ist das Interesse von Hochschulen ein weiteres wichtiges Signal fiir alle Heilbdader und
Kurorte in Deutschland. Denn so kann Wissen (ber das Baderwesen gezielt an die Menschen
weitergegeben werden, die in der Zukunft als Kurdirektorin oder Kurdirektor die Geschicke in
unseren Gesundheitszentren leiten. Gerade die Zusammenarbeit mit den Universitaten und
Hochschulen muss deshalb in jedem Fall weiter gestarkt werden.

Lassen Sie uns gemeinsam diesen (iberaus wichtigen Markenprozess gestalten und so den Heilbadern
und Kurorten in Deutschland Zukunft geben.

Unser Dank fir die vertrauensvolle und gute Zusammenarbeit gilt Geschaftsfihrer Uwe Strunk, ein
besonderes Dankeschén sagen wir Michael Schulz und Dr. Magnus Brosig.
(Almut Boller)
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4.4,
Ausschussvorsitz: Hans-Joachim Badorf
Konstituierende Sitzung:

Mitglieder:

Heilbaderverband Baden-Wiirttemberg e.V.
Bayerischer Heilbader-Verband e.V.
Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e.V.
Hessischer Heilbaderverband e.V.

Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V.
Heilbaderverband Niedersachsen e.V.
Nordrhein-Westfalischer Heilbaderverband e.V.

Tourismus- und Heilbdaderverband Rheinland-Pfalz e.V.

Heilbader- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V.
Heilbaderverband Schleswig-Holstein e.V.
Thiringer Heilbaderverband e.V.

Vereinigung der Bader- und Klimakunde e.V.

Verband Deutscher Badeérzte e.V.

Ausschuss fiir Begriffsbestimmungen, Standardisierung und Pradikatisierung

18.06.1999, Baden-Baden

Fritz Link

Maximilian Hillmeier
Sebastian Gallin

Ronald Gundlach
Marianne Dusterhoft
Christina Degener
Hans-Joachim Badorf
Michael Diversy

Sibylle Schulz
Hans-Jlrgen Kiitbach
Michael Brodfiihrer
Prof. Dr. Dr. Jurgen Kleinschmidt
Prof. Dr. Horst Kussmaul
Dr. Lorenz Eichinger

Dr. Dieter Staupendahl

Bericht aus der Arbeit des Ausschusses fiir Begriffsbestimmungen des Deutschen
Heilbaderverbandes seit der letzten Delegiertenversammlung des DHV in Bad Wildbad.

Im Berichtszeitraum wurde im Ausschuss und seinen Gremien insbesondere weiterhin die arbeits-
und zeitintensive Uberarbeitung der Begriffsbestimmungen fortgesetzt, wobei insbesondere die
Komplettierung der ortsgebundenen Heilmittel im Vordergrund stand. Als Ergebnis soll die
Delegiertenversammlung des diesjahrigen DHV-Badertages mit der abgeschlossenen Arbeit an den
,Peloiden” und am , Meerwasser befasst und um deren Verabschiedung gebeten werden. Auch bei
diesen thematischen Blocken stehen Teile im Vordergrund, die sich mit mehr technischen und
Detailanforderungen im Bereich der Bemessung, Einschdtzung und Bewertung dieser natlrlichen
Heilmittel und darauf aufbauenden gutachterlichen Arbeiten befassen.

Dazu hat das vom Ausschuss fiir Begriffsbestimmungen (AfBb) eingesetzte, disziplinibergreifende
Redaktionsteam sich erneut mehrfach und teils auch mehrtagig zu Beratungen zusammengesetzt
und dabei auch zusatzlichem Sachverstand, etwa aus dem Ausschuss fiir Begriffsbestimmungen und
dem Ausschuss fir Wissenschaft und aus den Landesheilbdaderverbanden ,,an der Kiiste” mit
einbezogen. Der abschlieBende Empfehlungsbeschluss des Ausschusses fiir Begriffsbestimmungen
fir den anstehenden Badertag in Bad Nauheim ist fiir Anfang September vorgesehen. Dariber sollen
erneut Klarstellungen bei den Begrifflichkeiten, aber auch sinnvolle, die Qualitat nicht
einschrankende Entlastungen fir die anerkannten Kommunen erreicht werden.

Komplettiert werden soll dieses Ergebnis durch die zusatzliche Verabschiedung einer auch fiir die
genannten Bereiche , der Peloide” und , des Meerwassers* vollstindig neuen Ubersicht iiber die
entsprechenden pradikatsbezogenen Anforderungen - unterteilt nach Erstpradikatisierung und
Pradikatslberprifung. Sie bildet die Fortsetzung der schon fiir die Bereiche des ,,Bioklimas”, der
,Lufthygiene” und ,des Heilwassers“ vorliegenden Ubersichten und soll, wie diese, zukiinftig allen

-
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bestehenden pradikatisierten Orten, aber auch solchen Kommunen, die auf die Erreichung eines
solchen Pradikates abzielen, den an einer Arbeit mit den zugrundeliegenden, ortgebundenen
Heilmitteln interessierten Institutionen und nicht zuletzt den fiir die Pradikate zustdndigen
Landerbehorden eine systematisierte Arbeitshilfe sein.

Den Abschluss der mehrjihrigen Uberarbeitung der Begriffsbestimmungen werden nun im
kommenden Jahr die natirlichen Heilverfahren und die fiir ortsgebundene Heilmittel und
ortstypische Heilverfahren entsprechend zu erbringenden, wissenschaftlichen Gutachten bilden.

In der fiir uns alle wichtigen Frage der rechtlichen Einordnung unserer ortsgebundenen Heilmittel als
Arzneimittel und nicht als Medizinprodukte hat das zustandige Verwaltungsgericht Kéln in der oft
besprochenen, ein Stlickweit , pilothaften”, juristischen Auseinandersetzung einer von uns
unterstitzten Baderkommune mit den entsprechenden Landerbehérden und dem Bonner
Bundesamt flir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM) in erster Instanz leider gegen uns
entschieden und ,,das Meerwasser” der angesprochenen Kommune als Medizinprodukt eingestuft.
Dies wurde u.a. damit begriindet, ein ins Verfahren eingefiihrtes, wissenschaftliches Gutachten mit
gegenteiligem Ergebnis sei ,zu alt” und ,nicht aussagekraftig” genug. Davon ausgehend haben die
Task Force des AfBb fiir dieses Thema und der Ausschussvorsitzende die Unterstiitzung von
Mitgliedsort und beriihrtem Landesheilbaderverband bei einem nun anhangig gemachten
Berufungsverfahren organisiert.

Uber diesen Sachstand und das empfohlene Vorgehen im Einzelfall haben die Prasidentin und der
AfBb alle relevanten Akteure des Baderwesens schriftlich informiert. Zum weiteren Fortgang der
Angelegenheit wird auch hier berichtet werden.

(Hans-Joachim Badorf)

4.5. Ausschuss fiir Wissenschaft, Forschung und Entwicklung

Ausschussvorsitz: Prof. Dr. med. André-Michael Beer
Konstituierende Sitzung: 10.10.1999

Mitglieder:

Heilbaderverband Baden-Wirttemberg e.V. Arne Mellert
Bayerischer Heilbader-Verband e.V. Peter Berek
Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e.V. Rolf-Dietrich Dammann
Hessischer Heilbaderverband e.V. Ronald Gundlach
Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. Jorn Fenske
Heilbaderverband Niedersachsen e.V. Christina Degener
Nordrhein-Westfalischer Heilbdderverband e.V. Rolf von Bloh
Tourismus- und Heilbdderverband Rheinland-Pfalz e.V. Matthias Hollmann
Heilbader- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V. Sibylle Schulz
Heilbaderverband Schleswig-Holstein e.V. Hans-Jlirgen Kitbach
Thiiringer Heilbaderverband e.V. Matthias Strejc
Vereinigung der Bader- und Klimakunde e.V. Herbert Renn
Verband Deutscher Badearzte e.V. N.N.

Der Ausschuss fur Wissenschaft, Forschung und Entwicklung innerhalb des Deutschen
Heilbaderverbandes e.V. hat seit der Neuwahl am 27.04.2015 Konzepte diskutiert, um zur
wissenschaftlichen Qualitatssicherung der Heilbader und Kurorte beitragen zu kénnen. Dazu
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soll dem DHV ein Uberblick zur Evidenzlage der ortsgebundenen Heilmittel erarbeitet
werden.

Es fanden zwei Telefonkonferenzen mit dem Vorstand (18.04.2016, 13.06.2016) sowie ein

Treffen des Ausschusses in Berlin 14.12.15 statt. Weiterhin nahm Prof. Beer in Berlin an einer Sitzung
des Redaktionsteams des Ausschusses fiir , Begriffsbestimmungen” teil und beteiligte sich an der

Uberarbeitung der Begriffsbestimmungen zum Thema , Torf“ (14.12.2015).

Unserem Ausschuss ist besonders an einer wissenschaftlichen Aufarbeitung der Evidenzlage
zu den ortsgebundenen Heilmitteln gelegen, vor allem im Hinblick auf die in den Heilbddern
und Kurorten ausgewiesenen Indikationen. In verschiedenen nationalen und europaischen
Ausschiissen und Gesellschaften (z.B. Europaischer Heilbdaderverband, ISMH etc.) wird
ebenfalls Giber die Erfassung von Evidenz zur Balneologie diskutiert und immer wieder
Datenbanken angesprochen. Leider lasst sich bislang keine genaue Antwort darauf finden,
wer welche Ziele im Einzelnen verfolgt. Daher wurde durch unseren Ausschuss jetzt
besprochen:

1. Eine erste Bewertung im Hinblick auf den Torf wird derzeit durch eine Ko-
Finanzierung durch den DHV liber zwei Jahre ermoglicht, so dass in einer
Dissertationsarbeit eine Literaturrecherche mit Zuordnung zu Evidenzkategorien
beziiglich ,,Moor bzw. Torf” begonnen werden konnte. Dazu zahlen auch Arbeiten wie
Beer AM: Moglichkeiten und Grenzen der Moortherapie in der
Kinderwunschbehandlung. Gyne 04/2016: 48-50.

2. Inder Folge kann auch zu den anderen ortsgebundenen Heilmitteln ein Uberblick in
gleicher Form ermdglicht werden. Hierzu wurde mit Frau M. Klein (Verband
Deutscher Mineralbrunnen e.V.) (11.7.2016), Prof. Falkenbach (12.7.2016) und in
mehreren Telefonaten mit Prof. Resch Kontakt aufgenommen. Es wurde
einvernehmlich festgestellt, dass eine engere Zusammenarbeit kiinftig erfolgen soll,
um auch die wissenschaftlich gesicherten Wirkungen zu den Trinkkuren mit
Heilwéassern bzw. zu Sole- und Radonanwendungen darlegen zu kénnen.

(Prof. Dr. med. André-Michael Beer)

4.6. Ausschusses fiir Europangelegenheiten

Ausschussvorsitz: Dr. Christoph Hoffmann, (Baden-Wirttemberg)
Konstituierende Sitzung: 26.03.1999, Bad Mergentheim

Mitglieder:

Heilbdderverband Baden-Wiirttemberg e.V. Christoph Hoffmann
Bayerischer Heilbdder-Verband e.V. Ottmar Lang
Brandenburgischer Kurorte- und Baderverband e.V. Rolf-Dietrich Dammann
Hessischer Heilbaderverband e.V. Markus Schafer
Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. Karin Lehmann
Heilbdderverband Niedersachsen e.V. Axel Hartmann
Nordrhein-Westfalischer Heilbaderverband e.V. August GroBmann

Tourismus- und Heilbaderverband Rheinland-Pfalz e.V. Michael Vesper

I I I Deutscher

Heilbaderverband Jahresbericht 2016 Seite | 42



Heilbdder- und Kurorteverband Sachsen-Anhalt e.V. Siegfried Scholz

Heilbdderverband Schleswig-Holstein e.V. Hans-Jlirgen Kitbach
Thiiringer Heilbaderverband e.V. Johannes Hertwig
Vereinigung der Bader- und Klimakunde e.V. Herbert Renn
Verband Deutscher Badedrzte e.V. Arno Wenemoser

Der Ausschuss traf sich am Badertag am 26.4.2015 in Berlin und auf der Versammlung des EHV im
Mai 2015 in Sopot Polen. Einige Vertreter des Ausschusses besprachen sich anlasslich der EHV
Versammlung im November 2015 in Madrid. Eine weitere Ausschuss Sitzung fand Freitag 08.04.2016
in Berlin statt.

Wesentliche Arbeiten, Unterstiitzung und Inputs wurden geleistet:

Der Ausschuss hat die Planung eines Workshops zur Kooperationen und moglicher EU-Fordermittel
anlasslich des Deutschen Badertages Gbernommen. Der wurde allerdings nicht durchgefihrt
aufgrund der bekannten Organisationsprobleme beim DHV. Ziel war es auch mehr um eine
Beteiligung deutscher Orte an den ESPA Innovation Awards geworben werden, die eine schone
Werbeplattform darstellen, sowie wie die Mitgliedsorte auf EU-Calls (Férderprogramme) reagieren
sollten. Der Workshop sollte auf dem nachsten Badertag angeboten werden.

Der EHV hat auch auf unsere Initiative eine - Vereinsgriindung ,,Quality in Health Prevention”
(QuHeP) durchgefiihrt, um die inhaltliche Ausrichtung und Standards von ,,EuropeSpa“ auf einen
nichtkommerziellen Trager unter der Beteiligung der Verbande und anderer Interessengruppen zu
Ubertragen um damit auch die Diskussion (bisher nur ein gewerblicher Anbieter als direkter EHV-
Vertragspartner) zu beenden.

Ergebnisse der EHV-Mitgliederversammlung in Vichy 2016 an der eine flinfkopfige DHV-Delegation
unter Leitung von Herrn Kitbach teilnahm:
- Thierry Dubois wird neuer Prasident und Herr Kiittbach Schatzmeister
- Martin Plachy, der bisherige Prasident nun einer der Vizeprasidenten;
- EvaKiewel nun Generalsekretarin damit Nachfolger von Joachim Lieber, der zugleich zum
Ehren-Generalsekretdr ernannt wurde.
Néachster EHV-Kongress soll in der 19. Kalenderwoche 2017 (10. — 12. Mai) in Rom stattfinden.

Der Ausschuss empfiehlt nochmals dringend die schwebende Kiindigung beim EHV zuriickzunehmen.
Selbstverstandlich sind die Beitrage zu vermindern, wenn der DHV sich verkleinert, das ist auch beim
EHV so gut zu vermitteln.

(Dr. Christoph Hoffmann)

4.7. Ausschuss Fiir Seebdader und Seeheilbader

Ausschussvorsitz: Dr. Karin Lehmann

Konstituierende Sitzung: 10.06.2009

Mitglieder:

Baderverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. Dr. Karin Lehmann
Marianne Disterhoft

Heilbaderverband Niedersachsen e.V. Harald Zahrte
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Andreas Eden
Erwin Krewenka

Heilbdderverband Schleswig-Holstein e.V. Hans-Jlirgen Kitbach

Georg Romer
Vereinigung der Bader- und Klimakunde e.V. Prof. Dr. Dr. Jirgen Kleinschmidt
Verband Deutscher Badedrzte e.V. Dirk Kiihn

Rund 2.200 km Kiiste mit feinen Sandstranden, Strandpromenaden, Steilklsten, Inseln und
mondanen Seebadder erwarten den Urlauber an der deutschen Ostseekiiste. An der
niedersachsischen Nordsee laden 13 Inseln mit kleinen Hafenstadtchen und attraktiven Badeorten zu
einem Aufenthalt zwischen Wind und Wellen ein. Badeorte an der deutschen Nord-und Ostseekiste
gehoren national und international zu den beliebtesten Urlaubszielen: TENDENZ STEIGEND!

Von den 91 Seeheilbdadern und Seebadern sind jedoch nur 24 Mitglied im Deutschen
Heilbaderverband (Stand Anfang 2015).

Der Ausschuss fir Seebader und Seeheilbdder tagte 2 Mal zu folgenden Themen:

1.

o

Gewinnung neuer (alter) Mitglieder
Die Gewinnung bzw. die Riickgewinnung von Mitgliedern unter dem Slogan ,,Gemeinsam
stark — die deutschen Seebdder und Seeheilbdder an der Nord-und Ostseekiiste” erweist sich
nach wie vor als schwierig und problematisch. Von der Ausschussvorsitzenden wird deshalb
vorgeschlagen, in einer offenen Klausursitzung noch einmal liber eine gemeinsame Plattform
(Thalasso) zu diskutieren und praktikable Wege und Moglichkeiten einer Zusammenarbeit zu
finden bzw. aufzuzeigen.
Badearztproblematik
Griindung einer Arbeitsgruppe Thalasso — Zertifizierung von Thalasso-Orten /Destinationen
(s. auch Protokoll v. 27.4.2015)
Der Ausschuss fir Begriffsbestimmungen wurde informiert und gebeten bei der
Uberarbeitung der Begriffsbestimmungen auch den Begriff THALASSO mit aufzunehmen. Des
Weiteren wurden durch die Ausschussvorsitzende folgende Anmerkungen an das
Redaktionsteam des Ausschusses fiir Begriffsbestimmungen gegeben:
- Mikrobiologische Spezifikation
- Grenzwerte flir die Verabreichung von Inhalationen
- Die Schwankungsbreite bei der iondren Zusammensetzung (20% Toleranz Bezug nur
auf die lonen)
- Zeitraum zur Durchfiihrung der groRen Meerwasseranalyse (bisher 10 Jahre -
verkiirzen)
- Mikrobiologische Untersuchungen — keine Anlehnung an die Mineral-und
Tafelwasserverordnung
- Keine umfassenden neuen Gutachten zu Wirkungsweise des Meerwassers
(Untersuchungen wurden in der langeren Vergangenheit kontinuierlich durchgefiihrt,
entsprechende Gutachten liegen im Fundus -Thalasso — des Institutes von Herrn Prof.
Resch in Bad Elster vor und sind heranzuziehen.)
Ausbildung von Thalasssotherapeuten
Der Kurs ,, Thalasso-Therapie in Theorie und Praxis“ fand vom 26.2 — 28.2.2016 im Staatsbad
Norderney statt. Die Zertifizierung erfolgte fir 7 Teilnehmer aus Mecklenburg- Vorpommern
und Niedersachsen.
Thema Tourismus- und Kurabgabe
Beitragsordnung des DHV
Sonstiges
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Herr Romer teilte in einer Ausschusssitzung mit, dass es eine aktuelle Arbeit zur Wirksamkeit von
Meerwasser von Dr. Brunschweiger gibt und die entsprechenden Informationen hierzu an die
Geschaftsstelle geleitet werden. Zu diesem Punkt erfolgte bisher kein Ricklauf.

Zum Thema ,,Einheitliche Thalasso-Zertifizierung” wurden Gesprache mit Herrn Arne Mellert
(Qualitatssiegel ,,Medical Wellness Stars Thalasso ) gefiihrt , ebenso mit Herrn von Storch. Herr
Schmeisser (Europaisches Prifinstitut Wellness & Spa e.V.) konnte unserer Einladung aus
terminlichen Griinden nicht wahrnehmen. Herr Eden /Neuharlingersiel besitzt diese Zertifizierung —
Abstimmungsbedarf.

Generell muss hierzu noch eine Abgleichung der Priifungskriterien unter Heranziehung von
Fachleuten und mit Unterstlitzung der DHV-Geschaftsstelle vorgenommen werden.

Die Geschéftsstelle des DHV wird gebeten bis zur nachsten Sitzung des Ausschusses eine aktuelle
Liste der Seebéder /Seeheilbdder zu erstellen, die Mitglied im Deutschen Heilbdderverband sind.

(Dr. Karin Lehmann)

4.8. Ausschuss fiir Heilklimatische Kurorte

Heilklimatische Kurorte: Gesundheitsorientierte Angebote im
Kontext der Nachhaltigkeit
Die 50 Heilklimatischen Kurorte Deutschlands stehen neben Kur und
REHA fiir den Gesundheitsurlaub am Kurort. Denn Heilklima ist etwas
Heil K11 M Qtischer ganz Besonderes. Das Pradikat , Heilklimatischer Kurort” erhalt nur,
KurO rt wer die therapeutische Wirksamkeit des Klimas und eine dauerhaft
reine Luft wissenschaftlich belegen kann.

Premium Class der Heilklimatischen Kurorte

Nach den Wellness-Kriterien des DHV ist Qualitdt am Kurort nicht alleine quantifizierbar, sondern
muss fiir den Gesundheitsgast spirbar und erlebbar sein. Gesundheit ist aktuell beim Werteindex der
Deutschen auf Platz 1! Deswegen gehoren schon jetzt 16 der 50 Heilklimatischen Kurorte im Verband
zur Gruppe der ,,Premium-Class” und bieten Heilklima der Extraklasse. Neben dem Engagement fir
ein gesundes Klima kiimmern sich diese Orte auch noch in vielen anderen Bereichen um den Erhalt
der Natur. Beispielsweise verwenden sie vorrangig heimische Produkte, um die eigene Landschaft zu
schiitzen und um den sonst bei langen Transporten anfallenden Co2 Ausstol8 zu verhindern. Durch
besondere Angebote wollen sie ihren Gasten einen moglichst sanften und naturnahen Tourismus
ermoglichen. AuBerdem bemiihen sich die Orte der Premium-Class den hdchsten Anspriichen an
Service und Gastlichkeit gerecht zu werden. lhre Erfahrungen geben sie auch an andere Mitglieder
des Verbandes weiter, denn es ist das erklarte Ziel, moglichst viele Heilklimatische Kurorte in die
Premium-Kategorie zu Gberfihren.

Die Heilklimatischen Kurorte arbeiten zusammen:

Neben der ,,Premium-Class” gibt es im Kreise der Heilklimaten einen regen Know-how-Transfer. So
pflegt der Verband der Heilklimatischen Kurorte Deutschlands e.V. eine , Best practise Datenbank”,
Uber die sich Mitgliedsorte gegenseitig unterstiitzen

Beispiele:
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Gleich 5 Heilklimatische Kurorte gehoren zu den 12 ,,Best Practice Gesundheitsorten
Bayerns“: Im Rahmen des Markenprozesses , Gesundes Bayern” konnten sich Kurorte und
Heilbdader mit ihren besonderen Angeboten um einen Coachingprozess und ein
Marketingpaket bewerben. Die Jury-Sitzung des Bayerischen Heilbader Verbandes e.V. hat
dabei die Heilklimatischen Beitrage ,,Gesunder Schlaf durch innere Ordnung” (Flssen),
»Mama hat Krebs“ und ,Glutenfreier Urlaub” (Scheidegg), ,,DurchatemZeit” (Bad
Reichenhall-Bayerisch Gmain), , Fit4Life - Urlaub der Gesundheit” (Bischofsgriin) sowie
»Allergikerfreundliche Kommune” (Bad Hindelang) ausgewahlt. Diese Orte mit ihren
besonderen Angeboten werden nun auf dem 70. Bayerischen Heilbddertag im November
2016 in Oberstdorf vorgestellt und prominent in der Vermarktung von ,,Gesundes Bayern”
positioniert.

2017 wird der Verband wieder die Ausbildung zum , Klimatherapeuten” fiir Arzte und
Therapeuten anbieten sowie die Ausbildung zum ,Heilklima-Wanderfiihrer”: Dieser Kurs
richtet sich erganzend an Mitarbeiter der Tourist-Informationen, Interessierte der
Heilklimatischen Kurorte, Stadt- und Wanderfihrer etc.

Mit Gersfeld (Rhon) konnte in Hessen ein weiterer Heilklimatischer Kurort pradikatisiert
werden, der direkt auch in den Verband der Heilklimatischen Kurorte Deutschlands
eingetreten ist.

Im Rahmen der Friihjahrstagung 2016 trugen Vortrage des dwif zur Professionalisierung der
Fach- und Fiihrungskrafte in den Heilklimatischen Kurorten bei.

Dariber hinaus ist der Verband auch im AuRenmarketing sehr erfolgreich, wie die Abbildung zeigt.

(Maximilian Hillmeier)

Auskiinfte tiber den ,Verband der Heilklimatischen Kurorte Deutschlands e.V.“:

Maximilian Hillmeier Michael Krause

Tourismusdirektor Bad Hindelang Tourismusdirektor Freudenstadt

Vorsitzender Geschaftsfiihrer

Tel. 08324/892 401 Tel. 07441/864 711

max.hillmeier@badhindelang.de michael.krause@freudenstadt.de
—”‘W“ SCH'UEUE@J

Medienwirksame Entwicklung des Verbandes der Heilklimatischen
Kurorte Deutschlands e.V. in der Ubersicht 2013 - 2016

« Coupon-Anfragen Januar - Dezember 2015 (inkl. Internet)  4.740
« Coupon-Anfragen Januar - Dezember 2014 (inkl. Internet)  4.805

wwwhel + Coupon-Anfragen Januar - Dezember 2013 (inkl. Internet) 3.784

Telefon 07:

Redaktionelle Veréffentlichungen im Uberblick
ji}* " . 2013 27 Verdffentlichungen 1.505.580 Auflage
h é . 2014 32 Veroffentlichungen 1.154.636 Auflage
== . 2015 28 Veroffentlichungen 1.720.155 Auflage

ke
L + bis Sep. 2016 49 Veroffentlichungen 1.980.450 Auflage
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4.9. Ausschuss fiir Kneippheilbader- und Kneippkurorte

Bericht des Verbandes Deutscher Kneippheilbdader und Kneippkurorte und der ,,Arbeitsgemeinschaft
Kneipp“ fiir 2016 an die Delegiertenversammlung des DHV. Das Berichtsjahr der Zeit seit dem letzten
Dt. Badertag in Bad Wildbad war fiir den Dt. Kneippverband und die in Deutschland nach Kneipp
pradikatisierten Orte erneut eine besondere Erfolgszeit.

Zum einen erreichte uns Anfang Dezember die Nachricht, dass die von unserem Verband im
Zusammenwirken mit der Stadt Bad Worishofen und dem Deutschen Kneipp-Bund angestrengte,
Bewerbung um die Aufnahme des Naturheilverfahrens nach Sebastian Kneipp von der
Kultusministerkonferenz auf Vorschlag der Deutschen UNESCO-Kommission angenommen und das
»Kneippen - traditionelles Wissen und Praxis nach der Lehre Sebastian Kneipps“ in die fir die
Bundesrepublik Deutschland erstmals aufgestellte Liste des immateriellen Kulturerbes aufgenommen
wurde. Dieses Ereignis wurde im Marz bei einem Festakt in Heidelberg gebiihrend gefeiert und es
wird den drei neuen Kulturerbetragern, allen voran dem Dt. Kneippverband Verpflichtung und
Aufgabe zur Weiterarbeit und medialer Verbreitung sein.

Zudem konnte noch nie in so kurzer Zeit die Hoherpradikatisierung von gleich drei Kneippkurorten zu
Kneippheilbdadern verzeichnet und gefeiert werden. Diese Besonderheit schafften nun die Kollegen
aus Tabarz in Thiringen und die Nachbarorte Brilon und Olsberg im nordrhein-westfalischen
Sauerland. Dabei wurden sie im laufenden Prozess teilweise seit Jahren vom ihrem Fachverband
begleitet, der auch deshalb auf den erreichten Erfolg besonders stolz ist.

Die, wie immer im , Kneipp-Monat” Mai stattfindende, eigenstandige Mitgliederversammlung des
Verbandes Deutscher Kneippheilbdader und Kneippkurorte, wurde in diesem Jahr 2016 in Bad
Nauheim ausgerichtet und wegen der Besonderheit des Ortes als Gastgeber auch der jahrlichen
Fortbildungsveranstaltung des Dt. Kneippverbandes zeitlich unmittelbar mit dieser verbunden. So
fanden die Referate des fachlichen Teils der Mitgliederversammlung, wie auch die Themen des
angesprochenen Kneipp-Seminars, dieses erneut getragen durch gute Kooperation mit anderen
Kneipp-Institutionen und mit dem hessischen Heilbaderverband, auch von der Teilnehmerfrequenz
her hervorragenden Zuspruch. Neben diesen Veranstaltungen wurden naturlich die jahrlichen
MarketingmalRnahmen des Verbandes — etwa mit zahlreichen Messeauftritten — durchgefiihrt und
die Arbeiten an einer neuen Internetprasenz zum Abschluss noch in diesem Jahr entscheidend
vorangetrieben.

Die regelmaRige Beratungstatigkeit des Kneippverbandes und die engen Kontakte mit den in den
einzelnen Bundeslandern zustandigen Behorden und Landesfachausschiissen fiir eine Erst- oder
Hoéherpradikatisierung sowie eine Uberpriifung des Pradikates ,,nach Kneipp” wurden weiterhin
intensiv gepflegt. SchlieBlich fand auch die Arbeit in der , Arbeitsgemeinschaft PremiumClass des
Verbandes Dt. Kneippheilbader und Kneippkurorte” ihre konsequente Weiterentwicklung.

(Hans-Joachim Badorf)
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5. Aus den Interessens- und Arbeitsgemeinschaften

Die Interessengemeinschaften treffen sich zum informellen Austausch zwischen deutschen
Heilbadern und Kurorten. Unterstiitzt werden die Interessengemeinschaften durch den Deutschen
Heilbdaderverband. Dieser ibernimmt organisatorische und kommunikative Aufgaben und die ideelle
Unterstitzung.

5.1. 1G Park im Kurort

Die Interessengemeinschaft Park im Kurort wird 10 Jahre alt.

Im September 2015 traf sich die IG im Anschluss an den Badertag zum
jahrlichen Arbeitstreffen in Bad Wildbad. Frau Anja Bode stellte uns das
zukunftsweisende Projekt , Allergikerfreundliche Kommune” vor und gab
viele Anregungen fir die Kurparks in Bezug auf Pflanzenverwendung und
die Kommunikation mit den Gasten.

PARK

IM KURORT Christian WeiR, Geschéftsfiihrer der Firedancer GmbH, stellte sein
Unternehmen vor. Die Firedancer gestalten spektakuldre Feuershows, die
sehr gut in das Umfeld der Kurparks passen. Ein weiterer Schwerpunkt von
Herrn WeiR ist das Projekt ,,Feuer, Mond und Sterne”. Dieses beschaftigt
sich mit der Installation von Feuerschalen als Begegnungs- und
Veranstaltungsorten.

Die Vorstellung der Projekte war sehr inspirierend, so dass daraus die Idee geboren wurde, zum 10-
jahrigen Geburtstag der IG in einem der Mitgliedsorte eine Feuerschale zu installieren.

Weiterer Schwerpunkt der Veranstaltung in Bad Wildbad war die Vorbereitung des 3. Symposiums
der IG Park im Kurort, die unter dem Titel ,Kommunikation und Begegnung” stehen soll. Es konnte
ein sehr gutes interdisziplindres Programm zusammengetragen werden. Natirlich wurde auch
ausgiebig der Kurpark in Bad Wildbad besichtigt.

Das Fruhjahrstreffen der IG fand im April 2016 im Mitgliedsort Garmisch-Partenkirchen statt. Als
heilklimatischer Kurort, mit einer besonderen geographischen Lage, weist Garmisch-Partenkirchen
einige Unterschiede zu anderen Kurort mit traditionellen Heilmitteln, wie Sole oder Moor auf. Hier ist
die Funktion des Kurparks auf die umgebende Landschaft erweitert. Das Marketing flir Kurorte, auch
im Sinne des Gesundheitstourismus, stand bei den Besichtigungen und den Gesprachen der
Teilnehmer im Mittelpunkt.

Weiterer Schwerpunkt des Arbeitstreffens war die weitere Vorbereitung des geplanten 3.
Symposiums, welches mit dem 10-jahrigen Bestehens der IG verkniipft werden soll. Als Termin
wurde der 16.09.16 festgelegt. Austragungsort wird Bad Pyrmont, als Griindungsort der IG sein. Als
Abschluss des Symposiums findet die Einweihung einer Feuerschale mit den Firedancern im Kurpark
statt.
In Garmisch-Partenkirchen wurde aus der Fragestellung eines Mitglieds zu Erfahrungen bei der
Zusammenlegung von kommunalem Bauhof und Kurgartnereien ein Fragebogen entwickelt, welcher
durch den DHV an die die deutschen Kurorte versendet wurde. Die Ergebnisse sollen zum Badertag
zur Verfligung stehen.

(Michael Makler)
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5.2. 1G Allergikerfreundliche Kommune

Allergikerfreundliche Menschen mit Allergien sind die groRte Reisegruppe im
Kommune deutschen Gesundheitstourismus — mehr als 25 Millionen
PN Allergiker gibt es alleine in Deutschland. Statistisch gesehen ist
I I Deutscher fast jede Familie betroffen und Familienurlaub und
Heilbiderverband e.V. Allergikerfreundlichkeit sind untrennbar miteinander
verbunden.

Die als , Allergikerfreundliche Kommunen” zertifizierten Urlaubsregionen Baabe (Ostsee/Riigen), Bad
Hindelang (Allgdu), Ferienland Schwarzwald (Baden-Wiirttemberg), Borkum (Nordsee),
Schmallenberger Sauerland mit der Ferienregion Eslohe sowie Bad Salzuflen (beide Nordrhein-
Westfalen) und Freudenstadt (Baden-Wirttemberg), das voraussichtlich Ende 2016 als
allergikerfreundlich zertifiziert wird, stellen seit November 2015 nun den bundesweiten Reisetrend
zu ,Ferien von der Allergie” auf eine noch breitere und professionellere Basis: Der bisher lose
organisierte Marketingverbund, der das Buchungsportal www.allergikerfreundlich.de geschaffen hat,
schloss sich zu einer dem Deutschen Heilbdaderverband (DHV) e.V. in Berlin angegliederten
Interessengemeinschaft (IG) zusammen. Zum ersten Vorsitzenden der |G wurde fiir die nachsten drei
Jahre der Bad Hindelanger Tourismusdirektor Maximilian Hillmeier gewahlt, zu dessen Stellvertreter
Hubertus Schmidt (Tourismusdirektor Schmallenberger Sauerland). Zur Marketingbeauftragten
bestimmt wurde Uta Donner, die Tourismusdirektorin im Ostseebad Baabe ist.

IG-Vorsitzender Maximilian Hillmeier unterstrich bei der Griindung: , Geprifte
Allergikerfreundlichkeit ist auch eine Form der Barrierefreiheit — mit unserem Angebot decken wir 90
Prozent aller Fragen und Bedirfnisse der Betroffenen ab.”

,Die Allergikerfreundliche Kommune ist eine der bedeutendsten gesundheitstouristischen
Innovationen der letzten Zeit. Diese IG ist zu vergleichen mit einer Produktlinie, die dem
Dachverband DHV angegliedert ist“, sagte der damalige DHV-Geschaftsfiihrer Rolf von Bloh. Der DHV
unterstitzt Heilbader und Kurorte seit 2014, sich allergikerfreundlich auszurichten, so dass sie das
ECARF-Siegel als , Allergikerfreundliche Kommune“ erhalten konnen. Innerhalb eines
Bundesmodellprojekts war 2011 der Qualitatsstandard fiir allergikerfreundliche Kommunen
entwickelt worden.

Allergikerfreundliche Kommunen stellen Allergikern und ihren Mitreisenden wahrend der Ferien
verstandnisvolles und geschultes Personal zur Seite und bieten ein Anbieternetzwerk von der
Unterkunft Gber Restaurants bis hin zu Lebensmittelgeschaften. Deswegen betont der
stellvertretenden 1G-Vorsitzenden Hubertus Schmidt: ,Allergikerfreundlich zertifizierte Betriebe
werden von Gasten betreffend Hygiene, Service, Regionalitdt und Saisonalitdt haufig als
qualitatsorientierter angesehen.”

So war die Interessengemeinschaft (IG) , Allergikerfreundliche Kommunen“ auch auf der
Internationalen Tourismusbérse (ITB) in Berlin prasent. Unter anderem um ,,Ferien von der Allergie’
ging es beim , Tag des barrierefreien Tourismus“ der Deutschen Zentrale fir Tourismus (DZT). Die
Marketingbeauftragte Uta Donner: , Die bundesweite Berichterstattung tiber die IG lief nach der ITB
auf Hochtouren. Der dpa-Bericht und weitere Veroffentlichungen erreichten bis Ende August 2016
eine verkaufte Gesamtauflage von mehr als sieben Millionen Stlick.”

‘
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Als sehr kreativ und gelungen zeigen sich auch die gegenseitigen , Crossprasenzen” wie z.B.
,Baumelbank trifft Strandkorb” zwischen Bad Salzuflen und Baabe oder der aktuell laufende
Fotowettbewerb zwischen Bad Salzuflen und Bad Hindelang.

Der damalige DHV-Geschaftsfiihrer Rolf von Bloh bei der Unterzeichnung der Vereinbarung der
Interessengemeinschaft , Allergikerfreundliche Kommunen®.
(Maximilian Hillmeier)

5.3.  Arbeitsgemeinschaft der Kur- und Badermuseen

Auf der Jahrestagung der Arbeitsgemeinschaft im Oktober 2015 in Bad Salzungen beschlossen die
Mitglieder, eine begleitende Broschiire zu der von den Museen in Bad Pyrmont, Bad Wildungen, Bad
Kissingen und Bad Schwalbach konzipierten erfolgreichen Wanderausstellung ,Vergessenen Géste -
Kurort und Krieg" herauszugeben. Nach wie vor kann diese Ausstellung (s. Bericht in 2014) von
Interessenten ausgeliehen werden.

Kontakt: Stadtische Museen Bad Wildungen, An der Georg-Viktor-Quelle 3; 34537 Bad Wildungen;
b.weller@badwildungen.net. Tel. 05621 967960

Die AG freut sich, folgende neue Mitglieder zu begriiRen: Kur- und Stadtmuseum Bad Lausick, Stadt
Bad Neuenahr-Ahrweiler und die Kurverwaltung Bad Gogging.

Die diesjahrige Jahrestagung der AG findet vom 13. - 15. Oktober 2016 in Bad Lauchstadt statt. Auf
dem Programm stehen neben sechs Vortragen und Arbeitsberichten die Besichtigung der
historischen Kuranlagen und des Goethetheaters, sowie die Besichtigung des Gradierwerkes in Bad
Diirrenberg.

Weitere Infos zum Programm, sowie Hinweise zu Veranstaltungen der Museen innerhalb der AG und
zum Vorstand finden Sie unter www.kur-und-baedermuseen.de
(Dr. Martina Bleymehl-Eiler)
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6. Verbandsarbeit

September 2015

- Der 111. Deutsche Badertag fand vom 24.09.-26.09.2016 unter dem Motto: ,,Nachhaltigkeit -
Heilbader und Kurorte in Deutschland” in Bad Wildbad statt; Die Baderfamilie traf sich im
traditionsreichen Kurhaus der Stadt um mit Vertretern aus Politik, Wirtschaft und
Wissenschaft um gemeinsam zentrale Themen des Kur- und Baderwesens zu erortern; Die
Vortrdge und Fachgesprache thematisierten u.a. die Dimensionen und Herausforderungen
nachhaltiger Kuren und Natlrliche Heilmittel sowie die Kur und das Verhaltnis zur
Generation Y.

Oktober 2015

- Sitzung des Ausschusses fiir Sozialrecht am 13.10.2015, Berlin, u.a. Praventionsgesetz,
Versorgungsstarkungsgesetz; Kurmalnahmen im europaischen Ausland

November 2015
- Vorstandssitzung am 05.11.2015, Berlin, u.a. Abstimmung zum weiteren Vorgehen
hinsichtlich der Neupositionierung des DHV
Dezember 2015
- Vorstandssitzung am 16.12.2015, Berlin, Auswahlverfahren des neuen Geschaftsfiihrers

- Gesprach Uber die Finanzierung von Tourismus im ldndlichen Raum mit dem
Naturschutzbund Deutschland am 11.12.2016, Berlin

Januar 2016
- Beginn der Tatigkeit von Uwe Strunk als Geschaftsfiihrer des DHV am 11.01.2016

- Beginn der Tatigkeit von Michael Schulz als Elternzeitvertreter fiir die Referentin Anne
Kosmehl am 15.01.2016

- Sitzung des Redaktionsteams am 20./21.01.2016, Berlin, Fortsetzung der Uberarbeitung der
Begriffsbestimmungen

- Vorstandssitzung am 22.01.2016, Berlin, u.a. Vorbereitung Klausurtagung, Vorbereitung der
Mitgliederversammlung

- Beendigung der Tatigkeit von Rolf von Bloh als Geschéftsfiihrer des DHV am 31.01.2016

- Gesprach mit Sabine Dittmer, MdB, innerhalb der SPD-Bundestagsfraktion fiir Heilbader und
Kurorte zustandig

Februar 2016

- Beginn der Tatigkeit von Dr. Magnus Brosig als Elternzeitvertreter fiir die Referentin flr
Grundsatzfragen und Politik am 01.02.2016

- Runder Tisch mit dem Bahnkundenverband, Deutscher Bahn und Stadte- & Gemeindebund
am 01.02.2016, Berlin

- Mitgliederversammlung des Heilbdderverbandes Thiiringen am 02.02.2016, Bad Langensalza,
u.a. Ricknahmebeschluss der Kiindigung im DHV
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- Sitzung des Redaktionsteams am 10.02.2016, Berlin, Fortsetzung der Uberarbeitung der
Begriffsbestimmungen

- Verabschiedung von Anne Kosmehl in Mutterschutz und Elternzeit am 01.02.2016
- Verabschiedung von Anneke Giittler in Mutterschutz und Elternzeit am 12.02.2016
- Klausurtagung am 19.02./20.02.2016, Berlin
- Rechnungspriifung am 22.02.2016, Berlin

Marz 2016

- Sitzung des Ausschusses fir Finanzen, Wirtschaft und Strukturen am 02.03.2016, Kassel, u.a.
Erarbeitung der Definition Mitgliedsort, der Ausformulierung des § 3 der Beitragsordnung

- ITB 2016 vom 09.03.-13.03.2016, Berlin

- Vorstandssitzung am 10.03.2016, Berlin, u.a. Beschluss zur Neufassung der Aufwands- und
Reisekostenordnung, Beschluss zur Definition Mitgliedsort, Beschluss der Ausformulierung
des § 3 der Beitragsordnung

- Treffen der IG Allerkerfreundliche Kommune am 10.03.2016, Berlin

- Parlamentarischer Abend der DZT am 10.03.2016, Berlin

- Viabono Mitgliederversammlung am 16.03.2016, Berlin

- Hard- und Softwareinstallation in der Bundesgeschaftsstelle am 18.03.2016

- Klausurtagung des Bayerischen Heilbader-Verbandes am 21.03.2016, Bad Gogging

- Sitzung des Ausschusses flr Finanzen, Wirtschaft und Strukturen am 23.03.2016, Berlin
- Vorstandssitzung am 23.03.2016, Berlin

- DHV-Mitgliederversammlung am 23.03.2016, Berlin, u.a. Wahl des vertretungsberechtigten
Vorstandes und Beschlussfassung der Satzung

- Auftaktveranstaltung "Kooperation im Kurort" des Brandenburgischen Kurorte- und
Baderverbandes am 31.03.2016, Bad Liebenwerda

April 2016

- Sitzung des Ausschusses flir Europaangelegenheiten am 08.04.2016, Berlin, u.a. Vorbereitung
der EHV-Mitgliederversammlung in Vichy/Frankreich

- Tragerversammlung des DSFT am 08.04.2016, Berlin

- Treffen der IG Park im Kurort vom 10.04 bis 12.04.2016, Garmisch-Partenkirchen, u.a.
Vorbereitung des Symposiums der IG Park im Kurort, Fragestellung: Outsourcing
gartnerischer Leistungen/Zusammenlegung von Bauhof und Kurgéartnerei

- Béadertag Mecklenburg-Vorpommern am 21.04./22.04.2016

- Kongress: E-Health - Die digitale Kommunikation im Gesundheitswesen der CDU/CSU-
Fraktion im Deutschen Bundestag am 25.04.2016, Berlin

Mai 2016
- Treffen des Vertretungsberechtigten Vorstandes am 10.05.2016, Baden-Baden

- Kaminabend der Deutschen Umwelthilfe zum Thema , Fracking” am 11.05.2016, Berlin
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Auftaktveranstaltung "Tag des Wanderns" des Ausschusses fiir Tourismus des Deutschen
Bundestages und der Deutschen Wanderverbanden am 12.05.2016, Berlin

Sitzung der Taskforce am 18.05.2016, Kassel, AMG/MPG Problematik

Sitzung des Redaktionsteams am 19.05.2016, Kassel, Fortsetzung der Uberarbeitung der
Begriffsbestimmungen

Gesprach mit Frau Ayasse (Kurarztliche Verwaltungsstelle bei der KVWL) am 19.05.2016,
Kassel

ESPA Congress/EHV-Versammlung vom 24.05.-27.05.2016, Vichy/Frankreich, u.a. Wahl eines
neuen Vorstandes

Juni 2016

Sitzung des Ausschusses fir Sozialrecht am 01.06.2016, Berlin, u.a. Ambulante
Vorsorgeleistungen nach § 23 Abs. 2 SGB V, Versorgungsstarkungsgesetz, Praventionsgesetz

Treffen des Vertretungsberechtigten Vorstandes am 06.06.2016, Berlin
Thiiringer Badertag am 06.06.2016, Friedrichroda

Telefonkonferenz des Ausschusses fiir Wissenschaft, Forschung und Entwicklung am
13.06.2016

Festakt "200 Jahre Seebad Cuxhaven" am 24.06.2016, Cuxhaven

am 24.06.2016 wird das , Gesetzes zur Anderung wasser- und naturschutzrechtlicher
Vorschriften zur Untersagung und zur Risikominimierung bei den Verfahren der Fracking-
Technologie”, mit dem die Moglichkeiten fiir ,,Fracking” eng begrenzt werden, vom
Deutschen Bundestag verabschiedet; Die Position des DHV, wonach die fir die Heilbader und
Kurorte wichtigen ortsgebundenen Heilmittel nicht gefahrdet werden diirfen, hat umfassend
Bericksichtigung gefunden. Nachdem urspriinglich nur ein Fracking-Verbot in anerkannten
Heilquellenschutzgebieten vorgesehen war, erstreckt sich dieses nun auch auf
»Einzugsgebiete von Heilquellen”

Mitgliederversammlung des Heilbdaderverbandes Schleswig-Holstein am 29.06.2016, Kiel

Sitzung des Vorstandes vom 30.06. - 01.07.2016, Baden-Baden, u.a. Urteil im sog.
»,Helgoland-Verfahren®, Kur- und Badearztproblematik

Juli 2016

Beauftragung des Deutsches Wirtschaftswissenschaftliches Institut fiir Fremdenverkehr zur
Erstellung einer Studie Uber den Wirtschaftsfaktor Tourismus in den Heilbadern und
Kurorten Deutschlands

Sitzung des Ausschusses fiir PR und Kommunikation am 05.07.2016, Berlin, u.a.
Markenstrategie die Kur, Presse- und Offentlichkeitsarbeit

Beauftragung einer IT- und Kommunikationsagentur zur Harmonisierung und Neugestaltung
der Webseiten des DHV

Sitzung des Redaktionsteams am 11.07.2016, Kassel, Fortsetzung der Uberarbeitung der
Begriffsbestimmungen

Sitzung des Ausschusses fiir Finanzen, Wirtschaft und Strukturen am 20.07.2016, Berlin, u.a.
Nachtragshaushalt 2016, Haushaltsplan 2016, Geschaftsordnung der Ausschiisse

Treffen des Vertretungsberechtigten Vorstandes am 27.07.2016, Berlin
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August 2016

Sitzung des Redaktionsteams am 08./09.08.2016, Berlin, Fortsetzung der Uberarbeitung der
Begriffsbestimmungen

Treffen mit Herrn Weller, Leiter der Lorenz-Stiftung Bad Wildungen am 09.08.2016, Bad
Wildungen, Sichtung der Bibliotheksbestdande des DHV

Treffen mit dem Fl6ttmann Verlag, Herr Seiler und Herr Bollweg, am 10.08.2016, Giitersloh,
Prifung einer zukilinftigen Zusammenarbeit

Sitzung des Ausschusses fir PR und Kommunikation am 24.08.2016, Berlin, u.a.
Weiterentwicklung Kommunikationskonzept, Kommunikationskampagne zur
Bundestagswabhl, Presse- und Offentlichkeitsarbeit

26.08.2016 Eintragung der auf der Mitgliederversammlung am 23.03.2016 beschlossenen
Satzung im Vereinsregister Amtsgereicht Charlottenburg

September 2016

Sitzung des Ausschusses fiir Begriffsbestimmungen am 01.09.2016, Berlin, u.a.
Beschlussfassungen zur Arbeit des Redaktionsteams: Technikteil Peloide, Technikteil
Meerwasser

Gesprachsrunde von Vertretern des Deutschen Rentenversicherung mit Vertretern des DHV
am 06.09.2016, Berlin, u.a. Inanspruchnahme von DRV-finanzierten Rehabilitationsleistungen
in 2016, Vergaberechtsmodernisierungsgesetz und Normierung von Gesundheitsleistungen,
Reha-Budget

Kombinierte DHV-Klausurtagung und Vorstandssitzung am 15.06.2016, Bad Pyrmont, u.a.
Rechtliche Einstufung ortsgebundener Heilmittel, Kur- und Badearztthematik —
Positionspapier, Entwicklungsperspektiven im Zuge des Praventionsgesetzes, Umgang mit
der 6ffentlichen Diskussion zur Kurabgabe, Offentlichkeitsarbeit und
Kommunikationskonzept, Beschlussfassung zur Geschaftsordnung der Ausschiisse

3. Symposium der IG Park im Kurort zum Thema: ,,Der Kurpark - Orte der Kommunikation
und Begegnung?!“ und 10-jahriges Jubildum der IG Park im Kurort am 16.09.2016, Bad
Pyrmont

Arbeitstreffen der IG Park im Kurort am 17.09.2016, Bad Pyrmont, u.a. Vorlaufige Ergebnisse
der Befragung: ,Outsourcing gartnerischer Leistungen / Zusammenlegung Bauhof und
Kurgartnerei”

Tourismusgipfel des Bundesverbandes der Deutschen Tourismuswirtschaft am 26.09.2016,
Berlin

Gesprach mit der Arbeitsgruppe Tourismus CDU/CSU-Fraktion im Deutschen Bundestag am
27.09.2016

Sitzung des Ausschusses fiir PR und Kommunikation am 27.09.2016, Berlin, u.a.
Markenstrategie , Die Kur”, Presse- und Offentlichkeitsarbeit, Weiterentwicklung
Kommunikationskonzept

Verabschiedung von Dr. Magnus Brosig am 30.09.2016
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Presse- und Offentlichkeitsarbeit

Seit dem 1. April 2015 ist die Stelle des/der Referentln fiir Presse- und Offentlichkeitsarbeit vakant,
so dass die Presse- und Offentlichkeitsarbeit von den Referenten fiir Grundsatzangelegenheiten und
Politik sowie dem Referenten fiir Organisation und Verwaltung in Abstimmung mit dem
Geschaftsfuhrer getatigt wird. Hierzu gehort:

- Vorbereitung von Pressemitteilungen, -artikeln und Newslettern

- das fungieren als Ansprechpartner bei Medien- und Journalistenanfragen

- Regelmalige Auswertung von verbandsrelevanten Presseverdffentlichungen

- Redaktionelle Arbeit an den Verbandsmedien (z.B. Printprodukte ,,Die Kur in Deutschland”,
DHV-Jahresbericht)

- Aufbau und inhaltliche Pflege der DHV-Internetseiten

- Vorbereitung und Durchfiihrung von Prasentationen und Messen (Badertag, ITB)

- Aufbau und Pflege der Kontaktdatenbank

Mit dem Stand 30.09.2016 betreibt der DHV sieben Webseiten fiir neun Domains (www.deutscher-
heilbdderverband.de, www.die-neue-kur.de, www.praevention-im-kurort.de, www.wellness-im-
kurort.de, www.park-im-kurort.de und www.baedertag.de). In seiner Sitzung am 01.07.2016 hat der
Vorstand des DHV die Harmonisierung der Webauftritte beschlossen. Die Pflege der Webseiten
erfolgt kiinftig tiber ein einzelnes CMS, wodurch mittel- und langfristig eine Kostenersparnis durch
Synergie-Effekte entsteht. Parallel zum ,Facelift” erfolgt eine optische Harmonisierung der Seiten,
um einen hohen Wiedererkennungseffekt und somit eine Bekanntheitssteigerung des Deutschen
Heilbdderverbandes zu erzielen sowie eine Uberarbeitung der Seiteninhalte.

Vom 09.03.-13.03.2016 prasentierte sich der DHV mit einem Stand bei der Deutschen Zentrale fir
Tourismus auf der ITB Berlin. Hier wurden Branchenkontakte vertieft und neu gekniipft. Die
Broschiire ,,Die Kur in Deutschland” sowie die Karten aus der Imagekampagne waren bei den
Fachbesuchern und Tagesgasten wie in den vergangenen Jahren sehr beliebt. Zur ITB Berlin 2016
kamen insgesamt rund 120.000 Fach- und Giber 60.000 private Besucher aus lGiber 187 Landern.

Publikationen

- Begriffsbestimmungen (Ursprungsfassung April 2005, die aktuelle Fassung Stand September 2015
liegt online vor)

- Die Kur in Deutschland

Mitgliedschaften / Kooperationen

Der DHYV ist Mitglied bzw. Kooperationspartner von:
- Bundesvereinigung flir Pravention und Gesundheitsférderung (BVPG), Bonn
- Deutsches Seminar flr Tourismus e.V. (DSFT), Berlin
- Deutsche Zentrale fur Tourismus e.V. (DZT), Frankfurt/Main
- Europaischer Heilbaderverband e.V. (EHV), Brissel
- F.U.R. Forschungsgemeinschaft Urlaub und Reisen e.V., Kiel
- Viabono e.V., Bergisch Gladbach
- Zentrale zur Bekdmpfung unlauteren Wettbewerbs e.V., Bad Homburg v.d.H.
- Osterreichischer Heilbader- und Kurorteverband e.V., Wien
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