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1. Veranlassung und Aufgabenstellung

Das Klinikum Leverkusen ist als medizinischer Standort von Uberregionaler Bedeutung
gezwungen, sich dem gestiegenen Patientenaufkommen und den hoéheren medizinischen
Anforderungen anzupassen. Hierflir ist eine bauliche Weiterentwicklung des
Gebaudekomplexes unumganglich, um z.B. zusatzliche Kapazitaten bei der zentralen
Notaufnahme zu schaffen. Die dafir erforderlichen Umbau- und Neubaumafnahmen sind mit
dem derzeit glltigen Bebauungsplan rechtlich nicht gesichert moéglich. Daher ist fur eine
Schaffung der planungsrechtlichen  Voraussetzungen eine  Neuaufstellung des
Bebauungsplans erforderlich. Dieser Bebauungsplan ist tituliert als Nr. 278/lll ,Schlebusch

Klinikum Leverkusen®.

Da die gewunschten Umbaumalnahmen auch Einfluss auf das zukinftige
Verkehrsaufkommen ausiben, ist eine aktuelle Verkehrsuntersuchung erforderlich. Die letzte
verkehrstechnische Untersuchung liegt bereits 15 Jahre zurilick. Ziel dieser Aktualisierung ist
die Erfassung des vorhandenen Verkehrsaufkommens, Schatzung der Anderungen durch die
Umbaumafnahmen und Auswirkungen auf das angrenzende Verkehrsnetz. Zudem ist eine
alternative Anbindung an die naheliegende Gustav-Heinemann-Stral3e zu betrachten, um eine

neue Rettungswache zu etablieren.
Die Verkehrsuntersuchung wird dabei Grundlage zum aufzustellenden Bebauungsplan. Das

Ingenieurbiiro Brechtefeld & Nafe ist durch das Klinikum Leverkusen gGmbH mit der Erstellung

der Verkehrsuntersuchung beauftragt.
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2. Verwendete Unterlagen

Fur die Verkehrsuntersuchung wurden folgende Unterlagen verwendet:

Unterlagen zu den geplanten Umbaumafnahmen der Klinik Leverkusen 2025, Vollack
GmbH & Co. KG, Wesseling

Angaben zu den Erweiterungs- und Umbaumafl3nahmen der Klinik Leverkusen, 2025

Verkehrszahlung der Einmindung Dhiinnberg / Am Gesundheitspark vom 25.03.2025,
Ingenieurgesellschaft Schlothauer & Wauer, Berlin

Verkehrszahlung des Kreisverkehrs Dhiinnberg / Karl-Carstens-Ring vom 25.03.2025,
Ingenieurgesellschaft Schlothauer & Wauer, Berlin

Verkehrsstarken der L290 (Gustav-Heinemann-StraRe) aus der Dauerzahlistelle 4908
6324 der StraBenverkehrszahlung 2021 der Bundesanstalt fur Straen und
Verkehrswesen (BASt)

Verkehrszahlung des Kreisverkehrs Dhiinnberg / Karl-Carstens-Ring vom 14.11.2013,
Stadt Leverkusen

Verkehrliche Stellungnahme zur Erweiterung Parkhaus B im Gesundheitspark
Leverkusen, 30.11.2010 und Februar 2011, ISAPLAN Ingenieur GmbH

Verkehrliche Stellungnahme zum Parkplatzkonzept im Gesundheitspark Leverkusen,
November 2009, ISAPLAN Ingenieur GmbH

Handbuch fir die Bemessung von Stral3enverkehrsanlagen (HBS) der
Forschungsgesellschaft fur StralRen und Verkehrswesen (FGSV), 2015

Hinweise zur Abschétzung des Verkehrsaufkommens von Gebietstypen der FGSV,
2006

Tabellen und Hinweise zum Programm Ver Bau - Abschatzung des
Verkehrsaufkommens durch Vorhaben der Bauleitplanung (Vers. 10/2016, Biro
Bosserhoff, Gustavsburg)

Programme Knobel wund Kreisel der Firma BPS GmbH, Ettlingen zur
Leistungsfahigkeitsberechnung von Knotenpunkten
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3. Vorhandene Situation
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Bild 1: Ubersichtskarte mit Standort der Klinik

(roter Kreis; Quelle: www.tim-online.nrw.de/tim-online2, 20.05.2025)

Die Klinik liegt im Sidosten der Stadt Leverkusen im Stadtteil Schlebusch. Das Gelande
umfasst ca. 12 ha und grenzt im Nordosten an das Naturschutzgebiet des Flusses Dhinn
(LEV 016). Im Nordwesten bis zur naheliegenden Landesstrale 290 (Gustav-Heinemann-
Stralle, in der StralBenbaulast der Stadt Leverkusen) liegt ein Waldgebiet, das Teil des
Naturraums NR 550-E1 bzw. des Landschaftsschutzgebiets LSG 4907-0005 ist. In dem
Waldgebiet befinden sich zudem verschiedene Biotope, die im Biotopkataster vermerkt sind.
Zudem ist das Waldgebiet Teil der Verbundflache VB-K-4907-007. Im Siudwesten grenzen die
ParacelsusstraRe und dahinter ein Wohngebiet an. Uber die ParacelsusstraBe und die
Virchowstralle kann der zweite Zugang zur Klinik erreicht werden, der vorwiegend von den
Angestellten genutzt wird und Uber den kleinere Besucherstellplatze auf dem Klinikgelande
angefahren werden koénnen. Entlang der Paracelsusstralle bestehen eine Vielzahl von
Parkplatzen im offentlichen Raum, die weit Uber den Bedarf der anliegenden Wohnnutzungen
hinausgehen. Es ist davon auszugehen, dass sie teilweise durch das Klinikpersonal genutzt

werden.
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Bild 2: Karte des Umfelds der Klinik

(rote Umrandung = Klinikgelande; Quelle: www.tim-online.nrw.de/tim-online2, 20.05.2025)

Die HaupterschlieBung der Klinik erfolgt Gber die Stralle Am Gesundheitspark, die im Siden
Uber die StraBe Dhinnberg erreicht wird. Hier liegen unmittelbar nahe zur Einmindung zwei
grolBere Parkhauser fur den Besucherverkehr und die Mitarbeiter des Klinikgelandes. Auch
Einsatzfahrzeuge fiir die Liegendanfahrt (Rettungsfahrzeuge) und der Wirtschaftsverkehr
werden groRtenteils Uber diese Anbindung abgewickelt. Westlich der beiden Parkhauser
stehen das MEDILEV- Arztehaus mit u.a. einer Apotheke und das MEDILEV-Physio-/Reha-
Zentrum. Ein Kkleinerer Parkplatz wird tGber den o6stlich angrenzenden Karl-Carstens-Ring

erreicht.
Die StraRe Dhinnberg im Suden der Klinik ist als Einbahnstrae ausgebildet mit Fahrtrichtung

Westen. Etwas sudlich verlauft parallel die Sauerbruchstralle als Einbahnstrae in die

Gegenrichtung. Beide StralRen minden im Osten im Kreisverkehr mit dem Karl-Carstens-Ring,
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der in Nord-Sld-Richtung verlauft. Etwas westlich der Einmindung Am Gesundheitspark kann

die Fahrtrichtung Uber eine Wendemdoglichkeit gewechselt werden.

Der naheliegende Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring / Dhiinnberg mit einem Durchmesser von
etwa 34m hat mehrere Bypasse. Die Rechtsabbiegebeziehungen vom Karl-Carstens-Ring
nach Westen (Dhinnberg) und von der Sauerbruchstral3e nach Suden (Karl-Carstens-Ring),
sowie eine Wendemdglichkeit von der Sauerbruchstral3e nach Westen (Dhiinnberg) sind tber

die Bypasse befahrbar.

4.  Geplante Situation

Das Klinikum plant mehrere bauliche Entwicklungen auf dem Gelénde, die teilweise leichte
Anderungen im Verkehrsaufkommen auslosen. Die Gebaude sind nummeriert. GroRere
Komplexe wie z.B. das Hauptgebaude (Gebaude 1) sind zudem nach Buchstaben unterteilt.

___ FuBgingerbriicke

P1-1 apneqes Wyaisiagn
_uasmyiaaa yedsyaypunsag,

UasSNYIaAaT 1pelS

Bild 3a: Ubersicht der vorhandenen Gebaude (Quelle: Stadt Leverkusen, Stand unbekannt)
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Bild 3b: Konzeptplan der Neubauten (rot=geplant, Quelle: Vollack GmbH, Stand April 2025)

Folgende Umbaumafinahmen sind geplant:

Das Gebaude 1A soll erweitert werden. Im geplanten Anbau entsteht der neue
Haupteingang. In den Etagen dartiber werden die vorhandenen Stationen erweitert mit
zusatzlichen Patientenzimmern. Gleichzeitig werden u.a. vorhandene 3-Bett-Zimmer zu
2-Bett-Zimmer umgewandelt. Die Bettenkapazitat wird somit im Gebaude 1A etwa
gleichbleiben. Im Bestandsgebaude wird die Patientenaufnahme neu strukturiert.

Die fuBBlaufige Zuwegung zum neuen Haupteingang wird neu und Uberdacht errichtet.
An der Stralie Am Gesundheitspark wird eine neue Wendeanlage gebaut, die zukiinftig
als Abschluss des offentlichen Bereichs dienen soll. In der Wendeanlage sollen
Taxiwartestéande, eine Bushaltestelle und ein Haltebereich zum Ein- und Aussteigen
eingerichtet werden. Ziel der Planung ist es, die Besucher von der Notaufnahme zu
trennen, um den Rettungsfahrzeugen mehr Spielraum zu geben. Dazu soll der mit Pkw
erreichbare 6ffentliche Bereich verkirzt werden. Der ndordlich der geplanten
Wendeanlage liegende Abschnitt der StraRe Am Gesundheitspark dient dann nur noch
dem Klinikverkehr.

An der heutigen Wendeanlage der Stralle Am Gesundheitspark soll eine neue zentrale
Notaufnahme entstehen (Gebaude 1T, ersetzt Gebaude 1F) inkl. einer Halle fir bis zu 6
Rettungsfahrzeuge bzw. Liegendanfahrten. Im Gebaude 1T entsteht zudem ein neues
OP-Zentrum. Im Untergeschoss sind zusatzliche Lagerraume vorgesehen. Durch den

Entfall des Gebaudes 1F reduziert sich die Bettenkapazitat um ca. 50 Betten.
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Das Gebaude 1P wird durch einen neuen Komplex (Gebaude 1Z) ersetzt. Im
Untergeschoss entsteht eine neue Anlieferung. Der Hohenversatz zur zentralen
Notaufnahme wird durch eine neue Stitzwand und eine Rampe geplant. Die
AulRenanlagen um die neue Notaufnahme und der Anlieferung werden neu geordnet.
Im Gebaude 1Z entstehen zudem neue Lagerflaichen, Technikraume und OP-Séle.
Dazu werden neue Stationen eingerichtet, die insgesamt die Bettenkapazitat um etwa
40 erhoht.

Das Gebaude 1J wird erweitert und um eine weitere Etage aufgestockt. Hier entsteht
eine neue Onkologie-Station mit einer zusatzlichen Bettenkapazitat von ca. 34.

Nahe dem Gebdude 1D wird ein neues Gebaude in Modulbauweise entstehen
(Gebaude 1DD). Geplant sind hier ca. 36 zusatzliche Betten.

In mehreren Gebauden sind innere Umbaumalnahmen vorgesehen. Betroffen sind die
Gebdude 10, 1Y, 1C und 1CC. Hier werden Raumaufteilung, Nutzungen und
Ausstattungen fiir die im Laufe der Zeit geanderten Anspriiche modernisiert.
Anderungen der Bettenkapazitaten ergeben sich daraus nicht.

Auf dem Gebdaude 1Y entsteht ein neuer Hubschrauberlandeplatz.

Im Rahmen der Gesamtentwicklung soll das Gebaude 2 ebenfalls die Moéglichkeit
erhalten, sich baulich zu erweitern. Das Geb&ude 2 ist derzeit noch anteilsweise im
Besitz des Klinikums, soll aber vollstdndig an den derzeitigen Nutzer verkauft werden
(LVR-KIinik).

Es gibt die Uberlegung das Geb&aude 7S (ehemalige Schwesternschule) durch eine
neue Rettungswache zu ersetzen. Die Notwendigkeit des Standorts lasst sich aus dem
Rettungsdienstbedarfsplan (Fortschreibung 2025) ableiten. Dieser Standort wiirde nur
mit einem direkten Anschluss an die L 290 (Gustav-Heinemann-Str.) sinnvoll
funktionieren kdnnen. Die bereits bestehende Baustral3e zwischen der L 290 und der
Energiezentrale des Klinikums sind der Grund, weshalb dieser Standort ndher ins Auge
gefasst worden ist. Die Baustrale miisste fir die Rettungswache und ggf. weitere
Nutzungen ausgebaut werden.

Fur das Gebaude 4 wird ebenfalls Uber einen Ersatzbau nachgedacht. Das zur
Verkehrsuntersuchung vorliegende Konzept (Stand: Herbst 2025) sieht an dieser Stelle
eine Betriebskindertagesstéatte vor mit 3-4 Gruppen. Ob an diesem Standort die
gewilnschte Nutzung (Kita) umgesetzt werden kann, wird sich im weiteren
Bauleitplanverfahren herausstellen.

Das Gebaude 8 soll ersetzt werden und sich an das neu gebaute Gebdude 11

anpassen.
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5. Leistungsfahigkeit im Planungs-0-Fall

5.1 Ergebnisse der Verkehrszahlungen (Analyse-0-Fall)

Zur Erfassung der bestehenden Verkehrsstarken sind Verkehrszéahlungen am naheliegenden
Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/ Dhinnberg und an der Einmundung Dhinnberg/ Am
Gesundheitspark jeweils am 25.03.2025 (Dienstag) Uber 24 Stunden durch die
Ingenieurgesellschaft Schlothauer & Wauer durchgefiihrt worden. Die Ergebnisse liegen in 15-
Minuten-Intervallen vor, getrennt nach den Fahrzeugklassen Pkw, Kraftrad, Lieferfahrzeuge,
Lkw, Last- bzw. Sattelzug und Bus. Zusatzlich wurden die Radfahrer gezahlt, getrennt auf der

Fahrbahn und in den Furten und die FuRganger in den Furten.
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Bild 4: Tagesverkehrsaufkommen im Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/ Dhiinnberg

(Quelle: Auswertung der Verkehrszahlung durch Schlothauer & Wauer)

Der Kreisverkehr weist hohe Verkehrsstarken auf. Auf dem Karl-Carstens-Ring betragt das

Verkehrsaufkommen etwa 8.000 bis 9.000 Kfz/d pro Fahrtrichtung. Der Knotenast stdlich des
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Kreisverkehrs ist dabei noch etwas hoher belastet als der Nordliche. Nach Westen Richtung
Klinik ergeben sich auf der Stra3e Dhiinnberg (Einbahnstrale nach Westen) und auf der
parallelen SauerbruchstraRe (EinbahnstraRe nach Osten) ahnlich hohe Verkehrsaufkommen
von ca. 7.900 Kfz/d. Nur die Stra3e Dhiinnberg Richtung Osten liegt mit etwa 2.500 Kfz/d pro

Fahrtrichtung deutlich darunter. Der Schwerverkehrsanteil liegt im Mittel bei 3,5%.
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Bild 5: Verkehrsaufkommen in den Spitzenstunden (links vormittags, rechts nachmittags)
im Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/ Dhiinnberg

(Quelle: Auswertung der Verkehrszéhlung durch Schlothauer & Wauer)

Die Spitzenzeiten konnten zu 8 bis 9 Uhr am Vormittag und 16 bis 17 Uhr am Nachmittag
identifiziert werden. Vormittags sind die Fahrbeziehungen von Nord nach Sid (auf dem Karl-
Carstens-Ring) und von Siid nach West (Karl-Carstens-Ring in Dhiinnberg) pragnant mit mehr
als 300 Kfz/h. Auch die Fahrbeziehungen von Siid nach Nord (auf dem Karl-Carstens-Ring)
und von Nord nach West (lUber Bypass von Karl-Carstens-Ring in Dhiinnberg) wiesen
Verkehrsstarken tber 200 Kfz/h auf.

Nachmittags ist das Verkehrsaufkommen im Knotenpunkt insgesamt noch etwa 200 Kfz/h
hoéher. Hier sticht die Fahrbeziehung von Sud nach Nord auf dem Karl-Carstens-Ring mit Uber

450 Kfz/h hervor. Der Verkehr von West nach Sud (Uiber Bypass von Sauerbruchstral3e in Karl-
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Carstens-Ring) liegt Gber 300 Kfz/h, die Fahrtrichtungen von Nord nach Sid und Siid nach

West Uiber 200 Kfz/h.
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Bild 6: Tagesverkehrsaufkommen in der Einmindung Dhiinnberg/ Am Gesundheitspark
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Q
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(Quelle: Auswertung der Verkehrszahlung durch Schlothauer & Wauer)

Die Einmindung Am Gesundheitpark weist aufgrund der EinbahnstraRenregelung in der

Stral3e Dhiinnberg nur drei Fahrzeugstréme auf, den Verkehr an der Klinik vorbei, den Verkehr

zur Klinik und der Verkehr von der Klinik. Vom Kreisverkehr (von Osten) kommend ergibt sich

Uber den gesamten Zahltag, dass etwa 63% des Verkehrs an der Klinik vorbeifahrt und etwa

37% zur Klinik, knapp 3000 Kfz/d. Insgesamt sind 15 Lkws zur Klinik gefahren, 17 verliel3en

das Klinikgelande (<1% SV-Anteil). Auf der StraRe Dhiinnberg liegt der Schwerverkehrsanteil

bei ca. 6,2%.
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Bild 7: Verkehrsaufkommen in den Spitzenstunden (links vormittags, rechts nachmittags)

in der Einmindung Dhiinnberg/ Am Gesundheitspark

(Quelle: Auswertung der Verkeh

rszahlung durch Schlothauer & Wauer)
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5.2

Die Vormittagsspitzenstunde wurde identifiziert zwischen 7:30 Uhr und 8:30 Uhr. Hier ist der
Zufluss zur Klinik wesentlich hdher ausgepragt als der Abfluss (332 Kfz/h zu 84 Kfz/h). Die
Nachmittagsspitzenstunde liegt zwischen 15:15 Uhr und 16:15 Uhr. Der Zu- und Abfluss liegen
wesentlich naher beisammen, der Abfluss iberwiegt leicht (221 Kfz/h zu 175 Kfz/h)

Leistungsfahigkeitsbetrachtung des Analyse-0-Falls

Mittels den Programmen Knobel (fir Einmindungen) und Kreisel (fur Kreisverkehre) der Firma
BPS sind fiir beide Knotenpunkte Leistungsfahigkeitsnachweise nach HBS 2015 gerechnet

worden.

Fur die Beurteilung eines Knotenpunkts werden die Qualitatsstufen der einzelnen
Verkehrsstrome gemall HBS ermittelt, die sich aus den mittleren Wartezeiten der
Verkehrsteilnehmer ergeben. Die Stufen entsprechen dabei etwa den deutschen Schulnoten.
Die Qualitatsstufen A (=Sehr gut) bis D (=Ausreichend) stehen dabei fiir einen leistungsfahigen
Knotenpunkt. Bei Qualitatsstufe E kommt es zu ungewiinschten Beeintrachtigungen, bei Stufe
F ist die Leistungsfahigkeit zeitweise nicht mehr gegeben. Es kann zu einem Zusammenbruch
des Verkehrsflusses kommen. Der ungunstigste Verkehrsstrom ist ausschlaggebend fur die
Beurteilung des gesamten Knotens. Gleichzeitig wird eine Stauldnge ermittelt. Mal3geblich fur
die Stauraumermittlung ist dabei die Stauldnge, die in 95% aller Falle rechnerisch nicht
uberschritten wird (N-95).

Fur den Kreisverkehr ergibt sich in der Vormittagsspitzenstunde fur alle Verkehrsstréme die
Qualitatsstufe A, auf3er fur den Knotenast von Siiden kommend (Karl-Carstens-Ring), der bei
Qualitatsstufe B mittlere Wartezeiten um 10,7 Sekunden aufweist. Der Grenzwert zwischen A
und B liegt bei 10 Sekunden, Qualitdtsstufe A wird somit nur knapp Uberschritten. Die

Staulangen liegen bei maximal 5 Fahrzeugen pro Knotenast.

In der Nachmittagsspitzenstunde ergibt sich die Qualitatsstufe C fiir den stdlichen Ast (Karl-
Carstens-Ring) und Qualitatsstufe B fiir die Strae Dhinnberg (von Osten kommend). Zwar ist
die Verkehrsstarke des Ostlichen Knotenasts eher gering, aber durch den Verkehr von Siden
ergibt sich eine hohe Verkehrsstarke im Kreisring, der den 6stlichen Zustrom einschrankt. Die
mittleren Wartezeiten liegen bei 24 Sekunden von Siiden und bei 13 Sekunden von Osten. Alle
anderen Knotenaste und Bypasse liegen in Qualitatsstufe A.
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5.3

Fur den stdlichen Ast ergeben sich nachmittags Staulangen von 12 Fahrzeugen, bei allen
anderen maximal 2 Fahrzeuge. Ca. 180m slidlich des Kreisverkehrs existiert eine signalisierte
FuRgangerquerung Uber den Karl-Carstens-Ring. Der nachste Knotenpunkt (signalisiert) liegt
etwa 350m siidlich des Kreisverkehrs. 12 Fahrzeuge entsprechen einer Staulange von 72m, so

dass weder die FuRgangerquerung noch der nachste Knotenpunkt betroffen sind.

Die Einmindung am Gesundheitspark ist sowohl vormittags wie auch nachmittags fur alle
Fahrbeziehung in Qualitatsstufe A einzuordnen. Die Stauldangen vom Klinikgeldnde liegen nie

hoéher als 2 Fahrzeuge.

Verkehrsstarken der Gustav-Heinemann-Stral3e (L290)

Das Verkehrsaufkommen der im Norden verlaufenden Gustav-Heinemann-StraBe als
Landstraf3e L290 wird durch Dauerzahlistellen durch den Landesbetrieb Strallen.NRW erfasst.
Nahe dem Briickenbauwerk tber die Dhinn befindet sich die Zahlstelle Nr. 4908 6324. Die
Ergebnisse der Dauerzahlstellen werden alle 5 Jahre veroffentlicht, zuletzt im Jahr 2021
(wegen der Corona-Pandemie nicht im Jahr 2020). Da im Jahr 2021 die Verkehrszahlen durch
die Corona-Pandemie beeintrachtigt wurden, sind auch die Zahldaten der Jahre 2015 und
2010 zu betrachten. 2021 lag der DTV-Wert bei 16.602 Kfz/d bei einem Schwerverkehrsanteil
von 3,4%. 2015 lag der DTV-Wert bei 23.910 Kfz/d und 2010 bei 18.444 Kfz/d.

Fahrtrichtungsbezogen waren in beiden Richtungen in der maf3geblichen Bemessungsstunde
2021 ca. 1.000 Kfz/h unterwegs. Die Gustav-Heinemann-Stral3e besitzt je Fahrtrichtung zwei
Fahrstreifen. Die Richtungsfahrbahnen sind durch eine grine Mittelinsel getrennt. Der Verkehr
kommt aufgrund der vorgelagerten signalisierten Knotenpunkte (Richtung Westen in ca. 500m
die Kreuzung mit Kalkstralle/Mauspfad, Richtung Osten in ca. 500m die Einmindung
Alkenrather Stral3e) pulkartig an der Zahlstelle an. Richtung Osten existiert in ca. 180m

Entfernung zusatzlich noch die signalisierte Einmindung zum Schloss Morsbroich.

15
— Anlage 13 zur Vorlage 2026/0505 —



Umbaumafnahmen am Klinikum Leverkusen BRECHTEFELD & NAFE E.
Auswirkungen auf den Verkehrsablauf Ingenieur- und Vermessungsbiiro GmbH -
Verkehrsuntersuchung Beratende Ingenieure VBI und DWA, DVP k
5.4 Prognosehorizont 2040

Im Jahr 2013 wurde von der Stadt Leverkusen zuletzt eine Verkehrszahlung am Kreisverkehr
vorgenommen. Vergleicht man die Ergebnisse mit den aktuellen Zahldaten fallt auf, dass das
Verkehrsaufkommen der meisten Verkehrsstréme im Jahr 2025 deutlich zurtickgegangen ist,
im Mittel etwa um 8,5% pro Fahrtrichtung. Der hdchste Rickgang ist fir den Strom von Stiden
nach Osten (Karl-Carstens-Ring nach Dhiinnberg) mit etwa 21% zu verzeichnen. Lediglich die
Verkehrsstrome von Sud nach West bzw. von West nach Sud und von West nach West
(Linksabbiege-Bypass von der Sauerbruchstrale in Dhinnberg wegen Einbahnstra3en-
regelung) sind massiv gestiegen, um bis zu 52%. Daraus lasst sich schlieRen, dass die zuletzt
durchgefiihrten Umbaumaflinahmen auf dem Klinikgeldnde (zwischen 2013 und 2025) fir
einen Teil der Verkehrszunahme verantwortlich ist. Im Internet lasst sich recherchieren, dass
im Jahr 2013 auch mehrere Baustellen im Stadtgebiet Leverkusen eingerichtet waren, die
teilweise fiur Umleitungsverkehr sorgten. Da jedoch nicht mehr nachvollzogen werden kann,
wie es zu derart starken Abweichungen in der Verkehrsentwicklung kommen konnte, ist aus

diesen Zahlungen keine Prognose abzuleiten. Daher wird ein anderer Ansatz gewabhit.

Aktuelle Verkehrsprognosen gehen von hohen Zuwachsraten des Schwer- und Lieferverkehrs
aus. Der reine Pkw-Verkehr wird hingegen konstant bleiben bzw. sogar geringfiigig abnehmen.
Seit Oktober 2024 verdffentlicht das Bundesministerium fur Digitales und Verkehr Ergebnisse
zur Verkehrsprognose 2040. Demnach wird zwar ein steigendes Verkehrsaufkommen
vorhergesagt, das sich aber aufgrund der an Bedeutung zunehmenden Umweltaspekte
vorwiegend bei den alternativen Verkehrsmitteln auswirkt (Fahrrad, zu FuR, Offentlicher
Personennahverkehr, etc.). Fur den reinen Pkw-Verkehr wird eine grundsétzliche Abnahme
von 1% prognostiziert. Im Guterverkehr wird das Verkehrsaufkommen auf der Straf3e hingegen

um ca. 19% ansteigen.
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Bei Ansetzung dieser Prognosewerte auf die Zahldaten des Kreisverkehrs Karl-Carstens-Ring

ergeben sich nachfolgende Verkehrsentwicklungen der einzelnen Knotenaste:

LV 2025 SV2025 | TV 2025 LV 2040 | SV 2040 | TV 2040 Entw.
Knotenast [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [%0]
Dhinnberg West | 7570 322 7892 7494 383 7877 -0,18
Sauerbruchstrafie | 7504 338 7842 7429 402 7831 -0,14
Karl-C.-Ring Sud | 8335 187 8522 8252 223 8474 -0,56
Dhiinnberg Ost 2303 172 2475 2280 205 2485 +0,39
Karl-C.-Ring Nord | 8248 282 8530 8166 336 8501 -0,34

Tabelle 1: Verkehrsentwicklung im Prognosehorizont 2040 (TV=Tagesverkehr;
LV=Leichtverkehr, Pkw, Krad, Lieferfzg; SV=Schwerverkehr, Lkw, Sattelzug, Bus)

Im Ergebnis bleibt das Gesamtverkehrsaufkommen bis 2040 ungefahr gleich, nennenswerte
Verkehrszunahmen sind nicht zu erwarten. Bei dem allgemein Ublichen Ansatz werden die
Lieferfahrzeuge dem Pkw-Verkehr zugerechnet. Durch den zunehmenden Onlinehandel nimmt
jedoch die Paketzustellung mittels Lieferfahrzeuge mittlerweile einen erheblichen Anteil ein.
Sonst werden Lieferfahrzeuge vorwiegend vom Handwerk, bei Baustellen, privaten
Besorgungen oder bei Umziigen genutzt und fallen somit nicht unter den Giterverkehr. Eine
prozentuale Aufteilung in Guter- und Nicht-Giterverkehr wird jedoch bis heute nicht in den
Regelwerken vorgegeben. Setzt man die Lieferfahrzeuge zu 100% als Guterverkehr an,

ergeben sich etwas héhere Prognosewerte geman der nachfolgenden Tabelle 2.

LV* 2025 | GV2025 | TV 2025 LV*2040| GV 2040 | TV 2040 Entw.
Knotenast [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [Kfz/d] [%0]
Dhiinnberg West | 7300 592 7892 7227 704 7931 +0,50
Sauerbruchstrale | 7159 683 7842 7087 813 7900 +0,74
Karl-C.-Ring Sud | 7936 586 8522 7857 697 8554 +0,38
Dhinnberg Ost 2186 289 2475 2164 344 2508 +1,34
Karl-C.-Ring Nord | 7843 687 8530 7765 818 8582 +0,61

Tabelle 2: Verkehrsentwicklung im Prognoseharizont 2040, Ansatz Lieferfzg im Guterverkehr
(TV=Tagesverkehr; LV*=Leichtverkehr, Pkw, Krad; GV= Guterverkehr, Lieferfzg, Lkw, Sattelzug,
Bus)
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Hieraus folgt eine minimale Verkehrszunahme um 0,5%. Der Knotenast Dhiinnberg Ost ist in
Bezug auf das Verkehrsaufkommen der Klinik eher unbedeutend und daher nur untergeordnet
zu betrachten. (Der hier héhere Wert von 1,34% ist darin begriindet, dass dieser Knotenast ein
deutlich kleineres Verkehrsaufkommen aufweist als die anderen und somit der

Schwerverkehrsanteil starker ins Gewicht fallt.)

Wie oben beschrieben sind die Ergebnisse der Tabelle 2 bereits auf der sicheren Seite
gerechnet, da nicht alle Lieferfahrzeuge dem Guterverkehr zuzuordnen sind. Die Realitat wird
somit zwischen den Ergebnissen der Tabellen 1 und 2 liegen. Daher wird ein konstanter
Prognosefaktor von 0,5% fir den Prognosehorizont 2040 gewdahlt. Daraus ergeben sich

nachfolgende Tagesverkehrswerte:

TV 2025 TV 2040 Entw.
Knotenast [Kfz/d] [Kfz/d] [%0]
Dhiinnberg West 7892 7931 +0,50
SauerbruchstralRe 7842 7881 +0,50
Karl-C.-Ring Sud 8522 8565 +0,50
Dhinnberg Ost 2475 2487 +0,50
Karl-C.-Ring Nord 8530 8573 +0,50

Tabelle 3:Verkehrsentwicklung im Prognosehorizont 2040, Prognosefaktor 0,5%

Fur die Gustav-Heinemann-Stral3e lasst sich aus den Ergebnissen der Dauerzéhlstellen der
Jahre 2010, 2015 und 2021 (vgl. Kap. 5.3) ebenfalls keine Prognose ableiten. Zwischen 2010
und 2015 kam es zu einem unerklarlichen Verkehrszuwachs von 45%, wahrend zwischen 2015
und 2021 eine Abnahme von 31% zu verzeichnen war. Ein Teil der Abnahme ist
wahrscheinlich noch den Auswirkungen der Corona-Pandemie geschuldet. GemafR den
Auswertungen des statistischen Bundesamts lag die Verkehrsstarke 2021 noch etwa 10-15%
unterhalb des Verkehrsaufkommens vor der Pandemie. Die restliche Abnahme und auch die
Zunahme in den Jahren zuvor ist wahrscheinlich durch den Einfluss von Baustellen und

Umleitungsverkehre begriindet.

Auf der sicheren Seite liegend wird die Verkehrsstarke von 2021 mit 15% hochgerechnet, um
den Auswirkungen der Corona-Pandemie entgegenzuwirken und die aktuelle Verkehrsstarke
abzubilden. Aktuelle Statistiken zeigen, dass das Verkehrsaufkommen nahezu den
urspriinglichen Zustand wie vor der Pandemie erreicht hat. Fir den Prognosehorizont 2040
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5.5

werden die Ansatze des Bundesministeriums verwendet (Pkw-Verkehr -1%, Schwerverkehr
+19%). Bei einem gezahlten Schwerverkehrsanteil von 3,4% ergabe sich somit ein
Prognosefaktor von -0,3%. Angesetzt wird als zusétzlicher Sicherheitsfaktor ebenfalls eine
leichte Verkehrszunahme von 0,5% entsprechend der Prognoseermittlung am Kreisverkehr
Karl-Carstens-Ring/ Dhiinnberg. Daraus ergibt sich ein DTV-Wert von 19.188 Kfz/d.

Leistungsfahigkeitsnachweis fur den Planungs-0-Fall

Die Leistungsfahigkeitsnachweise erfolgen mit den Programmen Knobel (fir Einmindungen)
und Kreisel (fur Kreisverkehre) der Firma BPS auf Basis des HBS 2015. Eine Erklarung der
Qualitatsstufen sind Kapitel 5.2 zu entnehmen. Der Planungs-0-Fall beschreibt eine zuklinftige

Verkehrssituation (hier: Prognosehorizont 2040) ohne Realisierung der geplanten MaRnahmen.

Gemald den Berechnungen im Analyse-0-Fall hat sich jeweils die Nachmittags-Spitzenstunde
als maf3geblich erwiesen. Somit werden die Nachweise im Planungs-0-Fall ebenfalls fiir diese
Stunde durchgefihrt. Die Formblatter zu den Verkehrsfluss-Diagrammen, den
Leistungsfahigkeitsberechnungen und den Stauraumberechnungen kdnnen dem Anhang

entnommen werden.

Der Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/ Dhinnberg weist mit dem Bypass von der
Sauerbruchstrale als Linksabbieger in die Stral3e Dhiunnberg wegen der Einbahnstral3en-
regelung einen Sonderfall auf, der in den Leistungsfahigkeitsberechnungen nicht vorgesehen
ist. Um diesen Umstand richtig zu erfassen, wird fir den Leistungsfahigkeitsnachweis des
Kreisverkehrs die Verkehrsstarke des Bypasses (70 Pkw-E/h) nicht berlcksichtigt, um die
Berechnung nicht zu verfélschen. Dies ist grundsatzlich maglich, weil der Verkehr nicht in den
Kreisverkehr einfahrt und somit keinen Einfluss auf die anderen Knoten&ste ausubt.
Stattdessen ist jedoch fur die Ausfahrt in Dhinnberg ein  zusatzlicher
Leistungsfahigkeitsnachweis  (als  Kreuzung)  durchzufiihren.  Hier kommt  der
Rechtsabbiegebypass der nordlichen Zufahrt des Karl-Carstens-Ring und die Ausfahrt aus
dem Kreisverkehr (fiir die Verkehrsstrome von Siiden und Osten) mit dem Linksabbiegebypass

der Sauerbruchstraf3e in einem Knotenpunkt zusammen.

Die gezahlten Verkehrsstarken inklusive des angesetzten Prognosefaktors werden in Pkw-
Einheiten gemal HBS zusammengefasst. Pkws erhalten dabei den Faktor 1,0, Kraftrader 0,5,
Lkws 1,5 und Sattelziige 2,0. Maf3geblich fiir den Nachweis des Kreisverkehrs sind die
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Verkehrsstarken, die je Knotenast in den Kreisverkehr einfahren (Qe, inkl. Bypasse) und die
Verkehrsstarken, die sich im Kreisverkehr befinden (Qc). Zusatzlich angegeben werden die
ausfahrenden Verkehrsstrome der Knotenadste (Qa). Das resultierende Verkehrsfluss-

Diagramm ist dem nachfolgenden Bild zu entnehmen.

0 1000 Pkw-E [ h
L 4 - Karl-C_-Ring (Mord)
Qa = 768
Qe =538
Qe = 364

5 : Dhilnnberg (West)

Ca =488

Qe=0

Qc =414

3 : Dhinnberg {(Ost)
Qa =242
Qe =222
Qc =910
1 : Sauerbruchstralle

Qa=0

Qe =677

Cc=414

2 - Karl-C._-Ring (Siid)
Qa = 650
Qe =711
Qc = 441

Bild 8: Verkehrsfluss-Diagramm des Kreisverkehrs im Planungs-0-Fall

(ohne den Bypass von der Sauerbruchstral3e in Dhiinnberg West)

Der Leistungsfahigkeitsnachweis des Kreisverkehrs ergibt fiir den stdlichen Knotenast (Karl-
Carstens-Ring) die Qualitatsstufe C mit mittleren Wartezeiten von 24 Sekunden und
Staulangen (95% Stauwahrscheinlichkeit) von 13 Fahrzeugen (entspricht 78m). Der dstliche
Knotenast (Dhlinnberg) erreicht Qualitatsstufe B mit mittleren Wartezeiten von 13 Sekunden.
Trotz des deutlich geringeren Zustroms ergeben sich die héheren Wartezeiten aufgrund der
hohen Verkehrsstarke im Kreisverkehr. Alle anderen Verkehrsstréme weisen Qualitatsstufe A
mit mittleren Wartezeiten unter 10 Sekunden aus. Die Staulangen sind bei allen Knotenasten

unkritisch.

Der Leistungsfahigkeitsnachweis der Bypasse ergibt die Qualitatsstufe A und sehr geringe

Wartezeiten. Fur den oben genannten kritischen Punkt an der Ausfahrt Dhiinnberg West, an
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der zwei Bypéasse zu der Kreisverkehrsausfahrt hinzukommen, ergibt sich ebenfalls Stufe A bei

Wartezeiten unter 10 Sekunden. Das Verkehrsfluss-Diagramm kann dem nachfolgenden Bild

entnommen werden. (Zur Orientierung: Qa von 488 Pkw-E/h aus Bild 8 beinhaltet nicht den

Linksabbieger der Sauerbruchstral3e mit 70 Pkw-E/h. Die Summe ergibt die 558 Pkw-E/h aus

Bild 9)

ﬁ]ﬂn
Qg:0 i
g PReEm ar-1se 50

Pkw-E nach HBS

Qi:70

Qg:0

Qr:0
5=T0

Summe = 558

Zufahrt 1: Dhinnberg (West)
Zufahrt 2: LAB Sauerbruchstraie
Zufahrt 3: Aus Kreisverkehr
Zufahrt 4: RAB Karl-Carstens-Ring

Bild 9: Verkehrsfluss-Diagramm der Ausfahrt Dhiinnberg West im Planungs-0-Fall (Zufluss aus

Kreisverkehr, Bypass vom nordlichen Karl-Carstens-Ring und Bypass von Sauerbruchstral3e)

An der Einmindung Dhinnberg / Am Gesundheitspark ist nur der ausfahrende vom

Klinikgelande kommende Verkehr wartepflichtig. Die beiden anderen Verkehrsstrome zur Klinik

hin und Uber Dhinnberg an der Klinik vorbei kdnnen frei fahren. Fir den ausfahrenden Verkehr

ergeben sich mittlere Wartezeiten unter 10 Sekunden und somit auch Qualitatsstufe A.
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=2 i Pkw-E nach HBS
%l Plow-En Qr-2% 5=180
S5=226
@

5.6

Summe = 781

Zufahrt 1: Dhunnberg (Ost)
Zufahrt 2: Am Gesundheitspark
Zufahrt 3: Dhilnnberg (West)

Bild 10: Verkehrsfluss-Diagramm der Einmindung Dhiinnberg/ Am Gesundheitspark im

Planungs-0-Fall

Die geplante neue Einmindung an der Gustav-Heinemann-Strale wird erst im Planfall
relevant. Fir den Planungs-0-Fall entfallt der Leistungsfahigkeitsnachweis (keine Einmiindung

vorgesehen).

Die Leistungsfahigkeitsnachweise konnen alle im Planungs-0-Fall erbracht werden. Das

Verkehrsnetz ist nur selten ausgelastet und bietet noch Kapazitatsreserven.

Umrechnung des Planungs-0-Falls in RLS-Werte

Fur die Larmbetrachtung bilden die Kennzahlen gemaR Richtlinien fir den Larmschutz an
Strallen (RLS 2019, FGSV) die Grundlage. Fiur den Analyse-0-Fall sind die Kennwerte auf
Basis der Verkehrszahlung ermittelt worden. Die Berechnung erfolgte dabei nach dem éalteren
HBS 2001/2009 (zur Erklarung: Die Berechnung ist nicht mehr Teil des neuen HBS, hat aber
weiterhin ihre Giiltigkeit beibehalten). Hierzu wurde zunéchst der DTV-Wert der einzelnen
Knotenaste ermittelt und daraus die notwendigen KenngroRen ermittelt. Der DTV-Wert

beschreibt das tagliche Verkehrsaufkommen im Querschnitt, also in Summe der beiden
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Fahrtrichtungen. Er berechnet sich durch verschiedene Faktoren, z.B. in Abhéngigkeit zum
Monat und Tag der Zahlung, der Lage der Zahlstelle im Stadtgebiet und dem Sonntagsfaktor
(geringeres Verkehrsaufkommen am Wochenende). Der DTV-Wert entspricht somit nicht dem

oben ermittelten Tagesverkehrsaufkommens am Zahltag.

Querschnitt DTV SV-A>35t o} M, P1t P2t Un M, P1in P2n
Nr. |Name [Kfz/24 h] 14 [Kfzi16 h] | [Kfzh] | [o4 | [ | [Kfzi8h] | [Kfz/h] | [%0 | [
1 |Dhinnberg (W) 7.407 3,9 7.079 442 3,7 1,1 328 41 8,0 1,7
2 [Karl-C.-Ring (N) 15.339 3.1 14.246 890 | 26 | 12 1.093 137 [ 33 [ 10
3 |Dhiunnberg (O) 4.798 6,4 4612 288 6,1 1,1 186 23 13,8 15
4 |Karl-C.-Ring (S) 16.408 1,9 15.238 952 | 14 | 15 1.170 146 | 14 | 12
5 [Sauerbruchstr. 7.355 4,1 7.017 439 3,7 1,2 338 42 8,2 1,3
Tabelle 4: RLS-Werte fiir den Analyse-0-Fall fiir den Kreisverkehr
(Quelle: Auswertung der Verkehrszahlung durch Schlothauer & Wauer)
Querschnitt DTV SV-A>35t o8 M P1t Pat Qn M, P1in P2n
Nr. |Name [Kfz/24 h] (4] [Kfziie h] | [Kfzh] | o] | [0 | [Kfz8h] | [Kfz/h] | [%4 | [
Dhiinnberg (W) 6.768 43 6.455 403 4 |11 313 39 83 | 15
Am Gesundheitsp. |  4.883 0,5 4.650 291 [ 04 | 14 233 29 06 | 1.2
Dhiinnberg (O) 7.408 3,9 7.080 443 3,7 1,1 328 41 8 1,7

Tabelle 5:RLS-Werte fur den Analyse-0-Fall fir die Einmindung Am Gesundheitspark

(Quelle: Auswertung der Verkehrszahlung durch Schlothauer & Wauer)

Fur die Gustav-Heinemann-Stral3e ergibt sich gemafR den Ergebnissen der Dauerzahlstellen
ein DTV-Wert von 16.602 Kfz/24h (vgl. Kap. 5.3).

Verkehrsbelastung Zahidaten RL519
DTV | DTV v | sv | Do Fflz_n-:r MV | o | SvAn i
it 1 t. | Kfzsz | SV-Ant. T M B 5 Prad
2015 Kiz for | MSV R MoW s o MoW| T  Tag08-22 Uhr
oy W Bus By Frig.ia Fr D  Day 08-18 Uhr
2010 u Krad | Loa| v bs, | MSV Ri2 FeWis 12 FeW | E  Evening 18-22 Uhr
sv 5 Lvm | LZ SV b bav o Soigm So N Night 22-08 Uhr
[KEzi24h] [Kiz/24h] [Kfz/24h] Mezh] | ezm)| e | meEm]| ) Kizh] | el =] el
23010 (16602 |16039| 563 | 19840| o007 1058 | ©50 18 | 7o8 28| 2 o7 3.1 0.3 20
840 |18 272 273 23% 805 18| 78| 22| 2 1067 34 0.2 20
18 444 |17 724 322 | 245 | 1me¢2| 048 g2z | o8 21| eee| 25| 2 610 14 0.1 21
4g0 | sosa |15717| 48 gos| 103 | 28% 400 1.4 | 387 14| 2 124 4.1 05 1.3

Tabelle 6:RLS-Werte fir den Analyse-0-Fall fiir die Gustav-Heinemann-Stral3e
(Quelle: Dauerzanhlstelle 4908 6324, Jahr 2021)
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Der gemaR Kapitel 5.4 angesetzte pauschale Prognosefaktor von 0,5% erleichtert in der
Well

prozentuale Anteil

verkehrstechnischen Betrachtung die weiteren Berechnungen. mit Pkw-Einheiten

inklusive eines Sicherheitszuschlags gerechnet wird, ist der des
Schwerverkehrs dabei eher nebensachlich. Fir die Larmbetrachtung ist jedoch die Entwicklung
des Schwerverkehrsanteils einer der wesentlichen Faktoren. Mit dem pauschalen Ansatz lasst

sich dieser jedoch nur bedingt ableiten.

Aus diesem Grund wird fur die Ermittlung der RLS-Eingangswerte im Prognose-0-Fall direkt
auf den Ansatz des Bundesministeriums fur Digitales und Verkehr zuriickgegriffen, der einen
Ruckgang im Pkw-Verkehr von -1% und eine Zunahme im Guterverkehr um 19% bis 2040
vorsieht. Unter der Annahme einer gleichbleibenden prozentualen Aufteilung in Tag- und
Nachtverkehr ergdben sich somit nachfolgende RLS-Kennwerte fur den Prognosehorizont

2040, also fur den Prognose-0-Fall.

Querschnitt DTV SV-A>3,5t [} M P1t Pat On Mn Pin P2n
Nr. |Name [Kfz/24 h] [%9) [Kfz/16 h] | [Kfz/h] | [ [%) [Kfz/8 h] [Kfz/h] | [%9 [9g
1 Dhinnberg (W) 7.391 4,7 7.064 442 4.4 1,3 327 41 9,5 2,1
2 [Karl-c.-Ring (N) 15.280 3,7 14.191 887 31 | 14 1.089 136 39 | 1.2
3 |Dhiinnberg (O) 4811 76 4.624 289 72 | 13 187 23 166 | 2,1
4 Karl-C.-Ring (S) 16.306 2,3 15.143 946 1,7 1,8 1.163 145 1,6 1,5
5 |Sauerbruchstr. 7.341 49 7.004 438 4.4 1,4 337 42 9,8 15
Tabelle 7: RLS-Werte fur den Planungs-0-Fall fur den Kreisverkehr
Querschnitt DTV SV-A>35t [} My P1t P2t On M, Pin P2n
Nr. [Name [Kfz/24 h] [%9) [Kfz/16 h] | [Kfz/h] | [99 [%9) [Kfz/8 h] [Kfz/h] | [%9 [9g
Dhinnberg (W) 6.758 51 6.445 403 4.8 1,3 313 39 9,9 1,9
Am Gesundheitsp. 4.839 0,6 4.608 288 0,5 1,7 231 29 0,4 1,7
Dhiinnberg (O) 7.392 4,7 7.065 442 44 | 13 327 41 95 | 21

Tabelle 8:RLS-Werte fir den Planungs-0-Fall fir die Einmiundung Am Gesundheitspark

Die Bestandsdaten der Gustav-Heinemann-Straf3e sind aus dem Jahr 2021 und stehen daher
unter dem Einfluss der Corona-Pandemie. GemalR Kapitel 5.4 ist der DTV-Wert als Ausgleich
um 15% anzuheben, um ein realistischeres Verkehrsaufkommen abzubilden. Dabei wird
angenommen, dass Pkw- und Schwerverkehr gleichermalRen zunehmen. Fir die Umrechnung
in den Planungs-0-Fall kommt anschlieBend der gleiche Ansatz wie fir die beiden oben
aufgefiihrten Knotenpunkte zum Tragen. Das Ergebnis ist der nachfolgenden Tabelle zu

entnehmen:
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Querschnitt DTV SV-A ot M, P1t P2t On M, P1in P2n
Nr. [Name [Kfz/24 h] 2 [Kfzii6 h] | [Kfzih] | [94 | [99 | [Kfzish] | [Kfzh] | (99 | [%
1 |Gustav-H-StraRe 19.031 4.1 17.896 1119 | 37 | 04 1.135 142 | 49 | 0,6

6.1

Tabelle 9: RLS-Werte fur den Planungs-0-Fall fur die Gustav-Heinemann-Stral3e

Leistungsfahigkeit im Planfall

Zusatzliches Verkehrsaufkommen der Klinik

Aus den Ergebnissen des Analyse-O-Falls hat sich ergeben, dass die Nachmittags-
Spitzenstunde malfgeblich wird, da die vorhandenen Verkehrsstarken hier deutlich hdher
ausfallen als in der Vormittags-Spitzenstunde. Zudem fallt auch die Verkehrsverteilung in der
Nachmittagsspitze deutlich unginstiger aus im Hinblick auf die Leistungsfahigkeit des
Verkehrsnetzes. Die durch die Umbaumalnahmen des Klinikums zu erwartenden
Zuwachsraten verandern die grundsatzliche Verkehrssituation nicht entscheidend, so dass

auch im Planfall die Nachmittagsspitze maf3geblich wird.

Derzeit plant das Klinikum Leverkusen mehrere UmbaumaRnahmen und Erweiterungen auf
dem Gelande. Einige Malinahmen l6sen dabei kein zusatzliches Verkehrsaufkommen aus, wie
z.B. der Neubau eines Hubschrauberlandeplatzes, Innere Umbauten einzelner Stationen,
Neubau der Empfangshalle, etc. In enger Abstimmung mit dem Klinikum sind die relevanten

Umbaumafnahmen wie folgt definiert:

e Erweiterung diverser bestehenden Stationen (Gebaude 1A, 1J)

e Einrichtung neuer Stationen (Gebaude 1DD, 127)

e Abriss vorhandener Gebaude (Gebaude 1F)

e Umwandlung von 3-Bett-Zimmer auf 2-Bett-Zimmer (Gebaude 1A)

e Neue Zentrale Notaufnahme, neues Tages-OP-Zentrum (Gebaude 1T)
o Erweiterung des Gebaudes 2

e Ersatz des Gebaudes 7S durch neue Rettungswache

e Ersatz des Gebaudes 4 durch neue Kita

Fur alle MaRnahmen im Gebaude 1 ist eine zusatzliche Bettenanzahl und die damit

verbundene zu erwartende Personalaufstockung abgeschétzt worden. Im Ergebnis stehen 60
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zusatzliche Bettenkapazitaten und ca. 87 zusatzliche Beschaftigte, bestehend aus neuem

Pflegepersonal, Arzten und sonstigen Angestellten.

Aus diesen Angaben lasst sich ein zusatzliches Verkehrsaufkommen abschéatzen. Aus
Beispielen der Bauleitplanung bietet dazu das allgemein anerkannte Programm Ver_Bau (Blro
Bosserhoff, Gustavsburg) entsprechende Parameter. Das Verkehrsaufkommen wird dazu
durch die Patienten, die Besucher und die Beschaftigten definiert. Die
ErweiterungsmalRnahmen dienen vorwiegend zur Aufnahme stationdrer Patienten. Die
durchschnittliche Aufenthaltsdauer von Patienten liegt im Allgemeinen bei Kliniken zwischen 7
und 11 Tagen. Die Patienten werden in den meisten Féallen als Beifahrer (die Fahrer gelten
dann als Besucher), mittels Rettungswagen oder OPNV zur Klinik kommen und fallen somit

kaum fUr das zusatzliche Verkehrsaufkommen ins Gewicht.

Fur die Anzahl der Besucher wird in Abh&ngigkeit der Bettenanzahl ein Faktor zwischen 1,0
und 1,8 angesetzt. Fur die weitere Berechnung wird der Mittelwert von 1,4 angenommen.
Somit ergeben sich zusatzlich 84 Besucher. Das hdchste Besucheraufkommen fallt in die
nachmittagliche Spitzenstunde, in der z.B. Besuche unmittelbar nach der Arbeit stattfinden. Der
Anteil am Gesamtaufkommen wird zu etwa 30% des Tagesverkehrs geschéatzt. Im Modal-Split
(= Aufteilung der Wege auf die verschiedenen Verkehrsmittel) sind zwischen 40 und 70% aller
Fahrten durch Kfz zu erwarten. Auch hier wird ein Mittelwert von 55% angenommen. Die
Ubrigen 45% bestehen aus Beifahrern (mehrere Besucher in einem Fahrzeug), Nutzung von
Bussen (gute Erreichbarkeit), Fahrradern oder Wegen zu Ful3 (innerstadtische Lage). Somit
ergibt sich ein zusatzliches Verkehrsaufkommen von 14 Kfz in der Spitzenstunde. Vereinfacht
und auf der sicheren Seite liegend wird davon ausgegangen, dass die Fahrzeuge in der

Spitzenstunde ankommen und wieder abfahren.

Fur die zusatzlichen Beschaftigten ist ein Schichtbetrieb anzusetzen. Besonders im
Pflegepersonal ist dabei eine Aufteilung zwischen Frih-, Spat- und Nachtschicht von etwa
4:3:1 anzunehmen. Kritisch wird dabei der Schichtwechsel zwischen Friih- und Spatschicht, da
in dieser Zeit die meisten Fahrzeugbewegungen stattfinden. Allerdings féllt dieser Wechsel
deutlich vor die nachmittagliche Spitzenstunde, i.d.R. zwischen 13 und 14 Uhr bzw. 14 und 15
Uhr und ist somit nicht fir die Bemessung relevant. Gemaf der Abschatzung des zusatzlichen
Personals durch die UmbaumafRnahmen in Zusammenarbeit mit dem Klinikum wird der Anteil
der Beschaftigten, die im Schichtbetrieb arbeiten (Pflegekrafte) auf 80% geschatzt. Auf der

sicheren Seite liegend wird der restliche Beschéftigtenverkehr voll angesetzt ohne
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Berticksichtigung von krankheits- oder urlaubsbedingten Ausfallen oder der Ansetzung des

Modal Splits. Daraus ergeben sich weitere 17 Kfz in der Spitzenstunde.

Fur die Erweiterung des Gebaudes 2 (vermietet, nicht durch die Klinik genutzt) sind seitens des
Klinikum 9 zusatzliche Mitarbeiter vorgegeben worden. Vereinfacht und auf der sicheren Seite

liegend werden dafiir 9 Kfz/h voll angesetzt.

Das Gebaude 7 beinhaltet heute Appartements fur die Auszubildenden und diverse Buros fir
die Angestellten, die mit dem Abriss des Gebaudes entfallen. Welche Konsequenzen in Bezug
auf das Verkehrsaufkommen damit verbunden sind, l&sst sich nicht direkt herleiten. Die Nutzer
der Buros sind im Verkehrsaufkommen durch die Beschaftigten bereits erfasst. Der Entfall ist
nicht zwingend mit einer Reduzierung der Beschéftigtenanzahl verbunden, da andere
Raumlichkeiten auf dem Klinikgelande dafur zur Verfigung gestellt werden. Im Gegenzug
spielen Auszubildende, die zukinftig Unterkinfte auf3erhalb des Klinikgeldandes beziehen
wirden und somit im Verkehrsaufkommen zu berlcksichtigen wéren, aufgrund des geringen
Kfz-Anteils im Modal-Split (eher per Bus, Fahrrad oder Fahrgemeinschaft) nur eine
untergeordnete Rolle. Es wird somit kein Abzug oder Aufschlag durch den Entfall des heutigen

Bestands einkalkuliert.

Fur die neue Rettungswache und dem Lieferverkehr tiber den neuen Anschluss an die Gustav-

Heinemann-StralRe werden pauschal 15 Kfz in der Spitzenstunde angesetzt.

Das Gebaude 4 erzeugt heute kein eigenes Verkehrsaufkommen. Zukinftig soll hier eine Kita
mit bis zu 4 Gruppen entstehen. Bei Ublichen Gruppengréfzen von 20 Kindern ergeben sich
daraus 80 Kinder. Zusatzlich sind etwa 12 neue Beschaftigte zu kalkulieren. Die Kita erzeugt
Hol- und Bringverkehr der Eltern, die teilweise auch in den Spitzenstunden stattfinden. Dabei
wird jedoch nicht fir jedes Kind Fahrzeugbewegungen ausgelést. Umstande wie
Auslastungsgrade der Gruppen (krankheitsbedingte Ausfélle), Geschwisterkinder in einem
Fahrzeug, Fahrgemeinschaften, Hol- und Bringverkehr zu Fuf?3 oder mit dem Fahrrad
(innerstadtische Lage) und auch Busfahrten reduzieren den Kfz-Anteil auf bis zu 30% der
Anzahl der Kinder (gem&R den Hinweisen zur Abschatzung des Verkehrsautkommens von
Gebietstypen der FGSV, 2006). Zudem ist zu erwarten, dass ein Teil der Kinder von
Klinikangestellten sein wird, die das Holen und Bringen mit der Arbeitszeit verbinden und somit
bereits durch den Beschaftigtenverkehr berticksichtigt sind. Auf der sicheren Seite liegend wird

ein Anteil von 50% angenommen. Das Abholen am Nachmittag teilt sich dabei je nach
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6.2

Betreuungszeiten zusatzlich noch auf. In der maf3geblichen nachmittéglichen Spitzenstunde ist
anzunehmen, dass nur noch ein Bruchteil der Kinder anwesend ist. Angenommen wird auf der
sicheren Seite liegend ein Anteil von 60%. Hinzu kommt der Beschaftigten-Verkehr, der mit
70% angesetzt wird (ebenfalls auf der sicheren Seite liegend, die restlichen 30% bilden
krankheits- oder urlaubsbedingte Ausfalle, andere Verkehrsmittel, Teilzeitarbeit, etc.). Im
Ergebnis erzeugt die Kita in der maf3geblichen Spitzenstunde ein Verkehrsaufkommen von 32
Kfz/h.

Zusammenfassend wird das zusatzliche Verkehrsaufkommen durch die Umbau- und

Ausbaumalinahmen des Klinikums in der maf3geblichen Spitzenstunde wie folgt geschéatzt.

Zusatzlicher Besucherverkehr durch die MaRnahmen am Geb&ude 1 14 Kfz/h
Zusatzlicher Beschaftigtenverkehr durch die MaBhahmen am Gebaude 1 17 Kfz/h
Erweiterung des Gebaudes 2 9 Kfz/h
Rettungswache als Ersatz des Gebaudes 7 15 Kfz/h
Kita als Ersatz des Gebaudes 4 32 Kfz/h
Summe 87 Kfz/h

Tabelle 10: Verkehrserzeugung durch die geplanten Malinahmen in der Bemessungsstunde

(je Quell- bzw. Zielverkehr)

Die ermittelte Verkehrserzeugung wird vereinfacht sowohl fir den Ziel- als auch fur den
Quellverkehr angesetzt, d.h. es wird angenommen, dass 87 Kfz/h das Klinikgelande erreichen
und 87 Kfz/h wieder verlassen. Dies ist zwar wenig realistisch, da z.B. der
Beschaftigtenverkehr zu einer anderen Zeit ankommt als abféhrt. Die Berechnung liegt somit

auf der sicheren Seite und berticksichtigt einen weiteren Sicherheitsfaktor.

Uberlagerung mit den vorhandenen Verkehrsstarken

Die ermittelte Verkehrserzeugung teilt sich auf das umliegende Verkehrsnetz unterschiedlich
auf. Der Verkehr der Rettungswache nutzt vorwiegend die neue Anbindung an die Gustav-
Heinemann-Strale. Lediglich der Rucktransport von Patienten erfolgt zur Zentralen

Notaufnahme Uber die Stralle Am Gesundheitspark.

Die zusétzlichen Fahrten zum Gebéaude 2 erfolgen vorwiegend Uber die Paracelsusstral3e und

sind somit nur teilweise zu beriicksichtigen. Die Fahrbeziehung von und nach Westen
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(Annahme 40%) erfolgt Uber die Einmiindung Sauerbruchstral3e/ VirchowstraRe von und zur
Paracelssusstrafie. Der Verkehr wird nicht bei den untersuchten Knotenpunkten ankommen.
Lediglich die Fahrbeziehung von und nach Osten (Annahme 60% bzw. 5 Kfz/h) wird Uiber den

Kreisverkehr erfolgen. An der Einmindung Am Gesundheitspark wird dieser Verkehr als
Geradeausverkehr zu verzeichnen sein.

Fur alle anderen Verkehrsbeziehungen werden die verbleibenden Verkehrsstarken (63 Kfz/h)
im Kreisverkehr anteilsmafig auf die einzelnen Zufahrten verteilt entsprechend der heutigen
prozentualen Aufteilung. Somit entfallen fur den Zielverkehr 18 Kfz/h (+2 Kfz/h durch Geb. 2)
von Norden Uber den Karl-Carstens-Ring (28%), 14 Kfz/h (+1 Kfz/h durch Geb. 2) von Osten
Uber Dhinnberg (23%), 23 Kfz/h (+2 Kfz/h durch Geb. 2) von Siden tber den Karl-Carstens-
Ring (36%) und 8 Kfz/h von Westen uber die Sauerbruchstralle (13%).
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Bild 11: Schematisches Verkehrsnetz mit Verkehrszunahmen im Querschnitt in der

Bemessungsstunde
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6.3

In der Einmindung Am Gesundheitspark werden alle Fahrzeuge als Rechtsabbieger auf das
Klinikgelande gefiihrt. Fir den Quellverkehr werden die gleichen Verkehrsstarken angesetzt
bis auf die Fahrbeziehung nach Westen. Dieser Verkehr fahrt direkt nach Westen ab, ohne den

Kreisverkehr zu durchfahren.

Im Ergebnis ergeben sich die Anderung der Verkehrsstarken im Netz durch die

Umbaumafnahme wie in Bild 11 dargestellt

Leistungsfahigkeitsnachweis fir den Planfall

Gemal den Ermittlungen in den vorangegangenen Kapiteln ergeben sich die Verkehrsstéarken
der Bemessungsstunde im Planfall am Kreisverkehr wie in Bild 12 dargestellt. Die roten
Klammerwerte geben dabei die Anderungen zum Planungs-0-Fall an. Wie im Planungs-0-Fall
bereits beschrieben (vgl. Kap. 5.5), wird der Bypass von der Sauerbruchstrale zum

Dhiinnberg getrennt untersucht.

0 1000 Pkw-E / h
[

4 : Karl-C_-Ring (Nord)
Qa=788 (20)
Qe =558 (20)
Qc =404 (40)

5 : Dhinnberg (West)

Qa =548 (60)

Qe=0

Qc=414 (0)

3 : Dhinnberg (Ost)

Qa =257 (15)
Qe =237 (15)
Qc =955 (45)

1 : Sauerbruchstrafle

Qa=0

Qe =737 (60)

Qc=414 (0)

ROT=Zuwachs zum Planungs-0-Fall

S
Qa=675 (
(
(

Bild 12: Verkehrsfluss-Diagramm des Kreisverkehrs im Planfall

(ohne den Bypass von der Sauerbruchstraf3e in Dhiinnberg West)
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Der Leistungsfahigkeitsnachweis des Kreisverkehrs ergibt fiir den stdlichen Knotenast (Karl-
Carstens-Ring) die Qualitatsstufe D mit mittleren Wartezeiten von 35 Sekunden und
Staulangen (95% Stauwahrscheinlichkeit) von 17 Fahrzeugen (entspricht 102m). Der 6stliche
Knotenast (Dhlinnberg) erreicht Qualitatsstufe B mit mittleren Wartezeiten von 16 Sekunden.
Alle anderen Verkehrsstrome weisen Qualitatsstufe A mit mittleren Wartezeiten unter 10

Sekunden aus. Die Staulangen sind bei allen Knotenasten unkritisch.

Im Vergleich zum Planungs-0-Fall hat sich nur die Zufahrt des sidlich ankommenden Karl-
Carstens-Ring von Stufe C auf D verandert. Die mittleren Wartezeiten sind dabei von 24 auf 35
Sekunden gestiegen. In der Ermittlung der zusatzlichen Verkehrsstarken ist dabei mehrfach
auf der sicheren Seite gerechnet worden, so dass die reale Verkehrszunahme geringer ausfallt
als dargestellt. Der Nachweis gilt mit Stufe D grundsétzlich als erbracht und zeigt einen
leistungsfahigen Knotenpunkt. Die hohe Auslastung entspricht dabei nur der nachgewiesenen
Nachmittags-Spitzenstunde. Im Rest des Tages fallt die geringe Verkehrszunahme kaum ins
Gewicht.

Die hohe Auslastung betrifft nur die Zufahrt von Stden in den Kreisverkehr iber den Karl-
Carstens-Ring. Hier zeigt der Vergleich zwischen Planungs-0-Fall und Planfall, dass bereits
geringe Verkehrszunahmen einen erheblichen Einfluss auf die mittlere Wartezeit ausiiben
kénnen. Verdoppelt man die Verkehrszunahme fir diesen Knotenpunkt (von 25 auf 50 Kfz/h)
wird der Grenzwert der mittleren Wartezeit fir die Leistungsfahigkeit (45 Sekunden) bereits
erreicht. Die Zunahme durch die Klinikerweiterungen spielt dabei nur eine untergeordnete
Rolle. Die bereits bestehende hohe Verkehrsstarke auf dem Karl-Carstens-Ring ist hier

ausschlaggebend.

Aufgrund der hohen Sensibilitdt der Verkehrssituation empfiehlt es sich, bei zukinftigen
MalRnahmen auf dem Klinikgelande, die Uber die derzeit geplanten Erweiterungen
hinausgehen, die Leistungsfahigkeit des Kreisverkehrs erneut zu prifen, idealerweise

basierend auf aktuellen Verkehrszahlungen.

Der Leistungsfahigkeitsnachweis der Bypasse ergibt weiterhin die Qualitatsstufe A. Fir den
kritischen Punkt an der Ausfahrt Dhiinnberg West, an der zwei Bypéasse zu der
Kreisverkehrsausfahrt hinzukommen, ergibt sich ebenfalls Stufe A. Die mittleren Wartezeiten
steigen gegeniber dem Planungs-0-Fall lediglich um 1 bis 2 Sekunden. Das Verkehrsfluss-

Diagramm dieses kritischen Punkts ist Bild 13 zu entnehmen.
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Zufahrt 1: Dhiinnberg (West)
Zufahrt 2: LAB Sauerbruchstrae
Zufahrt 3: Aus Kreisverkehr
Zufahrt 4: RAB Karl-Carstens-Ring

Bild 13: Verkehrsfluss-Diagramm der Ausfahrt Dhiinnberg West im Planfall (Zufluss aus

Kreisverkehr, Bypass vom nordlichen Karl-Carstens-Ring und Bypass von Sauerbruchstraf3e)

An der Einmindung Dhinnberg/ Am Gesundheitspark ist nur der ausfahrende vom
Klinikgelande kommende Verkehr wartepflichtig. Die beiden anderen Verkehrsstréme zur Klinik
hin und Uber Dhinnberg an der Klinik vorbei kdnnen frei fahren. Fir den ausfahrenden Verkehr
ergeben sich mittlere Wartezeiten von knapp unter 10 Sekunden. Im Vergleich zum Planungs-
O-Fall bleibt Qualitatsstufe A bestehen. Die Leistungsfahigkeit der Einmiindung ist demnach als

sehr gut einzuschatzen, auch mit den geplanten Erweiterungen auf dem Klinikgelande.
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Zufahrt 1: Dhiunnberg (Ost)
Zufahrt 2: Am Gesundheitspark
Zufahrt 3: Dhinnberg (West)

Bild 14: Verkehrsfluss-Diagramm der Einmindung Dhinnberg/ Am Gesundheitspark im

Planfall

Die Leistungsfahigkeitsnachweise kénnen fiir beide untersuchten Knotenpunkte im Planfall

erbracht werden.

Umrechnung des Planfalls in RLS-Werte

In Kapitel 6.1 ist das hinzukommende Verkehrsaufkommen durch die geplanten
UmbaumafRnahmen am Klinikum fir die Bemessungsstunde abgeschatzt worden. Fir die
Ermittlung der RLS-Werte fiir die Larmbetrachtung ist ein anderer Ansatz erforderlich, der das
zusatzliche tagliche Verkehrsaufkommen betrachtet und auf den Tages- und Nachtverkehr
aufteilt (zwischen 6 und 22 Uhr bzw. 22 und 6 Uhr). Die nachfolgende Abschatzung baut

demnach auf den Erkenntnissen aus Kapitel 6.1 auf.

Das Besucheraufkommen durch die zusatzliche Bettenanzahl ist auf 84 Besucher ermittelt
worden. Unter Bertcksichtigung des Modal-Splits (=Aufteilung auf die verschiedenen
Verkehrsmittel) von 55% ergeben sich daraus 46 Kfz. Es ist anzunehmen, dass die Besucher
nahezu ausschlieBlich am Tag ankommen und abfahren und somit auf den Tageswert in

doppelter Anzahl anzusetzen sind (2 Fahrten pro Besucher), entspricht 92 Kfz/16h.
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Das zusatzliche Patientenaufkommen wird vernachlassigt. In den meisten Fallen werden die
Patienten als Beifahrer in Pkws, Rettungsfahrzeugen oder Taxen ankommen und somit keinen
zusatzlichen Verkehr auslésen. Hinzu kommt eine mittlere Aufenthaltsdauer von 7 bis 11
Tagen, wodurch das Tagesaufkommen vernachlassigbar klein wird. (Beispielrechnung: 60
zusatzliche Betten, mittlere Aufenthaltsdauer 10 Tage, somit 6 Patienten pro Tag bei

Vollauslastung, ca. 15% Anreise mit eigenem Pkw ergibt 1 Kfz/24h.)

Die zusatzliche Beschaftigtenanzahl wird auf 87 geschétzt. Davon sind etwa 80% im
Schichtbetrieb angestellt. Die Schichten teilen sich auf in Fruh-, Spat- und Nachtschicht zu
4:3:1 auf. Die Schichtwechsel finden i.d.R. zwischen 6 und 7 Uhr morgens, zwischen 13 und
15 Uhr mittags und 21 und 23 Uhr abends statt. Heutige flexible Arbeitszeitmodelle
ermdglichen alternative Arbeitszeiten, es ist jedoch davon auszugehen, dass ein hoher Anteil
des zusatzlichen Pflegepersonals diesen Standardzeiten unterliegt. Fur die RLS-Werte werden
die Schichtwechsel weitestgehend dem Tagesverkehr zugeordnet. Lediglich 50% des
Schichtwechsels der Spat- zur Nachtschicht werden in der Nachtphase angesetzt. Die

Beschatftigten, die nicht im Schichtbetrieb arbeiten werden dem Tagesverkehr zugeordnet.

Grundsétzlich ist davon auszugehen, dass nicht alle der 87 Beschaftigten am gleichen Tag
arbeiten und alle mit Pkw ankommen. Durch krankheits- und urlaubsbedingte Ausfalle reduziert
sich der tagliche Beschéftigtenverkehr auf ca. 82%. Der Anteil der mit Kfz ankommende
Verkehr gemafl dem Modal Split belauft sich auf etwa 60% gemaR den Erfahrungswerten aus
dem Programm Ver Bau. Grundsatzlich wird pro Beschéaftigen von 2 Wegen pro Tag
ausgegangen (entspricht Quell- und Zielverkehr). Im Ergebnis resultieren aus dem

Beschaftigtenverkehr im Tagesverkehr insgesamt 76 Kfz/16h und im Nachtverkehr 10 Kfz/8h

Das Gebaude 2 wird vermietet. Eine Abschatzung des zusatzlichen Verkehrsaufkommens ist
aufgrund begrenzter Informationen nicht vollumfanglich méglich. Bekannt ist, dass die geplante
Erweiterung des Gebaudes 2 neun zusatzliche Mitarbeiter bewirkt. Wie bei den Ubrigen
Beschaftigten wird von einer Belegung von 80% und dem Modal Split von 60% ausgegangen.
Bei zwei Wegen pro Tag ergeben sich somit 10 Kfz/16h, die vollstdndig dem Tagesverkehr
zugeordnet werden. Als zuséatzliche Sicherheitsannahme werden dazu 20 weitere Kfz/16h

aufgeschlagen. Somit wird ein tagliches Verkehrsaufkommen von 30 Kfz/16h angesetzt.
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Fur die Rettungswache am heutigen Gebaude 7S sind derzeit 6 Garagenplatze vorgesehen.
Fur jeden Garagenplatz wird von 2 Beschéftigten ausgegangen. Mit der zusétzlichen Annahme
von weiteren 3 Mitarbeitern ergeben sich somit 15 Beschaftigte. Es wird angenommen, dass
pro Tag jedes Einsatzfahrzeug im Schnitt bis zu 10 Einsatze fahrt. Mit An- und Abfahrt der
Beschaftigten (Modal-Split 60%) ergeben sich somit insgesamt 138 Fahrten pro Tag.
Angesetzt werden davon pauschal 14 Fahrten in der Nacht (10%) und 124 Fahrten am Tag.

Auf dem neuen Anschluss der Gustav-Heinemann-Stralle ist zusatzlich spéater
Wirtschaftsverkehr zu erwarten. Dieser fallt sehr gering aus, so dass er in der
verkehrstechnischen Betrachtung vernachlassigt wurde. Fur die Ermittlung der Werte nach

RLS werden pauschal 20 weitere Kfz/16h als Tagesverkehr und als Schwerverkehr angesetzt.

Fur die Kita (ehem. Gebaude 4) wird von 80 Kindern ausgegangen. 50% der Anzahl wird dabei
von Eltern mittels Pkw gebracht und abgeholt (Anteilsermittlung vgl. Kap. 6.1). Dabei ist zu
bertcksichtigen, dass die Eltern dazu zweimal die Kita anfahren (morgens und nachmittags).
Dazu kommen 12 neue Beschatftigte, von denen 70% mittels Pkw ankommen und abfahren.

Samtlicher Verkehr wird tagsiiber erfolgen. Daraus resultieren insgesamt 176 Kfz/16h.
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Zusammenfassend ergeben sich durch die geplanten Umbaumaflnahmen nachfolgende
geschatzte Verkehrszunahmen:

Maflnahme Tagesverkehr | Nachtverkehr
Zusatzlicher Besucherverkehr Gebaude 1 92 Kfz/16h
Zusétzlicher Beschaftigtenverkehr Gebaude 1 76 Kfz/16h 10 Kfz/8h
Erweiterung des Geb&udes 2 30 Kfz/16h
Rettungswache als Ersatz des Gebaudes 7S 124 Kfz/16h 14 Kfz/8h
Wirtschaftsverkehr Uber neuen Anschluss 20 Lkw/16h
Kita als Ersatz des Gebaudes 4 176 Kfz/16h
Summe 518 Kfz/16h 24 Kfz/8h

Tabelle 11: Verkehrserzeugung durch die geplanten MalRhahmen pro Tag

Die Verkehrsverteilung wird gemaR dem Kapitel 6.2 definiert. Daraus ergeben sich
Erhéhungen der taglichen Verkehrsaufkommen wie im Bild 15 dargestellt.
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Bild 15: Schematisches Verkehrsnetz mit Verkehrszunahmen im Querschnitt pro Tag

36
— Anlage 13 zur Vorlage 2026/0505 —



Umbaumafnahmen am Klinikum Leverkusen BRECHTEFELD & NAFE E.
Auswirkungen auf den Verkehrsablauf Ingenieur- und Vermessungsbiiro GmbH -
Verkehrsuntersuchung Beratende Ingenieure VBI und DWA, DVP k

6.5

Die ermittelten Erh6hungen im Verkehrsaufkommen werden auf den Planungs-0-Fall addiert
und die Tabellen gemald Kapitel 5.6 aktualisiert. Die Ergebnisse flr den Kreisverkehr Karl-

Carstens-Ring kénnen der Tabelle 12 entnommen werden, fir die Einmindung am

Gesundheitspark der Tabelle 13.

Querschnitt DTV SV-A>35t [oR M, P1t P2t Un M, P1in P2n

Nr. |Name [Kfz/24 h] (%] [Kfz/16 h] | [Kfzh] | [od | [ [Kfz/i8h] | [Kfzh] | [%] | [%
1 Dhinnberg (W) 7.577 4.5 7.245 453 4,3 1,3 332 42 9,3 2,1
2 Karl-C.-Ring (N) 15.384 3,7 14.293 893 31 1,4 1.091 136 3,9 1,2
3 Dhiinnberg (O) 4.897 75 4,708 294 71 1,3 189 24 164 | 2,1
4 Karl-C.-Ring (S) 16.442 2,3 15.275 955 1,7 1,8 1.167 146 1,6 1,5
5 Sauerbruchstr. 7.527 4.8 7.185 449 4.3 1,4 342 43 9,6 15

Tabelle 12: RLS-Werte fiir den Planfall fir den Kreisverkehr

Querschnitt DTV SV-A>35t o8 M, Pt Pat Un M, P1in P2n

Nr. [Name [Kfz/24 h] LZ] [Kfz/i6 h] | [Kfzih] | [94 | [%] [Kfz/8 h] | [Kfzh] | [94 | [%
1 [Dhinnberg (W) 6.944 5,0 6.626 414 4,6 1,3 318 40 9,7 19
2 |Am Gesundheitsp. 5.193 0,6 4,952 310 0,5 1,6 241 30 0,4 1,7
3 |Dhiinnberg (O) 7.578 45 7.246 453 4,3 1,3 332 42 9,3 2,1

Tabelle 13: RLS-Werte fur den Planfall fur die Einmindung Am Gesundheitspark

Fur die Gustav-Heinemann-Stralie ist der Verkehr von und zur neuen Rettungswache und der
Far die 20 Lkw wird

angenommen, dass 10 Lkw (50%) in den P2-Faktor einflie3en. Das Ergebnis ist Tabelle 14 zu

Wirtschaftsverkehr Uber den neuen Anschluss einzukalkulieren.

entnehmen.

Querschnitt DTV SV-A Q¢ M Pt P2t On M, P1in P2n
Nr. [Name [Kfz/24 h] % [Kiza6h] | [Kizi] | 14 | 104 | [Kfzeh] | (kfzi] | 104 | 18
1 |Gustav-H-StralRe 19.189 4,0 18.040 1128 3,8 0,4 1.149 144 4,9 0,6

Tabelle 14: RLS-Werte fur den Planfall fir die Gustav-Heinemann-StralRe

Anschluss Gustav-Heinemann-Stralle

Der heutige Anschluss an die Gustav-Heinemann-StraRe ist als einstreifige geschotterte
BaustraBe ausgebaut, ausgewiesen als EinbahnstraBe. Uber diesen Anschluss sollen
zuklnftig Rettungsfahrzeuge der neuen Rettungswache das umliegende Verkehrsnetz
schneller erreichen, um somit im Notfall friher am Einsatzort zu sein. Dariliber hinaus soll die
Grundversorgung des Krankenhauses gewabhrleistet sein, falls die bestehende Zufahrt tiber die
StralRe Am Gesundheitspark durch z.B. Unfalle, Baustellen, etc. temporar blockiert sein sollte.

GemalR den ersten Abstimmungen mit der Stadt Leverkusen ist fir den Anschluss die
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Notwendigkeit darzulegen, um die verkehrstechnischen Aspekte mit den umwelttechnischen

abwagen zu kdnnen.

Fur die Betrachtung der Rettungswege wird nachfolgend das Verkehrsnetz um die Klinik
analysiert. Eine schematische Darstellung ist Bild 16 zu entnehmen. Im Norden verlauft die
Gustav-Heinemann-StraRe. Als Landstraf3e L290 hat sie je Fahrtrichtung 2 Fahrstreifen mit
begrintem Mittelstreifen und ist ziigig befahrbar. Die zulassige Geschwindigkeit liegt bei 70
km/h. In Nordwesten kann Uber die beiden Knotenpunkte mit der Alkenrather StraRe (L288)
und dem Karl-Carstens-Ring das weitere Verkehrsnetz erreicht werden. Der Karl-Carstens-
Ring im Osten der Klinik ist wie die Gustav-Heinemann-Stralle mit 2 Fahrstreifen je
Fahrtrichtung ausgestattet. Nur im Bereich des Kreisverkehrs Dhiinnberg am Klinikum wird der
Querschnitt auf 1 Fahrstreifen je Fahrtrichtung reduziert. In dem Bereich trennt der begriinte
Mittelstreifen die Fahrtrichtungen und in Teilbereichen wird seitlich am Rand geparkt. Im Fall
eines Rickstaus vor dem Kreisverkehr, der besonders zu den Stol3zeiten regelmaRig

vorkommt, kann es bei den Rettungswegen zu Beeintrachtigungen kommen.

Im Siden bindet der Karl-Carstens-Ring an den Willy-Brandt-Ring an, Giber den weite Teile von
Schlebusch und die Autobahnanschlussstelle der A3 (Leverkusen Zentrum) erreicht werden.
Der Willy-Brandt-Ring weist auch zwei Fahrstreifen pro Fahrtrichtung auf und ist ziigig
befahrbar (70 km/h). Im Sidwesten wird die Kalkstra3e Uber einen planfreien Knotenpunkt
erreicht. Die Anschlussrampen sind zweistreifig, eine je Fahrtrichtung ohne Trennung durch
einen Mittelstreifen. Daher sind sie durch Rettungsfahrzeuge gut befahrbar. Die KalkstraRe im
Westen der Klinik ist zweistreifig, ebenfalls ohne Mittelinsel. Die Parkplatze befinden sich in
seitlichen Parkstreifen, so dass auch die KalkstralRe gut durch Rettungsfahrzeuge befahren

werden kann.

Innerhalb dieses Verkehrsnetzes dient die Sauerbruchstrae/ Dhinnberg als Ost-West-
Verbindung und ErschlieBung der Klinik Gber die StraBe Am Gesundheitspark. Die
SauerbruchstraBe weist seitliche Schutzstreifen fur den Radverkehr auf. Auch hier findet
Parken aufRerhalb der Fahrbahn statt, so dass die Strafl3e ausreichend Ausweichmoglichkeiten
bietet im Fall einer Rettungsfahrt. Im Zufahrtbereich der Klinik werden die
Richtungsfahrbahnen durch eine breite Grinfliche getrennt. Durch die seitlichen
Angebotsstreifen fur den Radverkehr ist jedoch der Querschnitt ausreichend breit, so dass

auch ein Rettungsfahrzeug tberholen kdnnte.
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Bild 16: Schematisches Verkehrsnetz mit Bewertung der Hauptstrecken fiir die schnelle

Befahrung durch Rettungsfahrzeuge (griin= gut, gelb= noch akzeptabel, rot=nur bedingt)
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Der alternative Anschluss der Klinik Uber die Paracelsusstral3e und die Virchowstral3e erfolgt
durch vorwiegend Wohnstraf3en, die durch gro3e Mehrfamilienhduser mit eingeschranktem
Parkplatzangebot gepragt sind. An der VirchowstraBe wird der hohe Parkdruck ausgeglichen
durch seitliches alternierendes Parken auf der Fahrbahn, das gleichzeitig zur
Verkehrsberuhigung dient. In der ParacelsusstralBe ist beidseitig das Parken erlaubt. Ein
Grof3teil der Parkplatze ist in Senkrechtaufstellung angeordnet. Die WohnstraRen sind durch
die engen Querschnitte und den Parkplatzverkehr nur bedingt fir Rettungswege zu empfehlen.
Zudem wird die Anbindung an der Paracelsusstral3e nur schwer durch Rettungsfahrzeuge tber
die Streckenfuhrung auf dem Klinikgel&nde erreicht. Sehr enge 90°- oder sogar 180°-Kurven
uber mehrere Ebenen (Erdgeschoss- und Untergeschossniveau) kénnen im Begegnungsfall
schnell zu Komplikationen fiihren. Im schematischen Verkehrsnetz gemaR Bild 2 sind mittels
Farben die Widerstande der einzelnen Streckenabschnitte bei Rettungsfahrten dargestellt. Bei
roten Strecken sind regelmafig Behinderungen zu erwarten, bei griinen Strecken eher selten.
Gelbe Strecken sind noch akzeptabel. (Fur die weitere Betrachtung wird der langere Weg zur
Paracelsusstra3e -in Bild 2 rot-schwarz-gestrichelt- nicht weiter bericksichtigt. Schwarze
Linien stellen die Anbindungen ins uUbergeordnete Verkehrsnetz dar, die nicht in die

Betrachtung eingeflossen sind.)

Uber den neuen Anschluss kann nur im Rechts-Rein-Rechts-Raus-Prinzip auf die Gustav-
Heinemann-StraRe abgebogen werden. Lediglich fir Rettungsfahrzeuge wird auch das
Linksabbiegen ermdglicht. Hierzu wird durch Riickbau der vorhandenen Schutzeinrichtung eine
Uberfahrung des begriinten Mittelstreifens eingerichtet. Fur die Alarmausfahrt wird eine
Signalanlage vorgesehen, die samtlichen Verkehr auf der Gustav-Heinemann-Stral3e stoppt,

bis die Rettungsfahrzeuge den Knotenpunkt passiert haben.

Zur Beurteilung der Strecken werden die vier Eck-Knotenpunkte des betrachteten
Verkehrsnetzes (in Bild 2 in blau markiert) Gber verschiedene Routen von der geplanten
Rettungswache angefahren. Dabei werden zunachst die reinen Streckenlangen erfasst. Zur
besseren Darstellung einer realistischen Fahrzeit werden dariber hinaus die oben
beschriebenen Widerstande der einzelnen Streckenabschnitte bericksichtigt (vgl. Bild 2). Die
Langen der Abschnitte werden dazu fiktiv mit einem Faktor hochgerechnet. Griine
Streckenabschnitte flieRen dabei mit einem Faktor von 1,0 in die Bewertung, gelbe Strecken
mit 1,5 und rote Strecken mit einem Faktor 2,0. Die sich ergebene Gesamtlange mit Zeitfaktor

dient als Vergleich und Bewertung der einzelnen Routen.
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1. Knotenpunkt Gustav-Heinemann-StraRe/ Kalkstral3e

e Route 1 tber den neuen Anschluss und Gustav-Heinemann-Stralle

e Route 2 Uber die Paracelsusstral3e, VirchowstraRe, SauerbruchstralRe, Kalkstral3e

¢ Route 3 tGiber Am Gesundheitspark, Dhinnberg, Sauerbruchstral3e, KalkstralRe

Route Grine Strecke | Gelbe Strecke | Rote Strecke | Gesamtlange | Gesamtlange
(Faktor 1) (Faktor 1,5) (Faktor 2,0) (ohne Faktor) | (mit Faktor)
Route 1 617 m 102 m Om 719 m 770 m
Route 2 808 m 66 m 655 m 1529 m 2217 m
Route 3 1202 m 722 m Om 1924 m 2285m

Tabelle 15: Routenlangen von der Rettungswache zum Knotenpunkt Gustav-Heinemann-
StraRe/ Kalkstral3e

2. Knotenpunkt Gustav-Heinemann-Stral3e/ Alkenrather Stral3e

¢ Route 1 tiber den neuen Anschluss und Gustav-Heinemann-Stral3e

e Route 2 Uber die Paracelsusstrae, VirchowstraRe, Sauerbruchstrale, Kalkstralle,

Gustav-Heinemann-Straf3e

¢ Route 3 Uber ParacelsusstralRe, Virchowstral3e, SauerbruchstralRe, Karl-Carstens-Ring,

Gustav-Heinemann-Straflle

¢ Route 4 iiber Am Gesundheitspark, Dhiinnberg, Sauerbruchstrale, Karl-Carstens-Ring,

Gustav-Heinemann-Stralle

Route Grine Strecke | Gelbe Strecke | Rote Strecke | Gesamtlange | Gesamtlange
(Faktor 1) (Faktor 1,5) (Faktor 2,0) (ohne Faktor) | (mit Faktor)
Route 1 685 m 102 m Om 787 m 838 m
Route 2 1814 m 66 m 655 m 2535 m 3223 m
Route 3 1356 m 578 m 655 m 2589 m 3533 m
Route 4 1158 m 1234 m Om 2392 m 3009 m

Tabelle 16: Routenlangen von der Rettungswache zum Knotenpunkt Gustav-Heinemann-

StraRe/ Alkenrather Stral3e
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3. Knotenpunkt Willy-Brandt-Ring/ Karl-Carstens-Ring

¢ Route 1 tiber den neuen Anschluss, Gustav-Heinemann-Stral3e, Karl-Carstens-Ring

e Route 2 Uber den neuen Anschluss, Gustav-Heinemann-StraRe, KalkstralRe, Sauer-

bruchstral3e, Karl-Carstens-Ring

e Route 3 Uber Paracelsusstral3e, Virchowstral3e, SauerbruchstralRe, Karl-Carstens-Ring

¢ Route 4 tGiber Am Gesundheitspark, Dhinnberg, Sauerbruchstrafl3e, Karl-Carstens-Ring

Route Grine Strecke | Gelbe Strecke | Rote Strecke | Gesamtlange | Gesamtlange
(Faktor 1) (Faktor 1,5) (Faktor 2,0) (ohne Faktor) | (mit Faktor)
Route 1 1944 m 560 m Om 2504 m 2784 m
Route 2 2226 m 193 m Om 2419 m 2516 m
Route 3 802 m 157 m 655 m 1614 m 2348 m
Route 4 603 m 813 m Om 1416 m 1823 m

Tabelle 17: Routenlangen von der Rettungswache zum Knotenpunkt Willy-Brandt-Ring/

4. Knotenpunkt Willy-Brandt-Ring/ KalkstralRe

Karl-Carstens-Ring

e Route 1 tber den neuen Anschluss, Gustav-Heinemann-StralRe, KalkstralRe

e Route 2 Uber ParacelsusstralRe, VirchowstralRe, Sauerbruchstralle, KalkstralRe

¢ Route 3 tiber Am Gesundheitspark, Dhiinnberg, Sauerbruchstrafl3e, Kalkstral3e

¢ Route 4 iiber Am Gesundheitspark, Dhiinnberg, Sauerbruchstrale, Karl-Carstens-Ring,
Willy-Brandt-Ring

Route Grine Strecke | Gelbe Strecke | Rote Strecke | Gesamtlange | Gesamtlange
(Faktor 1) (Faktor 1,5) (Faktor 2,0) (ohne Faktor) | (mit Faktor)
Route 1 1842 m 102 m Om 1944 m 1995 m
Route 2 862 m 66 m 655 m 1583 m 2271 m
Route 3 1257 m 722 m Om 1979 m 2340 m
Route 4 1502 m 813 m Om 2315m 2722 m

Tabelle 18: Routenlangen von der Rettungswache zum Knotenpunkt Willy-Brandt-Ring/
Kalkstral3e
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Im Ergebnis zeigt sich, dass samtliche Fahrwege nach Norden, Nordwesten und Nordosten
erheblich kirzer ausfallen, sofern der neue Anschluss an die Gustav-Heinemann-Stral3e
realisiert wird. Zum nordwestlichen Knotenpunkt Gustav-Heinemann-StraRe/ Kalkstra3e
halbiert sich der Weg gegeniber den vorhandenen Routen. Zu den nordodstlichen
Knotenpunkten Gustav-Heinemann-Stral3e/ Alkenrather Stral3e bzw. Karl-Carstens-Ring ware
die Route Uber den neuen Anschluss sogar 3- bis 4-mal kiirzer als alle anderen Wege. Die
deutlich kiirzeren Fahrzeiten kénnen dabei im Einzelfall zwischen Leben und Tod entscheiden.

Daher ist der neue Anschluss an die Gustav-Heinemann-Stral3e zwingend zu empfehlen.

Auch in sudwestliche Richtung ist trotz der l&angeren Strecke ein Zeitvorteil zu erwarten. Die
Route Uber die neue Anbindung schneidet zum Knotenpunkt 4 am besten ab. Lediglich
Richtung Sidosten wird wahrscheinlich die Route Uber die StraBe Am Gesundheitspark

weiterhin die kirzeste darstellen, sowohl in Streckenléange wie auch Fahrzeit.

Der zweite Vorteil zur Einrichtung der neuen Anbindung bildet die Sicherung der Versorgung
des Krankenhauses. Heute erfolgen samtliche Anlieferungen (ber die Strale Am
Gesundheitspark. Sollte die Stral3e blockiert sein, z.B. durch einen schwerwiegenden Unfall
oder eine Baustelle, kbnnen keine Anlieferungen mehr erfolgen. Gro3ere Fahrzeuge (gréer
als Sprinter) haben keine Alternativroute, da die Wege Uber die Paracelsusstrale zu
spitzwinklig und somit fahrgeometrisch ungiinstig sind. Schleppkurvennachweise kénnen hier
nicht erbracht werden. Erschwerend kommt hinzu, dass die Verbindungen Uber die
ParacelsusstraBe auf einer héheren Ebene liegen als die Anlieferungsbereiche. Die einzige
Rampe zwischen beiden Ebenen ist aus Griinden der Statik tonnenbeschrénkt und somit nicht

fur Schwerverkehr nutzbar.

Fir die Bauzeit der geplanten Umbaumafl3nahmen auf dem Klinikgelande ist die Einrichtung
einer zumindest tempordren alternativen Route zwingend erforderlich, da es aus
bautechnischen Griunden zu langer andauernden Vollsperrungen auf der Stralle Am
Gesundheitspark kommen wird. Hier sind die heutigen Fahrwege durch die Zwange der
angrenzenden Dhiinn und dem damit verbundenen Naturschutzgebiet nicht bzw. nur mit einem
erheblichen Eingriff erweiterbar bzw. versetzbar. Als einzig sinnvolle Alternativroute bietet sich
der Anschluss an die Gustav-Heinemann-Straf3e an. Die heute bereits genutzte Baustral3e in
Schotterbauweise muss fir die Baumaflinahmen verbreitert werden, um den wahrend der

Bauzeit notwendigen Ausweichverkehr aufnehmen zu kénnen und Einsatzfahrten ohne
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Stérung zu gewahrleisten. Damit ware ein Eingriff in den Baumbestand an der Stelle aus

Griinden des Bauablaufs unvermeidbar.

Der dann aus umwelttechnischen Aspekten gering erscheinende Eingriff zur dauerhaften
Nutzung der notwendigen BaustralRe ist einer Verbesserung der Versorgung durch kirzere
Rettungswege, die ggf. lebensrettend sein kénnen und der Sicherstellung einer alternativen
Versorgungsroute zum Klinikum im Falle von Stérungen in der bisher einzigen Anbindung

gegeniberzustellen.
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7.1

Stellplatznachweis

Erfassung des Parkplatzbestands auf und an dem Klinikgeldnde

Am 30.06.2025 erfolgte eine Erfassung des Parkplatzbestands auf dem Klinikgelande und im

unmittelbaren Umfeld anhand einer Ortsbegehung durch das Blro Brechtefeld & Nafe. Dabei

ergaben sich auf dem Klinikgelande insgesamt 776 Stellplatze in den beiden Parkh&ausern und

den zuganglichen Parkplatzen (vgl. Tab. 19.) Diese Stellplatze sind bewirtschaftet und

kostenpflichtig, sind aber fir z.B. Besucher zugénglich.

Anzahl der
Ort Stellplatze [Hinweise
Parkhaus A 306 Zufahrt iber Am Gesundheitspark
Parkhaus B 377 Zufahrt Gber Am Gesundheitspark
MEDILEV-Arztehaus 8 Zufahrt tber Karl-Carstens-Ring
Parkplatz P1(nahe Geb. 2) 39 Zufahrt iber ParacelsusstraBe
Parkplatz P2 (nahe Geb. 1Y) 46 Zufahrt iber Am Gesundheitspark
Summe 776

Tabelle 19: Parkplatzbestand auf dem Klinikgelande — Teil 6ffentlich zugéangliche Stellplatze

Anzahl der
Ort Stellplatze |Hinweise
MEDILEV-Physio-Centrum 43 inkl. 2 fur Taxen
Zwischen Geb. U und 5 20
Tiefgarage nahe Geb. 1J 24
Nahe P2 entlang der StraBBe 19 inkl. 5 fur Taxen, 2 fur Ordnungs-
dienstund 2 Storchenplatze
Neben Gebaude 1Y 13
Entlang nordlicher StraBe 55 inkl. 10 Garagen
Tiefgarage nordliche StraBe 59
Am Gebdude 1D 5
Zwischen Geb. 1und 8 18
Parkplatz EG Geb. 11 65
StraBe am Geb. 11 8
StraBe von Geb. 7 bis Ausfahrt 42
Nahe Geb.7 (gepl. Rettungsw.) 11
Nahe Geb.6 entlang der StraBe 13
Parkplatz nahe Geb. 6 28
Summe 423

Tabelle 20: Parkplatzbestand auf dem Klinikgelédnde — Teil interne Stellplatze
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Darliber hinaus existieren auf dem Klinikgelande weitere Stellplatze, die vorwiegend dem
Personal dienen und entweder durch Schranken gesichert oder mittels Beschilderung fiir den
Allgemeinverkehr verboten sind. Insgesamt wurden 423 Stellplatze gezahlt (vgl. Tab 20.). In

Summe ergeben sich somit 1199 Stellplatze auf dem Klinikgelénde.

Durch die oben beschriebenen Umbaumalinahmen kommt es zu einer Reduzierung der
vorhandenen Stellplatze. Nach derzeitigem Planungsstand ist mit einer Minderung von
96 Stellplatzen zu rechnen. Um dem entgegen zu steuern ist die Aufstockung des
Parkhauses A um eine weitere Etage vorgesehen. Dadurch kénnen 168 zusatzliche Stellplatze
generiert werden. Der Parkplatzbestand des Klinikums erweitert sich somit zukinftig um

resultierende 72 Stellplatze (vgl. Tabelle 21).

Anzahl der
Ort Stellplatze [Hinweise
Neue Wendeanlage -20|Zwischen Geb. 1J und 5
Neue ZNA -11|Nahe P2 entlang der StraBe
Neue Anlieferung -30|Parkplatz P2 (nahe Geb. 1Y)
Neubau Gebaude 8 0JAuswirkung unbekannt, Annahme
Anbau Gebaude 2 -20|Anzahlunbekannt, Annahme
Neue Rettungswache -11|Nahe Geb. 7
Weg zur Rettungswache -4{Entlang nordlicher StraBBe
Erweiterung Parkhaus A 168|AusgleichsmaBnahme
Summe 72

Tabelle 21: Anderung des Parkplatzbestands durch die geplanten MaBnahmen

Im Zuge der Erfassung konnten mehrere Stellplatze im 6ffentlichen Raum identifiziert werden,
die Uber den Bedarf der anliegenden Nutzungen hinausgehen und somit durch die Klinik
genutzt werden kénnen. Entlang des Karl-Carstens-Ring wird seitlich der Fahrbahn in beiden
Fahrtrichtungen geparkt. Der Karl-Carstens-Ring ist in dem Abschnitt weitestgehend anbaufrei,
andere Nutzungen sind daher nicht erkennbar. Nach Aussage der Stadt kénnte lediglich bei
Veranstaltung im naheliegenden Schloss Morsbroich hier geparkt werden (ca. 700m FuBweg).

Insgesamt konnten 87 Stellplatze festgestellt werden.

In der Semmelweil3stralBe stehen weitere 18 Stellplatze im 6ffentlichen StralRenraum zur
Verfugung, die kostenpflichtig mit Parkschein genutzt werden kodnnen. Entlang der
Paracelsusstralie existieren beidseitig der Fahrbahn zahlreiche Stellplatze, die nahe der

Klinikzufahrten in Senkrechtaufstellung angeordnet sind. Insgesamt konnten hier 113
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7.2

Stellplatze registriert werden. Die hohe Anzahl geht weit Uber den Bedarf der gezahlten 72
Wohneinheiten in diesem Bereich hinaus. Bei einem Ublichen Stellplatzschliissel von
1 offentlichen Stellplatz je 2 Wohneinheiten ergaben sich 36 Stellplatze fur die Wohnnutzung

und 77 Stellplatze fir das Klinikum.

Insgesamt stehen somit im Offentichen Raum entlang des Karl-Carstens-Ring, der
Semmelweil3stralle und der Paracelsusstrafe 182 o¢ffentliche Stellplatze zur Verfligung, die
Uber den Bedarf der anliegenden Nutzungen hinausgehen. Gemafl den Vorgaben der Stadt

Leverkusen diirfen diese Stellplatze jedoch nicht im Stellplatznachweis beriicksichtigt werden.

Eine Zusammenfassung des Stellplatzbestands ist Tabelle 22 zu entnehmen. Insgesamt

stehen nach den geplanten Umbaumafnahmen 1271 Stellplatze fur das Klinikum zur

Verfugung.
Parkplatzanlagen Anzahl
Offentlich zugangliche Stellplatze auf dem Klinikgelande 776
Interne Stellplatze auf dem Klinikgelande 423
Anderung durch geplante MaBnahmen 72
Summe 1271

zzgl. Stellplatze im Offentlichen Raum, die nichtin die
Berechnung einflieBen

182

Tabelle 22: Zusammenfassung des Parkplatzbestands des Klinikums

Rechtslage zum Stellplatzbedarf

Die Stadt Leverkusen hat im Jahr 2021 die aktuell gultige Stellplatzsatzung beschlossen, die
als Bemessungsgrundlage dient. Sie orientiert sich nahe an den Stellplatzvorgaben der
Landesbauordnung NRW. Gemal} der Anlage 1 der Stellplatzsatzung sind fiir Kliniken folgende

Vorgaben zu beachten:

e 1 Stellplatz je 4 Betten, dabei ist sicherzustellen, dass 60% davon offentlich zuganglich
sind (fir Besucher)

e Zusatzlich 1 Stellplatz je 20 m2 Nutzflache bei integrierten Einrichtungen, die
zusatzlichen  Besucherverkehr auslésen (z.B.  Arztpraxen, Notaufnahmen,
Beratungseinrichtungen, etc.)
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Mit dem vorgenannten Ansatz ist der Ubliche Klinikbedarf gemaR Stellplatzsatzung abgedeckt.
Dies beinhaltet den Stellplatzbedarf der Patienten und des Klinikpersonals, sowie der
gesamten Versorgung der Klinik. Mitinbegriffen sind neben dem stationdren und ambulanten
Betrieb auch samtliche Verwaltungen, Seminarraume fiir interne Fortbildungen und interne
Verpflegungen wie Kantinen, Kiosks etc. Dariiber hinaus befinden sich jedoch weitere
Nutzungen auf dem Klinikgelande, die zusatzlich zu betrachten sind (vgl. Kapitel 7.3). Dafiir

finden sich nachfolgende Anséatze in der Stellplatzsatzung:

o 1 Stellplatz je 12 Kinder fur Kindertagesstatten (Kita), 60% davon fur Besucher

o 1 Stellplatz je 3 Betten fur Wohnheime fir Auszubildende, 10% davon fur Besucher

o 1 Stellplatz je 24 Schiler bzw. 1 Stellplatz je 8 Schiler ab 18 Jahren fur Berufsfach-
schulen (hier: Krankenpflegeaushbildung)

o 1 Stellplatz je 35 m2 Nutzflache fur Biro und Verwaltungsgebaude fur Klinik-externe
Nutzer (i.d.R. Vermietungen), 10% davon fir Besucher

o 1 Stellplatz je 25 m2 Nutzflache fir Gebédude mit erheblichem Besucherverkehr (z.B.
ambulante Arztpraxen auferhalb des eigentlichen Klinikbetriebs), 75% davon fir
Besucher

e 1 Stellplatz je 40 m? Verkaufsnutzflache fur Verkaufsstatten unter 800 m? Verkaufs-
flache (z.B. Apotheke), 75% davon fur Besucher

o 1 Stellplatz je 50 m2 Nutzflache fur Nutzungen mit durchschnittlicher Beschéaftigungs-
dichte (z.B. Medizintechnik, Labore), 15% davon fur Besucher

o 1 Stellplatz je 15 m2 Sportflache fur Fitnesscenter (hier: Reha-Sport), 90% davon fir
Besucher

e 1 Stellplatz je 8 Kleiderablagen zzgl. 1 Stellplatz je 8 Besucherstellplatze fur
Hallenbader (hier: Reha)

o 1 Stellplatz je 8 Sitzplatze fir Versammlungsstatten (hier: Seminarrdume aufRerhalb
klinikinterner Nutzungen), 90% davon fiir Besucher

e 1 Stellplatz je 18 m?2 Nutzflache fir Schnellrestaurants (hier: Kantine, Cafeteria,

aulRerhalb der Klinik), 90% davon fir Besucher

Neben den grundsétzlichen Vorgaben gibt es Méglichkeiten zur Reduzierung der notwendigen
Stellplatze. Damit soll die gewtuinschte Mobilitaitswende (Umstieg auf alternative Verkehrsmittel

wie Bus oder Fahrrad) gefordert werden.
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GemaR 83, Absatz 3 kann eine Reduzierung erfolgen, wenn eine gute bis sehr gute OPNV-
Erreichbarkeit gewahrleistet ist. Eine gute OPNV-Qualitét liegt vor, wenn eine Bushaltestelle in
maximal 300m fuBlaufiger Erreichbarkeit liegt und mindestens ein 15-Minuten Takt (aulRer
sonntags) erreicht wird. Eine sehr gute Qualitat liegt vor, wenn ein 10-Minuten-Takt
eingehalten wird und zusatzlich innerhalb von 10 Minuten das Schienennetz (mindestens S-
Bahn) erreicht wird. Die Reduzierung bei einer guten Qualitat wird auf 20% beziffert, bei einer

sehr guten Qualitat auf 30%.

Im Umfeld der Klinik befinden sich zwei Bushaltestellen, Uber die zahlreiche Linien abgewickelt
werden. Zudem soll im Zuge der Planung eine weitere Haltestelle auf dem Klinikgelande (in der
Wendeanlage) entstehen. Die Haltestelle ,Klinikum Leverkusen® auf der Sauerbruchstralle
bietet Anschluss an die Linien 207, 209, 211, 222 und 227, die alle in der Woche im 20
Minuten-Takt die Haltestelle anfahren. An der Haltestelle ,Am Gesundheitspark® am Karl-

Carstens-Ring halten neben den Linien 207 und 209 auch die Schnellbuslinie SB 26.

Die Linien 209, 211 und 227 fahren alle Richtung Zentrum zum Leverkusener Bahnhof, somit
insgesamt 9 Busse pro Stunde. Demnach wird eine Taktfrequenz von 10 Minuten sogar
unterschritten. Am Leverkusener Bahnhof ist ein Umstieg aufs Schienennetz méglich. Die
Fahrzeit von der Klinik bis zum Bahnhof liegt bei 15 Minuten laut Fahrplan und somit etwas
uber den Vorgaben fir ein sehr gutes OPNV-Netz. Die anderen Kriterien werden deutlich
erfullt, so dass abzuwégen ist, ob die OPNV-Qualitat als sehr gut eingestuft werden kann. Eine

gute OPNV-Qualitat liegt in jedem Fall vor.

Eine weitere Reduzierungsmoglichkeit fir die notwendigen Stellplatze (um 5%, gemal 83,
Absatz 3) besteht in der Einrichtung einer Mobil-Station NRW an der neu geplanten Haltestelle
in der Wendeanlage auf dem Klinikgelande. Die Haltestelle muss dazu die
Grundvoraussetzungen wie barrierefreie Gestaltung, gute Beleuchtung und Uberdachte
Sitzmdglichkeit erfullen und dariber hinaus Anschluss an andere Verkehrsmittel
(Fahrradstellplatze, Taxistande, Park&Ride oder Kiss&Ride, E-Roller, etc.) oder zusatzliche
Versorgungsmaoglichkeiten bieten (Kiosk, WC, Schlie3facher, Info-Point, E-Ladeplatze,

Fahrradreparaturstation, etc.).

Die Grundvoraussetzungen an der neuen Haltestelle sind in der Planung vorgesehen. Der
Anschluss an andere Verkehrsmittel ist bereits heute schon teilweise gegeben und soll mit dem

Umbau noch optimiert werden (z.B. Taxistande, Fahrradstellplatze, Kiss&Ride als Haltebereich
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in der Wendeanlage). Eine E-Roller-Station ist mit geringem Aufwand ebenfalls denkbar. E-
Ladeplatze stehen in den Parkhausern bereits zur Verfligung. WCs sind in der Klinik reichlich
vorhanden, ebenso ein Kiosk. Die Einrichtung einer Werkzeugstation fir Fahrradreparaturen ist
denkbar.

Gemal Anlage 2 der Stellplatzsatzung bzw. 83, Absatz 10 sind weitere Reduzierungen der
notwendigen Stellplatze mdglich. Sofern die Parkplatze bewirtschaftet sind, kann eine
Reduzierung von 5% vorgesehen werden. Alle Stellplatze auf dem Klinikgelande sind entweder
kostenpflichtig oder fir den Allgemeinverkehr gesperrt. Fir die Parkh&user besteht eine
Kennzeichenerfassung, die Parkplatze werden mittels Schranke und Parkschein gesichert. Die
Parkplatzbewirtschaftung ist demnach bereits vorhanden, so dass die Reduzierung um 5%

angesetzt werden kann.

Sofern eine Werkzeugstation fir Fahrradreparaturen neu aufgestellt wird, kann eine weitere
Reduzierung um 5% angesetzt werden. Die Werkzeugstationen sind mit 2.000-3.000€ zzgl.
Montage ginstig und leicht herzustellen. Lediglich regelmaRige Prifungen auf Vandalismus
oder eine Uberwachung mit Kameras sollten dabei bedacht werden. Ein Beispiel fur eine

Fahrradstation ist Bild 17 zu entnehmen.

Bild 17: Beispiel einer Werkstatt-Station fur Fahrrader (Quellen: Linkes Bild: TOPEAK

Montagestander www.schuhski.com, Rechtes Bild: www.adac.de)

Insgesamt wird gemar der Stellplatzsatzung die Summe der Reduzierungen auf 40% begrenzt
(83, Abs. 11). Durch die Gegebenheiten einer guten OPNV-Qualitst und der

Parkraumbewirtschaftung ist eine Reduzierung des Stellplatzbedarfs gemafll der
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7.3

Stellplatzsatzung um 25% zulassig. Dariiber hinaus wird das OPNV-Angebot als sehr gut
bewertet (nur das Kriterium Erreichbarkeit des Schienennetzes in 15 Minuten statt den
geforderten 10 Minuten spricht dagegen). Zusatzlich kann mit der Einrichtung einer
Fahrradwerkstattstation oder die Beantragung einer Mobil-Station NRW die Reduzierung bis
auf 40% angehoben werden. Dies ist im Rahmen des weiteren Planungsprozesses noch mit

der Stadt Leverkusen abzustimmen.

Ermittlung des Stellplatzbedarfs des Klinikums

In Zusammenarbeit mit dem Klinikum Leverkusen sind alle Nutzungen und mafRgeblichen
Flachen zusammengetragen worden, die Grundlage fir die Stellplatzbedarfsermittiung bilden.
Darliber hinaus liegen Stellplatznachweise fir einzelne Gebaude vor, die im Rahmen
zurlickliegender Genehmigungsprozesse der Stadt vorgelegt wurden. Diese Nachweise sind
nochmal kritisch im Hinblick auf die aktuelle Stellplatzsatzung geprift und aktualisiert worden.
Nachfolgend werden die Ergebnisse fiir die einzelnen Gebaude kurz erlautert und der

Stellplatzbedarf abgeleitet.

Gebaude 1 — Klinikum

Das Gebaude 1 bildet den Kern des Klinikums. Die Gebaude 6, 8 und 9 sowie Teile der
Gebéaude 7 dienen der Versorgung und Verwaltung des Klinikums und sind somit Uber den

Ansatz fur Kliniken mitinbegriffen.

Gemal} den Angaben des Klinikums Leverkusen bestehen in Summe aller Stationen heute
678 Betten. Durch die geplanten MalBhahmen sollen 60 Betten hinzukommen. Die
Gesamtbettenanzahl steigt somit auf 738 Betten. Mit der Vorgabe der Stellplatzsatzung
(1 Stellplatz je 4 Betten) ergeben sich somit 185 notwendige Stellplatze. 111 Stellplatze davon

mussen fur Besucher zuganglich sein (60%).

Zusatzlich zur Bettenanzahl sind die Nutzungen mit 1 Stellplatz je 20 m2 Nutzflache zu
berticksichtigen, die ambulante Patienten und zusatzliche Besucher (der nicht stationaren
Patienten) auslésen. Im Hauptgebaude 1 konnten die KV-Praxis (KV=Kassenarztliche
Vereinigung), das Brustzentrum, die Zentrale Notfallambulanz und die Radiologie-Praxis (Med
360°) identifiziert werden, die zusatzlichen ambulanten Patientenverkehr verursachen. Fir die
Zentrale Notfallambulanz wird bereits die geplante Erweiterungsflache mit in Ansatz gebracht.
Da die Planung hierfiir derzeit noch nicht abschlieBend feststeht, wird hierfiir ein Ansatz auf
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der sicheren Seite mit 1.500 m2 angenommen. Die maf3geblichen Nutzflachen summieren sich

auf ca. 2325 m2. Somit ergeben sich 117 notwendige zusatzliche Stellplatze.

Fur das Klinikum resultiert somit ein Stellplatzbedarf von 302 Stellplatzen. Der davon frei

zugangliche Stellplatzbedarf flir Besucher liegt bei 181 Stellplatzen (60%).

Gebaude 2 — LVR-KIinik
Fur die LVR-KIinik liegen drei Stellplatznachweise vor, die in den Jahren 2018, 2021 und 2025

aufgestellt wurden. Sie beinhalten jeweils einzelne Geschosse und bilden nur zusammen einen

umfassenden Uberblick. Da die Stellplatzsatzung der Stadt Leverkusen 2021 beschlossen
wurde, sind zwei der drei Nachweise mit veralteten Ansatzen aufgestellt worden. Sie werden
im Rahmen dieser Bedarfsermittlung auf die Ansatze des dritten Nachweises von 2025

aktualisiert.

Gemal den vorliegenden Stellplatznachweisen ist zusatzlich zu berlcksichtigen, dass eine
Pkw-Nutzung der Patienten der auf psychiatrische Erkrankungen spezialisierten Kilinik
aufgrund der Krankheitsbilder ausgeschlossen ist. Die An- und Abfahrt der Patienten erfolgt
durch Taxiunternehmungen oder Offentliche Verkehrsmittel, fir die keine Stellplatze
vorzuhalten sind. In den vorliegenden Stellplatznachweisen wird daher der Stellplatzbedarf in
Bezug auf die Bettenanzahl und der Nutzflache der vorhandenen Tagesklinik halbiert.
Insgesamt werden 75 Betten (halber Ansatz = 38 Betten) und zusatzliche Nutzflachen in Hohe
von 662 mz2 fur die Tagesklinik (halber Ansatz = 331 m?2) und 180 m2 fir sonstige Flachen
angegeben. Daraus resultieren bei 1 Stellplatz je 4 Betten 10 notwendige Stellplatze sowie flr

die zusatzlichen Nutzflachen (1 Stellplatz je 20 m2) weitere 26 Stellplatze.

Im Ergebnis liegt der Stellplatzbedarf der LVR-KIlinik bei 36 Stellplatzen, davon missen 22 fir

Besucher erreichbar sein (60%).

Gebaude 4 — Kita

Gemal} Stellplatzsatzung der Stadt Leverkusen sind fir eine Kita 1 Stellplatz je 12 Kinder

vorzusehen. Die Kita soll 4 Gruppen zu je 20 Kindern haben, demnach 80 Kinder. Daraus

resultiert ein Bedarf von 7 Stellplatzen.

Die Kita soll vorwiegend fiir die Angestellten des Klinikpersonals dienen. Somit sind fur die Kita

deutlich reduzierte Hol- und Bringverkehre zu erwarten (vgl. Kap. 6.1). Der Anteil der
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Parkplatze flr Besucher wird daher mit 2 Stellplatzen angenommen (30% statt der Ublichen
60%).

Gebaude 5 — Technische Anlagen und heutige Rettungswache

Im Gebaude 5 befinden sich technische Anlagen zur Versorgung der Klinik und die heutige
Rettungswache mit Platz fiir ein Rettungsfahrzeug. Durch die geplante Rettungswache wird
wahrscheinlich der eine Rettungsplatz hier aufgegeben. Der Stellplatzbedarf von Gebaude 5 ist
minimal und vernachlassigbar (noch 1 Stellplatz, nach dem Bau der Rettungswache

wabhrscheinlich 0).

Gebaude 6, 8 und 9

Fur die Gebaude 6, 8 und 9 sind keine Stellplatznachweise erforderlich. Gebéude 6 dient zur

Speiseversorgung der Klinik. Gebdude 8 beinhaltet verwaltungstechnische Raume, sowie die
IT, und Gebaude 9 beinhaltet die technische Versorgung der Klinik. Alle Gebaude sind mit den

Ansatzen zu Gebaude 1 abgedeckt.

Gebaude 7 — Verwaltung, Vermietung, Appartements und zuklnftige Rettungswache

In den Gebauden 7 ist der GrofRteil der Verwaltung des Klinikums, Seminarrdume fir interne
Schulungen und die Kantine vorhanden. Diese Nutzungen sind Teil des Klinikbetriebs und
unter Gebaude 1 bereits beriicksichtigt. Dartiber hinaus sind jedoch auch einige Flachen
extern vermietet. Der medizinische Dienst hat im Gebdude 7Q Verwaltungs- und
Buronutzungen mit einer Nutzflache von ca. 240 m2 (Ansatz 1 Stellplatz je 35 m?). Im Gebaude
7R befindet sich ein Schlaflabor mit ca. 235 m2 Nutzflache (Ansatz 1 Stellplatz je 25 m?2).
Zudem sind in den Gebauden Appartements fir insgesamt 21 Auszubildende vorhanden
(Ansatz 1 Stellplatz je 3 Azubis). Aus diesen Angaben resultiert ein Stellplatzbedarf von 24
Stellplatzen. Fur die Schlaflabornutzung sind davon 8 Stellplatze fir Besucher einzurichten

(75%), fur die Blronutzung und die Appartements je 1 weiteren Stellplatz (10%).

Im Gebdude 7S (zuklnftige Rettungswache) sind derzeit weitere Appartements fir 46
Auszubildende vorhanden. Mit dem Ansatz 1 Stellplatz je 3 Azubis ergibt sich daraus ein
Bedarf von 16 Stellplatzen. Mit der Umsetzung der geplanten Rettungswache entfallen die
Appartements. Stattdessen werden voraussichtlich 6 Garagen fir Rettungsfahrzeuge
entstehen. Bei einem Ansatz von 2 Personen je Garagenplatz zzgl. 3 weiteren Personen in der
Wache, ergeben sich somit 15 Personen im Geb&ude. Mit der weit auf der sicheren Seite

liegenden Annahme von 15 notwendigen Stellplatzen fur die Beschaftigten wiirde nahezu der
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gleiche Ansatz wie fir die Appartements erreicht. Somit kann unabhéngig zur zukinftigen

Nutzung des Gebaudes von 16 notwendigen Stellplatzen ausgegangen werden.

Somit ergibt sich fir die Gebaude 7 ein Bedarf von 40 Stellplatzen, davon sollten 10 Stellplatze

flir Besucher zuganglich sein.

Gebaude 10 — medizinische Labore

Im Geb&ude 10 sind diverse medizinische Labore vorhanden. Die Nutzflachen werden von der
Klinik mit 4.672 m? angegeben. Mit dem Ansatz 1 Stellplatz je 50 m2 Nutzflache fir
Medizintechnik ergibt sich ein Stellplatzbedarf von 94 Stellplatzen. Davon sind 14 Stellplatze

fur Besucher zugénglich zu machen (15%).

Gebéude 11 — Pflegeschule, Vermietung

Im Geb&ude 11 befindet sich die Krankenpflegeschule mit gemaR Angaben der Klinik bis zu
200 Auszubildenden. Die Stellplatzanzahl ist abhangig von der Schileranzahl, die bereits das
18. Lebensjahr erreicht haben und somit einen Fihrerschein besitzen konnten. Da die Anzahl
mit jedem Jahrgang schwankend ist, wird vereinfacht angenommen, dass die Halfte Uber 18
Jahre alt ist und die andere Halfte jinger. Die notwendige Stellplatzanzahl ergibt sich somit
geman 1 Stellplatz je 24 Schiler (von knapp 100 unter 18 Jahren) zu 4 Stellplatze und geman
1 Stellplatz je 8 Schiiler (von etwa 100 mit 18 Jahren oder &lter) zu 13 Stellplatze.

Neben der Pflegeschule befinden sich im Gebéude 11 vermietete Birordume (Ansatz
1 Stellplatz je 35 m?) mit Nutzflachen in Hohe von 104 m2, sowie Arztpraxen des medizinischen
Dienstes sowie des zahnéarztlichen Dienstes (Ansatz 1 Stellplatz je 25 m2) mit einer Nutzflache

von insgesamt 613 m2. Daraus resultieren weitere 28 Stellplatze.

Insgesamt erzeugt das Gebdude 11 einen Stellplatzbedarf von 45 Stellplatzen. Fir die beiden

Praxisnutzungen sind davon 19 Stellplatze fir Besucher einzurichten (75%).

Gebéude 12 — MediLEV

Fir das Gebaude 12 liegt ein Stellplatznachweis aus dem Jahr 2004 vor. Der

Stellplatznachweis  berlcksichtigt bereits verschiedene Gewerke wie Arztpraxen,
Verkaufsstéatten (z.B. Apotheke) und Buronutzungen entsprechend der damals vorgesehenen
Belegung. Die angesetzten Richtwerte entsprechen dabei ebenfalls den Vorgaben der

aktuellen Stellplatzsatzung der Stadt Leverkusen.
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Die Nutzungen werden sich im Laufe der letzten Jahre mehrfach geandert haben und sich
auch in der Zukunft weiter verdndern. Die Fldchenansatze bleiben dabei jedoch in Summe
etwa gleich. Nach einer Einschatzung und einem Abgleich vor Ort scheint der damalige
Stellplatznachweis immer noch die Bestandssituation gut zu erfassen. Daher wird der Ansatz
von 143 notwendigen Stellplatzen weiterverfolgt. Der Besucheranteil der Arztpraxen und
Verkaufsstétten liegt bei 92 Stellplatzen (75%), durch die Blronutzung kommen 2 weitere
hinzu (10%), demnach 94 Stellplatze.

Gebaude 13 - Physiozentrum

Fir das Gebaude 13 liegt ein Stellplatznachweis aus dem Jahr 2010 vor. Der
Stellplatznachweis berlcksichtigt verschiedene Gewerke wie Raume mit erheblichen
Besucheraufkommen (Physiotherapie, Arztpraxen, Reha), eine Fitnessstudio-Nutzung
(Physiotherapie, Reha), Bironutzungen, Seminarraume, eine Kantine / Cafeteria und
Schwimmbader zur Reha. Die heutigen Nutzungen entsprechen dabei noch weitestgehend
den damaligen Angaben. Allerdings sind die gewahlten Ansétze nicht alle mit der aktuellen

Stellplatzsatzung kompatibel. Die damaligen Ansatze werden daher aktualisiert.

Zudem liegen die Einzelflachen fiir das gesamte Gebaude vor. Die Flachenansatze, die
seinerzeit gewahlt wurden, koénnen anhand der Einzelflachen nicht mehr nachvollzogen
werden. Eine Uberprufung der Einzelflachen und Einteilung in die verschiedenen Gewerke
ergab etwas hohere Bedarfswerte als in der Aufstellung von 2010. Somit werden die

Flachenanséatze ebenfalls aktualisiert.

Fur die Hallenbadnutzung ist gemafd Stellplatzsatzung 1 Stellplatz je 8 Kleiderablagen und
zusatzlich 1 Stellplatz je 8 Besucher vorgesehen. Die hier vorhandene Hallenbadnutzung dient
jedoch ausschlieBlich Reha- bzw. Physiobehandlungen. Statt Besucher sind eher
Begleitpersonen wahrscheinlich, die mit den Patienten in einem Pkw anreisen. Ein zusatzlicher
Stellplatzbedarf ist somit nicht notwendig. Im Gegenzug ist anzunehmen, dass der Ansatz fiir 8
Kleiderablage hier zu gering angesetzt wird. Fir eine sinnvolle Annahme st zu
bertcksichtigen, dass einige Patienten mit Taxen oder offentlichen Verkehrsmitteln ankommen,
die Hallenbader selten bei einer maximalen Auslastung liegen und eine hohe Anzahl an
Therapeuten/Betreuer anwesend sein werden. Unter den Voraussetzungen erscheint ein

Ansatz von 1 Stellplatz je 4 Kleiderablagen realitatsnah.
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Gemal der Auswertung der Einzelflachen ergeben sich Blroflachen von 198 m2 (6 Stellplatze
mit 1 Stellplatz je 35 m2), Praxisflachen von 2592 m2 (104 Stellplatze mit 1 Stellplatz je 25 m?),
Sportflachen von weiteren 886 m2 (59 Stellplatze mit 1 Stellplatz je 35 m?) und die Kantine /
Cafeteria mit 195 m2 (11 Stellplatze mit 1 Stellplatz je 18 m2, Ansatz fir Schnellrestaurants).
Dazu kommen Seminarraume flir maximal 70 Personen (9 Stellplatze mit 1 Stellplatz pro 8
Sitzplatze) und die Hallenbadnutzung (9 Stellplatze mit 1 Stellplatz je 4 Kleiderablagen gemaf3

0.g. Ausfiihrungen).

Insgesamt ist fur das Gebaude 13 ein Stellplatzbedarf von 198 Stellplatze anzusetzen. Der
Anteil fir Besucher schwankt je Nutzung von 10 bis 90%, insgesamt sind 165 Stellplatze von

den 198 Stellplatzen fur Besucher einzurichten.

In Tabelle 23 sind die Ergebnisse der einzelnen Gebaude nochmal zusammengefasst. Die

genaue Aufstellung ist zudem in einer Ubersichtstabelle im Anhang dargestellt.

Gebaude [Hauptnutzung Stellplatzbedarf [Anteil Besucher
1 Klinikum 302 181
2 LVR-Klinik 36 22
3 Nicht existent 0 0
4 Kita 7 2
5 Technik 0 0
6 Speiseversorgung 0 0
7 Verwaltung 40 10
8 Verwaltung/IT 0 0
9 Technik 0 0
10 Labore 94 14
11 Pflegeschule 45 19
12 MediLEV 143 94
13 Physiozentrum 198 165

Alle |Summe 865 507

Tabelle 23: Zusammenfassung des ermittelten Stellplatzbedarfs je Gebaude

Gemal den Ausfilhrungen in Kapitel 7.2 ist eine Reduzierung des Stellplatzbedarfs um
mindestens 25% entsprechend der Stellplatzsatzung der Stadt Leverkusen zulassig. Im
weiteren Planungsprozess steht zudem eine Reduzierung bis zu 40% im Raum. Daraus ergibt

sich der nachfolgend zusammengefasste Stellplatzbedarf gemar Tabelle 24.
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Ermittelter Stellplatzbedarf | 865
25%-Reduzierung -216
Stellplatzbedarf (-25%) 649|
40%-Reduzierung -346
Stellplatzbedarf (-40%) 519|

Tabelle 24: Ergebnisse der Stellplatzbedarfsermittiung

Gemal den Ergebnissen aus Kapitel 7.1 ist der Stellplatzbestand auf 1.199 gezahlt worden.
Durch die geplanten Umbaumafnahmen erhoht sich das Parkplatzangebot auf 1271. Der
ermittelte Bedarf gemalR Stellplatzsatzung der Stadt Leverkusen liegt bei 519 bis 649

Stellplatzen. Der Stellplatznachweis kann somit erbracht werden.

Der Anteil der notwendigen Besucherstellplatze wurde zu 507 Stellplatzen (vgl. Tabelle 23)
ermittelt. Mit dem Ansatz einer 25% bis 40% Reduzierung ergibt sich ein Bedarf zwischen 304
und 380 Stellplatzen. Die beiden Parkhauser bieten gemafd der durchgeflihrten Zahlung 683
offentlich zugéngliche Stellplatze; weitere 168 sollen durch die Aufstockung des Parkhauses A
eingerichtet werden. Somit kann auch der Besucheranteil gemafld Stellplatzsatzung

nachgewiesen werden.

Der Stellplatznachweis gemal der Stellplatzsatzung der Stadt Leverkusen kann demnach

erbracht werden.
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8. Fazit

Das Klinikum Leverkusen plant diverse Erweiterungen auf dem Gelande, die flir einen
zukunftsorientierten Betrieb zwingend erforderlich sind. Die Erweiterungen erzeugen ein
zusatzliches Verkehrsaufkommen, das ins vorhandene Verkehrsnetz integriert werden muss.
Im Rahmen dieser Verkehrsuntersuchung sind die Ergebnisse der durchgefiihrten
Verkehrszahlungen aufgezeigt worden. Fir die Erweiterungen ist ein Verkehrsaufkommen
abgeschatzt und ein  Prognosefaktor zur  Berlcksichtigung der  zukinftigen
Verkehrsentwicklung im Verkehrsnetz ermittelt worden. Auf Basis der sich daraus ergebenen
Bemessungsverkehrsstarken konnte die Leistungsfahigkeit an der Einmindung Dhiinnberg/
Am Gesundheitspark und am naheliegenden Kreisverkehr Karl-Carsten-Ring/ Dhinnberg
nachgewiesen werden. Das zusatzliche Verkehrsaufkommen kann demnach vom vorhandenen

Verkehrsnetz aufgenommen werden.

Im Zuge einer geplanten Rettungswache im Nordwesten des Klinikgelandes soll ein neuer
Anschluss an die Gustav-Heinemann-Stral3e (L290) realisiert werden. Heute befindet sich in
dem Bereich eine seit Jahren genutzte Baustellenzufahrt, begrenzt in eine Fahrtrichtung. Fir
die neue Zufahrt konnten deutlich kiirzere Rettungsfahrten ins noérdlich angrenzende
Stadtgebiet nachgewiesen werden, die bei kritischen Einsatzen (ber Leben und Tod
entscheidend sein kdnnen. Die neue Anbindung hatte gleichzeitig den Vorteil, dass die Klinik
eine zweite Anschlussmdglichkeit erhalt, wortber bei Storfallen in der StraBe Am
Gesundheitspark die Versorgung des Krankenhauses aufrecht erhalten bleiben kann. (Die
vorhandene Anschlussmoglichkeit (ber die Paracelsusstrale ist nicht flr grof3eren
Lieferverkehr geeignet.) Auch fir die Bauzeit, in der es baubedingt zu Sperrungen auf dem
Klinikgelande zwangslaufig kommen wird, bietet die neue Anbindung die Grundlage zur
Gewabhrleistung des Klinikbetriebs wahrend des Ausbaus. Die Auswirkungen auf die Umwelt im
Landschaftsschutzgebiet und die damit verbundenen Auflagen sind im weiteren

Planungsprozess noch zu berlicksichtigen.

Im letzten Kapitel dieser Verkehrsuntersuchung wurde ein Abgleich des Parkplatzbestands
(inklusive der geplanten Erweiterungsmalinahmen) mit den Vorgaben aus der
Stellplatzsatzung der Stadt Leverkusen durchgefiihrt. Im Ergebnis kann der Stellplatznachweis

gemal der Satzung erfllt werden.
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9. Anhange

Anhang Al: Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/Dhiinnberg, Planungs-0-Fall, Verkehrsfluss-

Anhang A2:

Anhang A3:

Anhang A4:

Anhang A5:

Anhang A6:

Anhang A7:

Verfasser:

Diagramm, Leistungsfahigkeitsnachweis mit Stauldngenberechnung

Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/Dhiinnberg, Plan-Fall, Verkehrsfluss-

Diagramm, Leistungsfahigkeitsnachweis mit Stauldngenberechnung

Kreisverkehr-Ausfahrt Dhunnberg (Bypasse), Planungs-0-Fall, Verkehrsfluss-

Diagramm, Leistungsféahigkeitsnachweis und Staulangenberechnung

Kreisverkehr-Ausfahrt Dhinnberg (Bypéasse), Plan-Fall, Verkehrsfluss-

Diagramm, Leistungsféahigkeitsnachweis und Staulangenberechnung

Einmindung Dhinnberg/Am Gesundheitspark, Planungs-0-Fall, Verkehrsfluss-

Diagramm, Leistungsféahigkeitsnachweis und Stauldngenberechnung

Einmindung Dhinnberg/Am Gesundheitspark, Plan-Fall, Verkehrsfluss-

Diagramm, Leistungsfahigkeitsnachweis und Staulangenberechnung

Ermittlung des Stellplatzbedarfs auf dem Klinikgeléande

Sprockhoével, im November 2025, erganzt im April 2026

BRECHTEFELD & NAFE

Ingenieur- und Vermessungshiiro GmbH

Zur Streuobstwiese 27
45549 Sprockhovel

i.A. Dipl.-Ing. M.Franz
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Anhang 1
Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/Dhiinnberg
Planungs-0-Fall

Verkehrsfluss-Diagramm
Leistungsfahigkeitsnachweis mit
Staulangenbemessung
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Verkehrsfluss - Diagramm als Kreis

Datei: 252714-P0O-Spat-kor.krs
Projekt: Klinikum Leverkusen
Projekt-Nummer: 252714
Knoten: KV Karl-Carstens-Ring
Stunde: Nachmittags-Spitzenstunde
0 1000 Pkw-E / h
] 4 : Karl-C.-Ring (Nord)
Qa =768
Qe =538
Qc = 364

5 : Dhiinnberg (West)
Qa =488
Qe=0
Qc =414

AN

3 : Dhinnberg (Ost)
Qa =242
Qe =222
Qc =910
1 : Sauerbruchstralle
Qa=0
Qe =677
Qc =414
2 : Karl-C.-Ring (Sud)
Qa =650
Qe =711
Qc =441
Sum = 2148
Pkw-Einheiten
BRECHTEFELD & NAFE GMBH Zur Streuobstwiese 27 45549 Sprockhovel

KREISEL 8.1.7
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Kapazitat, mittlere Wartezeit und Staulangen - mit FuBgangereinfluss

Datei: 252714-P0-Spat-kor.krs
Projekt: Klinikum Leverkusen
Projekt-Nummer: 252714
Knoten: KV Karl-Carstens-Ring
Stunde: Nachmittags-Spitzenstunde
Wartezeiten
n-in| F+R | g-Kreis | g-e-vorh | g-e-max X Reserve Wz QsVv
Name - | /h | Pkw-E/h | Pkw-E/h | Pkw-E/h - Pkw-E/h s -
1 | Sauerbruchstralie 1 93 414 344 872 0,39 528 7,0 A
1 Bypass 1 333 1400 0,24 1067 3,5 A
2 | Karl-C.-Ring (Sid) 1 52 441 711 855 0,83 144 24,0 C
3 | Dhiinnberg (Ost) 1| 121 910 222 504 0,44 282 13,0 B
4 | Karl-C.-Ring (Nord) 1 | 151 364 384 890 0,43 506 7,2 A
4 Bypass 1 154 1400 0,11 1246 2,9 A
5 | Dhiinnberg (West) 1 62 414 0 875 0,00 875 0,0 A
Staulangen
n-in| F+R | g-Kreis | g-e-vorh | g-e-max L L-95 L-99 | QSV
Name - | /h | Pkw-E/h | Pkw-E/h | Pkw-E/h Fz Fz Fz -
1 | Sauerbruchstrafte 1 93 414 344 872 0,5 2 3 A
1 Bypass 1 333 1400 - - - A
2 | Karl-C.-Ring (Sid) 1 52 441 711 855 3,3 13 18 C
3 | Dhiinnberg (Ost) 1 121 910 222 504 0,5 2 4 B
4 | Karl-C.-Ring (Nord) 1 | 151 364 384 890 0,5 2 3 A
4 Bypass 1 154 1400 - - - A
5 | Dhiinnberg (West) 1 62 414 0 875 0,0 0 0 A
Gesamt-Qualitatsstufe : C
Gesamter Verkehr  Verkehr im Kreis
mit Bypass ohne Bypass
Zufluss Uber alle Zufahrten . 2148 1661 Pkw-E/h
davon Kraftfahrzeuge . 2116 1633 Fz/h
Summe aller Wartezeiten : 83 6,5 Fz-h/h
Mittl. Wartezeit tber alle Fz ;141 14,2 s pro Fz
Berechnungsverfahren :
Kapazitat . Deutschland: HBS 2015 Kapitel S5
Wartezeit : HBS 2015 + HBS 2009 = Akcelik, Troutbeck (1991) mit T = 3600
Staulangen : Wu, 1997
FulRganger-Einfluss . Stuwe, 1992
LOS - Einstufung :  HBS (Deutschland)
KREISEL 8.1.7
BRECHTEFELD & NAFE GMBH Zur Streuobstwiese 27 45549 Sprockhovel
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Anhang 2

Kreisverkehr Karl-Carstens-Ring/Dhiinnberg
Plan-Fall

Verkehrsfluss-Diagramm
Leistungsfahigkeitsnachweis mit
Staulangenbemessung
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Verkehrsfluss - Diagramm als Kreis

Datei: 252714-PF-Spat-kor.krs
Projekt: Klinikum Leverkusen
Projekt-Nummer: 252714
Knoten: KV Karl-Carstens-Ring
Stunde: Nachmittags-Spitzenstunde
0 1000 Pkw-E / h
L 4 : Karl-C.-Ring (Nord)
Qa=788 (20)
Qe =558 (20)
Qc =404 (40)

5 : Dhiinnberg (West)
Qa =548 (60)
Qe=0
Qc=414 (0)

3 : Dhinnberg (Ost)
Qa =257 (15)
Qe =237 (15)
Qc =955 (45)

1 : Sauerbruchstralle

Qa=0
Qe =737 (60)
Qc=414 (0)

ROT=Zuwachs zum Planungs-0-Fall

2 : Karl-C.-Ring (Sud)

Qa=675 (25)
Qe =736 (25)
Qc =476 (35)
Sum = 2268
Pkw-Einheiten
BRECHTEFELD & NAFE GMBH Zur Streuobstwiese 27 45549 Sprockhdvel

KREISEL 8.1.7
— Anlage 13 zur Vorlage 2026/0505 —



Kapazitat, mittlere Wartezeit und Staulangen

- mit FuBgangereinfluss

Datei:

Projekt:
Projekt-Nummer: 252714
Knoten:

252714-PF-Spat-kor.krs
Klinikum Leverkusen

KV Karl-Carstens-Ring

Stunde: Nachmittags-Spitzenstunde
Wartezeiten
n-in| F+R | g-Kreis | g-e-vorh | g-e-max X Reserve Wz QsVv
Name - | /h | Pkw-E/h | Pkw-E/h | Pkw-E/h - Pkw-E/h s -
1 | Sauerbruchstralle 1 93 414 379 872 0,43 493 7,5 A
1 Bypass 1 358 1400 0,26 1042 3,5 A
2 | Karl-C.-Ring (Sid) 1 52 476 736 827 0,89 91 35,2 D
3 | Dhiinnberg (Ost) 1| 121 955 237 472 0,50 235 15,6 B
4 | Karl-C.-Ring (Nord) 1 | 151 404 384 859 0,45 475 7,6 A
4 Bypass 1 174 1400 0,12 1226 3,0 A
5 | Dhiinnberg (West) 1 62 414 0 875 0,00 875 0,0 A
Staulangen
n-in| F+R | g-Kreis | g-e-vorh | g-e-max L L-95 L-99 | QSV
Name - | /h | Pkw-E/h | Pkw-E/h | Pkw-E/h Fz Fz Fz -
1 | Sauerbruchstralie 1 93 414 379 872 0,5 2 3 A
1 Bypass 1 358 1400 - - - A
2 | Karl-C.-Ring (Sid) 1| 52 476 736 827 5,0 17 24 D
3 | Dhiinnberg (Ost) 1121 955 237 472 0,7 3 4 B
4 | Karl-C.-Ring (Nord) 1| 151 404 384 859 0,6 2 4 A
4 Bypass 1 174 1400 - - - A
5 | Dhiinnberg (West) 1| 62 414 0 875 0,0 0 0 A
Gesamt-Qualitatsstufe D

Zufluss Uber alle Zufahrten
davon Kraftfahrzeuge

Summe aller Wartezeiten
Mittl. Wartezeit Gber alle Fz

Berechnungsverfahren :
Kapazitat

Wartezeit

Stauldngen
FulRganger-Einfluss
LOS - Einstufung

KREISEL 8.1.7

Gesamter Verkehr
mit Bypass

2268
2236

11,3
18,2

Verkehr im Kreis
ohne Bypass

1736
1708

9,1
19,2

Deutschland: HBS 2015 Kapitel S5

HBS 2015 + HBS 2009 = Akcelik, Troutbeck (1991)

Wu, 1997
Stuwe, 1992

HBS (Deutschland)

Pkw-E/h
Fz/h

Fz-h/h
s pro Fz

mit T = 3600

BRECHTEFELD & NAFE GMBH

Zur Streuobstwiese 27 45549 Sprockhovel
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Anhang 3

Kreisverkehr-Ausfahrt Dhinnberg (Bypasse)
Planungs-0-Fall

Verkehrsfluss-Diagramm
Leistungsfahigkeitsnachweis
Staulangenbemessung
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Verkehrsfluss-Diagramm in Form einer Kreuzung

Projekt : Klinikum Leverkusen
Knotenpunkt : Bypdsse Dhiinnberg (West)
Stunde :  Nachmittags-Spitzenstunde
Datei : 252714-PO-SPAT-BYPASS.kob
300 gsig Pkw-E nach HBS
% Pkw-E/h Qr- 154 S=0
S=154
- Qr:0
S =558 Qg : 334
Ql:0
S=334
Ql:0 @ @
Qg:0 _
Qr:0 S=0

Ql:70

Qg:0

Qr:0
S=70

Summe = 558

Zufahrt 1: Dhiannberg (West)
Zufahrt 2: LAB SauerbruchstraRe
Zufahrt 3: Aus Kreisverkehr
Zufahrt 4: RAB Karl-Carstens-Ring

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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Formblatt S5-2a: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

121110

JL

F56

| IIN—

I

Knotenpunkt: A-C Dhinnberg (WestB-D LAB Sauerbruchs

Verkehrsdaten:Datum 2040

Uhrzeit

ﬁ Planung [] Analyse

Verkehrsregelung: Zufahrt B: Pf \V4

Zufahrt D: Vf A\V4

0 @
0 @

g'o° Zielvorgaben: Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Geometrische Randbedingungen
Zufahrt |Verkehrs- Fahrstreifen FuBgangerfurt
strom Anzahl Aufstelldnge | Dreiecksinsel (RA)| Mittelinsel FGU
(0/1/2) n [Pkw-E] (ja/nein) (ja/nein) (ja/nein)
1 2 3 4a 4b
1 0 0 --- ---
2 1 - - -
A
3 0 --- nein -
. . . . nein (fir ja,
F12 nein siche Ziffer $5.6)
4 0 --- ---
5 1 - -
B
6 0 1 nein --- ---
L L o . nein (fir ja,
F34 nein siche Ziffer $5.6)
7 0 0 --- ---
8 1 - - -
C
9 0 --- nein -
. . . . nein (fir ja,
F56 nein siche Ziffer $5.6)
10 0 --- ---
11 1
D
12 0 8 nein --- ---
. . . . nein (fir ja,
F78 nein siche Ziffer $5.6)

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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Formblatt S5-2b: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

121110

lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A N F12 F561 v c
2—> i E V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
o ----F-3-“-T-- \4 zuiaheD: o 7 0 @
B456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Bemessungsverkehrsstarken und Verkehrszusammensetzung
Zufahrt | Verkehrs- Rad LV Lkw+Bus LkwK Fz Fg Pkw-E / Fz Pkw-E
strom (Sp.5 + Sp.6 (GI.(S5-2) oder| (Gl. (S5-1))
+ Sp.7 + Sp.8) Gl.(S5-3) oder |(Sp.9*Sp.11)
Gl.(S5-4))
g Rad,i q LVv,i |9 Lkw+Bus,i| g LkwK,i q Fz,i q Fg,i f pE,i q PE,i
[Rad/h] |[Pkw/h]| [Lkw/h] |[[LkwK/h] [Fz/h] [Fg/?w] - [Pkw-E/h]
5 6 7 8 9 10 11 12
1 0 0 0 0 0 - n. def. 0
2 0 0 0 0 0 - n. def. 0
A
3 0 0 0 0 0 - n. def. 0
F12 --- --- --- --- --- 0 --- ---
4 0 68 1 0 69 --- 1,007 69
5 0 0 0 0 0 - n. def. 0
B
6 0 0 0 0 0 - n. def. 0
F34 --- --- --- --- --- 0 --- ---
7 0 0 0 0 0 - n. def. 0
8 0 316 12 0 328 - 1,018 334
C
9 0 0 0 0 0 - n. def. 0
F56 --- --- --- --- --- 0 --- ---
10 0 0 0 0 0 - n. def. 0
11 0 0 0 0 0 - n. def. 0
D
12 0 148 4 0 152 --- 1,013 154
F78 --- --- --- --- --- 0 --- ---

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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Formblatt S5-2c: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

D
121110
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i i V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
O ----F-3-“-T-- \4 zuiaheD: o 7 0 @
B456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Verkehrsstrome 2 und 8
Verkehrs- Verkehrsstarke Kapazitat Auslastungsgrad
strom (Sp.12) (Sp.13 / Sp.14)
q pE,i [Pkw-E/h] C pE,i [Pkw-E/h] X i[-]
13 14 15
2 0 1800 0,000
8 334 1800 0,186
Grundkapazitat der Verkehrsstrome 1, 3, 4, 5,6, 7,9, 10, 11 und 12
Verkehrs- Verkehrsstarke Hauptstrome Grundkapazitat Abminderungsfaktor Fg
strom (Sp.12) (Tabelle S5-4) (Bild S5-9 bzw. Bild S5-10) (Bild S5-11)
q pE,i [Pkw-E/h] q p,i[Fz/h] G pe,i [Pkw-E/h] f e [-]
16 17 18 19
3 0 ohne RA mit RA ohne RA mit RA ohne RA mit RA
0 - 1600 - 1,000 ---
9 0 ohne RA mit RA ohne RA mit RA ohne RA mit RA
0 - 1600 - 0,880 ---
1
] 0 397 818 0,933
(j=F78)
7
. 0 0 1286 1,000
(j=F34)
ohne RA mit RA
6 0 0 1200
0,974 ---
ohne RA mit RA
12 154 397 739
1,000 ---
5 0 397 724 ---
11 0 397 724 -
4
] 69 480 660 1,000
(j=F12)
10
] 0 437 692 0,991
(j=F56)

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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Formblatt S5-2d: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

121110

D
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i i V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
O ----F-3-“-T-- \4 zuiaheD: o 7 0 @
456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Verkehrsstrome 1, 3, 6, 7, 9, und 12
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad staufreier Zustand staufreier Zustand
strom (Gl.(S5-14), (S5-15)
(GI.(55-13)) bzw. (55-18) (GIl.(S5-17)
(Sp.18*Sp.19) (Sp.16/Sp.20) mit Sp.2, 16 und 20) mit Sp.22)
C pe,i [Pkw-E/h] X i[-] P o,il-] p x[-]
20 21 22 23
3 1600 0,000 1,000 ---
9 1407 0,000 1,000 ---
1 763 0,000 1,000
1,000
7 1286 0,000 1,000
6 1169 0,000 1,000 ---
12 739 0,208 0,792 ---
Kapazitat der Verkehrsstrome 5 und 11
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad staufreier Zustand staufreier Zustand
strom (Gl.(S5-16)) (GI.(S5-18) mit (GI.(S5-19)bzw.(S5-20)
(Sp.18*Sp.23) (Sp.16/Sp.24) Sp.16 und 24) mit Sp.23 und 26)
C pE,i [Pkw-E/h] Xi[-] po,il-] Pz[-]
24 25 26 27
5 724 0,000 1,000 1,000
11 724 0,000 1,000 1,000
Kapazitat der Verkehrsstrome 4 und 10
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad
strom (GI.(S5-21))bzw.(Sp.18*Sp.19*Sp.22*Sp.27) (Sp.16/Sp.28)
C pg,i [Pkw-E/h] xi[-]
28
4 522 0,133
10 686 0,000

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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Formblatt S5-2e: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs Verkehrsregelung:
Verkehrsdaten: Datum 2040 Zufahrt B: % v [1 |@
Uhrzeit !{Planung [1 Analyse Zufahrt D: Vf \V4 [] I@
Kapazitat der Mischstrome
Zufahrt | Verkehrs- | Auslastungsgrad Aufstellplatze Verkehrsstarke Kapazitat Verkehrszusam-
strom (Sp.15, 21, 25, 29) (Sp.2) (2Sp.12) (Gl.(S5-22) bis mensetzung
(S5-25)) (GIl.(S5-5))
X i[-] n [Pkw-E] q pE,i [Pkw-E/h] | C pg,m [Pkw-E/h] fpe,m [-]
30 31 32 33 34
1 0,000 0
A 2 0,000 ---
3 0,000 ---
4 0,133
B 5 0,000 70 522 1,007
6 0,000 1
7 0,000 0
C 8 0,186 ---
9 0,000 ---
10 0,000
D 11 0,000 154 739 1,013
12 0,208 8
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der Fahrzeugstrome
Zufahrt | Verkehrs- Verkehrs- Kapazitat Kapazitat Kapazitats- mittlere Qualitatsstufe
strom zusammen- in Pkw-E/h in Fz/h reserve Wartezeit (Tabelle S5-1
setzung (Sp.14, 20, 23, | (Gl.(S5-31)) | (GIl.(S5-32)) | (Bild S5-24)| mit Sp.39)
(Sp.11 u. 34) 28 und 32) (Sp.36/Sp.35 | (Sp.37-Sp.9)
f pE,i bzw. C pEg,i bzw. Cibzw. Ribzw. tw,i bzw. Qsv
fre,m [-1 |CpeEm [Pkw-E/h]] Cm [Fz/h] R m [Fz/h] tw,m [s]
35 36 37 38 39 40
1 1,000 763 763 763 0,0 A
A 2 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
3 1,000 1600 1600 1600 0,0 A
4 1,007 522 519 450 8,0 A
B 5 1,000 724 724 724 0,0 A
6 1,000 1169 1169 1169 0,0 A
7 1,000 1286 1286 1286 0,0 A
C 8 1,018 1800 1768 1440 2,5 A
9 1,000 1407 1407 1407 0,0 A
10 1,000 686 686 686 0,0 A
D 11 1,000 724 724 724 0,0 A
12 1,013 739 729 577 6,2 A
A 14243 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
B 4+5+6 1,007 522 518 449 8,0 A
C 7+849 1,018 1800 1768 1440 2,5 A
D 10+11+12 1,013 739 729 577 6,2 A
erreichbare Qualitatsstufe QSV rz ges A

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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Formblatt S5-2f: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)
D
121110
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i E V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
O ----F-3-“-T-- \4 zuiaheD: o 7 0 @
B456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuBgangerstréome und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefuhrter Radverkehrsstrome (ohne Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger maBgebende Summe der mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome Hauptstrome (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- | (Tabelle S5-9) mit Sp.42) mit Sp.44)
strom q p,i[Fz/h] >q p,i [Fz/h] tw,i[s] Stw,i[s] Qsv
41 42 43 44 45
F81 --- --- ---
F1 328
328 --- 0 (keine Fussg.) ---
F2 0
A
F23 --- --- ---
R11-1 -
--- --- 0 (kein Radf.) ---
R11-2 -
F23 --- --- ---
F3 0
69 --- 0 (keine Fussg.) ---
B F4 69
F45 --- --- ---
R2 --- --- --- 0 (kein Radf.) ---
F45 --- --- ---
F5 0
328 2,4 2,4 A
F6 328
C
F67 --- --- ---
R5-1 0
328 2,4 2,4 A
R5-2 328
F67 --- --- ---
F7 0
152 1,0 1,0 A
D F8 152
F81 - --- ---
R8 0 0 0 0 A

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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Formblatt S5-29g: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

121110

D
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i i V _
v i Verkehrsregelung: ~ Zufahrt B:  # N/ ] |@
o F3T y zufahrtD: ¢ N/ 1 @
B456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuBgangerstréme und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefuhrter Radverkehrsstrome (mit Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger- maBgebende mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- (Tabelle S5-9) mit Sp.46) mit Sp.48
strom q p,i[Fz/h] tw,i[s] Stw,i[s] Qsv
46 47 48 49
F81
F1
siehe Formblatt S5-2f
F2
A
F23
R11-1
R11-2
F23
F3
siehe Formblatt S5-2f
B F4
F45
R2
F45
F5
siehe Formblatt S5-2f
F6
C
F67
R5-1
R5-2
F67
F7
siehe Formblatt S5-2f
D F8
F81
R8

erreichbare Qualitatsstufe QSV rg/Rad,ges

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH
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HBS 2015, Kapitel S5: Stadtstrallen: Knotenpunkte ohne Lichtsignalanlage

Projekt Klinikum Leverkusen A &
Knotenpunkt : Bypasse Dhinnberg (West)
Stunde Nachmittags-Spitzenstunde
Datei 252714-P0§SP£T-BYPASS.kob ‘OW i ﬁ
Strom | Strom | g-vorh tg tf | g-Haupt| g-max Misch- w N-95 N-99 | QSV
-Nr. [PWE/h]| [s] [s] [Fz/h] |[PWE/h]| strom [s] Fz Fz
1 _ A 0
2 e 0
3 I 0
Misch-H 0 1800
4 - 70 5,6 3,2 480 522 8,0 1 1 A
5 A 0
6 > 0
Misch-N
9 A 0
8 -<—— | 334 1800 A
7 \ 2 0
Misch-H 334 1800
10 L 0
11 h 4 0
12 e 154 5,9 3,0 397 739 6,2 1 2 A
Misch-N
Qualitatsstufe des Verkehrsablaufs fiir den gesamten Knotenpunkt A
Lage des Knotenpunktes : Innerorts
Alle Einstellungen nach : HBS 2015
Strassennamen :
Hauptstrasse : Dhiinnberg (West)
Aus Kreisverkehr
Nebenstrasse :  LAB Sauerbruchstralie
RAB Karl-Carstens Ring
HBS 2015 S5

KNOBEL Version 7.1.19
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Anhang 4

Kreisverkehr-Ausfahrt Dhinnberg (Bypasse)
Plan-Fall

Verkehrsfluss-Diagramm
Leistungsfahigkeitsnachweis
Staulangenbemessung
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Verkehrsfluss-Diagramm in Form einer Kreuzung

Projekt : Klinikum Leverkusen
Knotenpunkt : Bypdsse Dhiinnberg (West)
Stunde :  Nachmittags-Spitzenstunde
Datei : 252714-PF-SPAT-BYPASS.kob
? 500 oo Pkw-E
250 : g: =
100 Pkw-E/h Qr:174 S=0
S=174
Qr:0
S =626 Qg : 374
Ql:0
S=374
Ql:0 @ @
Qg:0 _
Qr:0 S=0
Ql:78
_ Qg:0
=0 qr.0
S=78 Summe = 626

Zufahrt 1: Dhiannberg (West)
Zufahrt 2: LAB SauerbruchstraRe
Zufahrt 3: Aus Kreisverkehr
Zufahrt 4: RAB Karl-Carstens-Ring

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-2a: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

121110

JL

F56

| IIN—

I

Knotenpunkt: A-C Dhinnberg (WestB-D LAB Sauerbruchs

Verkehrsdaten:Datum 2040

Uhrzeit

ﬁ Planung [] Analyse

Verkehrsregelung: Zufahrt B: Pf \V4

Zufahrt D: Vf A\V4

0 @
0 @

g'o° Zielvorgaben: Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Geometrische Randbedingungen
Zufahrt |Verkehrs- Fahrstreifen FuBgangerfurt
strom Anzahl Aufstelldnge | Dreiecksinsel (RA)| Mittelinsel FGU
(0/1/2) n [Pkw-E] (ja/nein) (ja/nein) (ja/nein)
1 2 3 4a 4b
1 0 0 --- ---
2 1 - - -
A
3 0 --- nein -
. . . . nein (fir ja,
F12 nein siche Ziffer $5.6)
4 0 --- ---
5 1 - -
B
6 0 1 nein --- ---
L L o . nein (fir ja,
F34 nein siche Ziffer $5.6)
7 0 0 --- ---
8 1 - - -
C
9 0 --- nein -
. . . . nein (fir ja,
F56 nein siche Ziffer $5.6)
10 0 --- ---
11 1
D
12 0 8 nein --- ---
. . . . nein (fir ja,
F78 nein siche Ziffer $5.6)

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-2b: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)
D
121110
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i E V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
O ----F-3-“-T-- \4 zuiaheD: o 7 0 @
456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Bemessungsverkehrsstarken und Verkehrszusammensetzung
Zufahrt | Verkehrs- Rad LV Lkw+Bus LkwK Fz Fg Pkw-E / Fz Pkw-E
strom (Sp.5 + Sp.6 (GI.(S5-2) oder| (Gl. (S5-1))
+ Sp.7 + Sp.8) Gl.(S5-3) oder |(Sp.9*Sp.11)
Gl.(S5-4))
g Rad,i q LVv,i |9 Lkw+Bus,i| g LkwK,i q Fz,i q Fg,i f pE,i q PE,i
[Rad/h] |[Pkw/h]| [Lkw/h] |[[LkwK/h] [Fz/h] [Fg/?w] - [Pkw-E/h]
5 6 7 8 9 10 11 12
1 0 0 0 0 0 - n. def. 0
2 0 0 0 0 0 --- n. def. 0
A
3 0 0 0 0 0 - n. def. 0
F12 --- --- --- --- --- 0 --- ---
4 0 76 1 0 77 --- 1,006 77
5 0 0 0 0 0 --- n. def. 0
B
6 0 0 0 0 0 --- n. def. 0
F34 --- --- --- --- --- 0 --- ---
7 0 0 0 0 0 - n. def. 0
8 0 356 12 0 368 --- 1,016 374
C
9 0 0 0 0 0 - n. def. 0
F56 --- --- --- --- --- 22 --- ---
10 0 0 0 0 0 - n. def. 0
11 0 0 0 0 0 --- n. def. 0
D
12 0 168 4 0 172 --- 1,012 174
F78 --- --- --- --- --- 82 --- ---

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-2c: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

D
121110
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
g% i i V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
O ____F_3_4_T__ Y Zufahrt D: VJ A\V4 [] I@
B456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Verkehrsstrome 2 und 8
Verkehrs- Verkehrsstarke Kapazitat Auslastungsgrad
strom (Sp.12) (Sp.13 / Sp.14)
g PE,i [Pkw-E/h] C pE,i [Pkw-E/h] X i[-]
13 14 15
2 0 1800 0,000
8 374 1800 0,208
Grundkapazitat der Verkehrsstrome 1, 3, 4, 5,6, 7,9, 10, 11 und 12
Verkehrs- Verkehrsstarke Hauptstrome Grundkapazitat Abminderungsfaktor Fg
strom (Sp.12) (Tabelle S5-4) (Bild S5-9 bzw. Bild S5-10) (Bild S5-11)
q pg,i [Pkw-E/h] q p,ilFz/h] G pg,i [Pkw-E/h] ffEK,j [-]
16 17 18 19
3 0 ohne RA mit RA ohne RA mit RA ohne RA mit RA
0 - 1600 - 1,000 ---
9 0 ohne RA mit RA ohne RA mit RA ohne RA mit RA
0 - 1600 - 0,880 ---
1
] 0 437 782 0,933
(j=F78)
7
. 0 0 1286 1,000
(j=F34)
ohne RA mit RA
6 0 0 1200
0,974 ---
ohne RA mit RA
12 174 437 703
1,000 ---
5 0 437 692 ---
11 0 437 692 -
4
] 77 540 617 1,000
(j=F12)
10
] 0 477 662 0,991
(j=F56)

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-2d: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

121110

D
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i i V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
O ----F-3-“-T-- \4 zuiaheD: o 7 0 @
456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Verkehrsstrome 1, 3, 6, 7, 9, und 12
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad staufreier Zustand staufreier Zustand
strom (Gl.(S5-14), (S5-15)
(GI.(55-13)) bzw. (55-18) (GIl.(S5-17)
(Sp.18*Sp.19) (Sp.16/Sp.20) mit Sp.2, 16 und 20) mit Sp.22)
C pe,i [Pkw-E/h] X i[-] P o,il-] p x[-]
20 21 22 23
3 1600 0,000 1,000 ---
9 1407 0,000 1,000 ---
1 729 0,000 1,000
1,000
7 1286 0,000 1,000
6 1169 0,000 1,000 ---
12 703 0,248 0,752 ---
Kapazitat der Verkehrsstrome 5 und 11
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad staufreier Zustand staufreier Zustand
strom (Gl.(S5-16)) (GI.(S5-18) mit (GI.(S5-19)bzw.(S5-20)
(Sp.18*Sp.23) (Sp.16/Sp.24) Sp.16 und 24) mit Sp.23 und 26)
C pE,i [Pkw-E/h] Xi[-] po,il-] Pz[-]
24 25 26 27
5 692 0,000 1,000 1,000
11 692 0,000 1,000 1,000
Kapazitat der Verkehrsstrome 4 und 10
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad
strom (GI.(S5-21))bzw.(Sp.18*Sp.19*Sp.22*Sp.27) (Sp.16/Sp.28)
C pg,i [Pkw-E/h] xi[-]
28
4 465 0,167
10 656 0,000

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-2e: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

Knotenpunkt:

A-C Dhiinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs

Verkehrsdaten: Datum 2040

Verkehrsregelung:

Zufahrt B: « v

0 @

Uhrzeit !{Planung [1 Analyse Zufahrt D: Vf \V4 [] I@
Kapazitat der Mischstrome
Zufahrt | Verkehrs- | Auslastungsgrad Aufstellplatze Verkehrsstarke Kapazitat Verkehrszusam-
strom (Sp.15, 21, 25, 29) (Sp.2) (2Sp.12) (Gl.(S5-22) bis mensetzung
(S5-25)) (GI.(S5-5))
X i[-] n [Pkw-E] q pe,i [Pkw-E/h] | C pge,m [Pkw-E/h] fpE,m [-]
30 31 32 33 34
1 0,000 0
A 2 0,000 ---
3 0,000 ---
4 0,167
B 5 0,000 78 465 1,006
6 0,000 1
7 0,000 0
C 8 0,208 ---
9 0,000 ---
10 0,000
D 11 0,000 174 703 1,012
12 0,248 8
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der Fahrzeugstrome
Zufahrt | Verkehrs- Verkehrs- Kapazitat Kapazitat Kapazitats- mittlere Qualitatsstufe
strom zusammen- in Pkw-E/h in Fz/h reserve Wartezeit (Tabelle S5-1
setzung (Sp.14, 20, 23, | (Gl.(S5-31)) | (GIl.(S5-32)) | (Bild S5-24)| mit Sp.39)
(Sp.11 u. 34) 28 und 32) (Sp.36/Sp.35 | (Sp.37-Sp.9)
f pE,i bzw. C pg,i bzw. Cibzw. R ibzw. tw,i bzw. Qsv
frEm [-1 [CpPem [Pkw-E/h]] Cm [Fz/h] R m [Fz/h] tw,m [s]
35 36 37 38 39 40
1 1,000 729 729 729 0,0 A
A 2 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
3 1,000 1600 1600 1600 0,0 A
4 1,006 465 462 385 9,3 A
B 5 1,000 692 692 692 0,0 A
6 1,000 1169 1169 1169 0,0 A
7 1,000 1286 1286 1286 0,0 A
C 8 1,016 1800 1771 1403 2,6 A
9 1,000 1407 1407 1407 0,0 A
10 1,000 656 656 656 0,0 A
D 11 1,000 692 692 692 0,0 A
12 1,012 703 695 523 6,9 A
A 1+2+3 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
B 44+5+6 1,006 465 462 385 9,3 A
C 7+8+9 1,016 1800 1771 1403 2,6 A
D 10+11+12 1,012 703 695 523 6,9 A
erreichbare Qualitatsstufe QSV rz ges A

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-2f: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)
D
121110
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
A e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i E V _
v i Verkehrsregelung:  Zufahrt B: ¥ N/ [] I@
O ----F-3-“-T-- \4 zuiaheD: o 7 0 @
B456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuBgangerstréome und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefuhrter Radverkehrsstrome (ohne Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger maBgebende Summe der mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome Hauptstrome (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- | (Tabelle S5-9) mit Sp.42) mit Sp.44)
strom q p,i[Fz/h] >q p,i [Fz/h] tw,i[s] Stw,i[s] Qsv
41 42 43 44 45
F81 --- --- ---
F1 368
368 --- 0 (keine Fussg.) ---
F2 0
A
F23 --- --- ---
R11-1 -
--- --- 0 (kein Radf.) ---
R11-2 -
F23 --- --- ---
F3 0
77 --- 0 (keine Fussg.) ---
B F4 77
F45 --- --- ---
R2 --- --- --- 0 (kein Radf.) ---
F45 --- --- ---
F5 0
368 2,7 2,7 A
F6 368
C
F67 --- --- ---
R5-1 0
368 2,7 2,7 A
R5-2 368
F67 --- --- ---
F7 0
172 1,1 1,1 A
D F8 172
F81 - --- ---
R8 0 0 0 0 A

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-29g: Beurteilung einer Kreuzung nach HBS 2015 (S5)

121110

D
lL Knotenpunkt:  A-C Dhinnberg (West) /B-D LAB Sauerbruchs
e O— Verkehrsdaten: Datum 2040
. | =1 Uhrzeit ’{Planung [1 Analyse
A 4 F12 F561 v c
2—> i i V _
v i Verkehrsregelung: ~ Zufahrt B:  # N/ ] |@
o F3T y zufahrtD: ¢ N/ 1 @
B456 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeit t w = 45 s Qualitatsstufe D
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuBgangerstréme und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefuhrter Radverkehrsstrome (mit Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger- maBgebende mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- (Tabelle S5-9) mit Sp.46) mit Sp.48
strom q p,i[Fz/h] tw,i[s] Stw,i[s] Qsv
46 47 48 49
F81
F1
siehe Formblatt S5-2f
F2
A
F23
R11-1
R11-2
F23
F3
siehe Formblatt S5-2f
B F4
F45
R2
F45
F5
siehe Formblatt S5-2f
F6
C
F67
R5-1
R5-2
F67
F7
siehe Formblatt S5-2f
D F8
F81
R8

erreichbare Qualitatsstufe QSV rg/Rad,ges

KNOBEL Version 7.1.19

BRECHTEFELD & NAFE GMBH

— Anlage 13 zur Vorlage 2026/0505 —




HBS 2015, Kapitel S5: Stadtstrallen: Knotenpunkte ohne Lichtsignalanlage

Projekt Klinikum Leverkusen A &
Knotenpunkt : Bypasse Dhinnberg (West)
Stunde Nachmittags-Spitzenstunde
Datei 252714-PF%SP£T-BYPASS.kob ‘OW i ﬁ
Strom | Strom | g-vorh tg tf | g-Haupt| g-max Misch- w N-95 N-99 | QSV

-Nr. [PWE/h]| [s] [s] [Fz/h] |[PWE/h]| strom [s] Fz Fz

1 _ A 0

2 e 0

3 I 0
Misch-H 0 1800

4 |- 78 56 | 3,2 540 465 9,3 1 1 A

5 A 0

6 > 0
Misch-N

9 A 0

8 < | 374 1800 A

7 \ 2 0
Misch-H 374 1800

10 L 0

11 h 4 0

12 e 174 5,9 3,0 437 703 6,9 1 2 A
Misch-N
Qualitatsstufe des Verkehrsablaufs fiir den gesamten Knotenpunkt A
Lage des Knotenpunktes : Innerorts
Alle Einstellungen nach : HBS 2015
Strassennamen :

Hauptstrasse : Dhiinnberg (West)
Aus Kreisverkehr
Nebenstrasse :  LAB Sauerbruchstralie
RAB Karl-Carstens-Ring
HBS 2015 S5

KNOBEL Version 7.1.19
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Anhang 5

Einmindung Dhunnberg/Am Gesundheitspark
Planungs-0-Fall

Verkehrsfluss-Diagramm
Leistungsfahigkeitsnachweis
Staulangenbemessung
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Verkehrsfluss-Diagramm in Form einer Einmiindung

Projekt : Klinikum Leverkusen
Knotenpunkt : Einmindung Am Gesundheitspark
Stunde :  Nachmittags-Spitzenstunde
Datei : 252714-PO-SPAT.kob
?250 500 Ql:o Pkw-E nach HBS
100 Pkw-E/h Qr: 226 S=180
S =226
S =601 Qg : 375
Qr:180
S =555
Qg:0 _
Ql:0 S=0
Summe = 781

Zufahrt 1: Dhiinnberg (Ost)
Zufahrt 2: Am Gesundheitspark
Zufahrt 3: Dhinnberg (West)

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-1a: Beurteilung einer Einmundung nach HBS 2015 (S5)
4 4
; ] < g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
| R
A iF12 Fa6i C| Verkehrsdaten: Datum 2040
2—» | | e — _
— - I Uhrzeit ’(Planung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Geometrische Randbedingungen
Zufahrt | Verkehrs- Fahrstreifen FuBgangerfurt
strom Anzahl Aufstelldnge Dreiecksinsel (RA) Mittelinsel FGU
(0/1/2) n [Pkw-E] (ja/nein) (ja/nein) (ja/nein)
1 2 3 4a 4b
2 1 --- --- --- ---
A 3 0 - nein --- -
F12 e o . nein nein (fur ja,
siehe Ziffer S5.6)
4 1 --- -—- ---
B 6 0 10 nein --- ---
. . . nein (fur ja,
F34 ja siehe Ziffer 55.6)
7 0 0 --- -—- ---
C 8 1 - --- - ---
F56 . . o nein nein (far ja,
siehe Ziffer S5.6)
Bemessungsverkehrsstarken und Verkehrszusammensetzung
Zufahrt | Verkehrs- Rad LV Lkw+Bus LkwK Fz Fg Pkw-E / Fz Pkw-E
strom (Sp.5 + Sp.6 (Gl.(S5-2) oder| (GI. (S5-1))
+ Sp.7 + Sp.8) Gl.(S5-3) oder |(Sp.9*Sp.11)
Gl.(S5-4))
g Rad,i g LV,i |9 Lkw+Bus,i| G LkwK,i q Fz,i g Fg,i f PE,i g PE,i
[Rad/h] [[Pkw/h]| [Lkw/h] [[LkwK/h] [Fz/h] [Fg/h] [-1 [Pkw-E/h]
5 6 7 8 9 10 11 12
2 0 352 15 0 367 --- 1,020 374
A 3 7 175 1 0 183 --- 0,984 180
F12 --- --- --- --- --- 13 --- ---
4 0 0 0 0 0 - n. def. 0
B 6 8 222 0 0 230 --- 0,983 226
F34 --- --- --- --- --- 114 --- ---
7 0 0 0 0 0 - n. def. 0
C 8 0 0 0 0 0 --- n. def. 0
F56 --- --- --- --- --- 22 --- ---
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Formblatt S5-1b: Beurteilung einer Einmiundung nach HBS 2015 (S5)

4 4
; ] g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
a R
A (F12 Fa6i Verkehrsdaten: Datum 2040
2—» i i .
— - I Uhrzeit KPIanung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Verkehrsstrome 2 und 8
Verkehrs- Verkehrsstarke Kapazitat Auslastungsgrad
strom (Sp.12) (Sp.13 / Sp.14)
q pE,i [Pkw-E/h] C pE,i [Pkw-E/h] Xil-]
13 14 15
2 375 1800 0,208
8 0 1800 0,000
Grundkapazitat der Verkehrsstrome 3, 4, 6 und 7
Verkehrs- Verkehrsstarke Hauptstrome Grundkapazitat Abminderungsfaktor Fg
strom (Sp.12) (Tabelle S5-2) (Bild S5-2) (Bild S5-3)
q pE,i [Pkw-E/h] q p,i[Fz/h] G pg,i [Pkw-E/h] f ek, [-]
16 17 18 19
3 180 ohne RA mit RA ohne RA mit RA ohne RA mit RA
0 - 1600 - 0,908 ---
7
(j=F34) 0 550 687 0,908
ohne RA mit RA
6 226 458 685
0,991 ---
4
(j=F12) 0 458 676 0,994
Kapazitat der Verkehrsstrome 3, 6 und 7
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad staufreier Zustand
strom (Gl.(S5-7)) (GI.(S5-8)
(Sp.18*Sp.19) (Sp.16/Sp.20) mit Sp.2, 16 und 20)
C pe,i [Pkw-E/h] X i[-] p o,i[-]
20 21 22
3 1452 0,124 0,876
7 624 0,000 1,000
6 679 0,333 0,667
Kapazitat des Verkehrsstroms 4
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad
strom (GI.(S5-9))bzw.(Sp.18*Sp.19*Sp.22) (Sp.16/Sp.23)
C pg,4 [Pkw-E/h] X 4[]
23 24
4 672 0,000

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-1c: Beurteilung einer Einmundung nach HBS 2015 (S5)

4 4
; ] g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
a R
A (F12 Fa6i Verkehrsdaten: Datum 2040
2—» | | e — _
— - I Uhrzeit KPIanung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Mischstrome
Zufahrt | Verkehrs- | Auslastungsgrad Aufstellplatze Verkehrsstarke Kapazitat Verkehrszusam-
strom (Sp.15, 21, 24) (Sp.2) (2Sp.12) (GI.(S5-10) bzw. mensetzung
(S5-11)) (GI.(S5-5) mit
Sp.9 und 11)
Xil-] n [Pkw-E] q pe,i [Pkw-E/h] | C pE,m [Pkw-E/h] frem [-]
25 26 27 28 29
4 0,000
B 226 679 0,983
6 0,333 10
7 0,000 0
C 0 1800 1,000
8 0,000 ---
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der Fahrzeugstrome
Zufahrt | Verkehrs- Verkehrs- Kapazitat Kapazitat Kapazitats- mittlere Qualitatsstufe
strom zusammen- in Pkw-E/h in Fz/h reserve Wartezeit (Tabelle S5-1
setzung mit Sp.34)
(Sp.11 u. 29) (Sp.14, 20, (GI.(S5-31)) | (Gl.(S5-32)) | (Bild S5-24)
23 und 28) (Sp.31/Sp.30 | (Sp.32-Sp.9)
f pg,i bzw. C pg,i bzw. Cibzw. R ibzw. tw,i bzw. QsVv
frem [-]1 [CpPeEm [Pkw-E/h]] Cm [Fz/h] R m [Fz/h] tw,m [s]
30 31 32 33 34 35
2 1,020 1800 1764 1397 2,6 A
A
3 0,984 1452 1476 1293 2,8 A
4 1,000 672 672 672 0,0 A
B
6 0,983 679 691 461 7,8 A
7 1,000 624 624 624 0,0 A
C
8 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
B 4+6 0,983 679 691 461 7,8 A
C 7+8 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
erreichbare Qualitatsstufe QSV rz ges A
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Formblatt S5-1d: Beurteilung einer Einmindung nach HBS 2015 (S5)

A A
; ] < g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
| R
A iF12 Fa6i C| Verkehrsdaten: Datum 2040
2—» i i .
— - I Uhrzeit ’(Planung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuBgangerstréme und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefuhrter Radverkehrsstrome (ohne Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger| maBgebende Summe der mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome Hauptstréme (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- | (Tabelle S5-9) mit Sp.37) mit Sp.39)
strom q p,i[Fz/h] >q p,i [Fz/h] tw,i[s] Stw,i[s] Qsv
36 37 38 39 40
F1 0
F2 550 >0 4.6 4,6 A
A F23 --- --- ---
R11-1 --- .
R112 — - -—- 0 (kein Radf.) ---
F23
F3 i
B 4 siehe unten
F45
R2
F45 --- --- ---
F5 367 2,7 A
C F6 0 367 2,7
R5-1 --- .
RE> — --- --- 0 (kein Radf.)
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuRgédngerstrome und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefiihrter Radverkehrsstrome (mit Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger- maBgebende mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- (Tabelle S5-9) mit Sp.41) mit Sp.43
strom q p,i[Fz/h] tw,ils] >tw,ils] QsVv
41 42 43 44
F1
F2 siehe oben
A F23
R11-1
R11-2
F23 --- ---
F3 0 0,0
B F4 230 1,6 1,6 A
F45 --- ---
R2 --- --- 0 (kein Radf.) ---
F45
F5 siehe oben
C F6
R5-1
R5-2
erreichbare Qualitatsstufe QSV Fg/Rad,ges A
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HBS 2015, Kapitel S5: Stadtstrallen: Knotenpunkte ohne Lichtsignalanlage

Projekt Klinikum Leverkusen &
Knotenpunkt : Einmiindung Am Gesundheitspark T
Stunde Nachmittags-Spitzenstunde Q]__{__hv
Datei 252714-P0-SPAT.kob ’
Strom | Strom | g-vorh tg tf  |g-Haupt| g-max Misch- w N-95 N-99 | QSV
-Nr. [PWE/h]| [s] [s] [Fz/h] |[PWE/h]| strom [s] Fz Fz

2 : 375 1800 A

3 180 1452 A

4 | 0

6 i 226 5,9 3,0 459 679 7,8 2 3 A
Misch-N

8 0

7 i 0
Misch-H 0 1800
Qualitatsstufe des Verkehrsablaufs fiir den gesamten Knotenpunkt A
Lage des Knotenpunktes : Innerorts
Alle Einstellungen nach : HBS 2015
Strassennamen :

Hauptstrasse : Dhiinnberg (Ost)
Dhiinnberg (West)
Nebenstrasse :  Am Gesundheitspark
HBS 2015 S5
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Anhang 6

Einmindung Dhinnberg/Am Gesundheitspark
Plan-Fall

Verkehrsfluss-Diagramm
Leistungsfahigkeitsnachweis
Staulangenbemessung

— Anlage 13 zur Vorlage 2026/0505 —



Verkehrsfluss-Diagramm in Form einer Einmiindung

Projekt : Klinikum Leverkusen
Knotenpunkt : Einmindung Am Gesundheitspark
Stunde :  Nachmittags-Spitzenstunde
Datei : 252714-PF-SPAT.kob
ﬁ 500 Ql:0 Pkw-E
100 Pkw-E/h Qr: 289 S=243
S =289
S =669 Qg : 380
Qr:243
S =623
Qg:0 _
Ql:0 S=0
Summe = 912

Zufahrt 1: Dhiinnberg (Ost)
Zufahrt 2: Am Gesundheitspark
Zufahrt 3: Dhinnberg (West)

KNOBEL Version 7.1.19
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Formblatt S5-1a: Beurteilung einer Einmundung nach HBS 2015 (S5)
4 4
; ] g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
a R
A (F12 Fa6i Verkehrsdaten: Datum 2040
2—» i i .
— - I Uhrzeit ’(Planung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Geometrische Randbedingungen
Zufahrt | Verkehrs- Fahrstreifen FuBgangerfurt
strom Anzahl Aufstelldnge Dreiecksinsel (RA) Mittelinsel FGU
(0/1/2) n [Pkw-E] (ja/nein) (ja/nein) (ja/nein)
1 2 3 4a 4b
2 1 --- --- --- ---
A 3 0 - nein --- -
F12 e o . nein nein (fur ja,
siehe Ziffer S5.6)
4 1 --- -—- ---
B 6 0 10 nein --- ---
o . . . nein (fur ja,
F34 ja siehe Ziffer 55.6)
7 0 0 --- -—- ---
C 8 1 - --- - ---
F56 . . o nein nein (far ja,
siehe Ziffer S5.6)
Bemessungsverkehrsstarken und Verkehrszusammensetzung
Zufahrt | Verkehrs- Rad LV Lkw+Bus LkwK Fz Fg Pkw-E / Fz Pkw-E
strom (Sp.5 + Sp.6 (Gl.(S5-2) oder| (GI. (S5-1))
+ Sp.7 + Sp.8 Gl.(S5-3) oder |(Sp.9*Sp.11)
Gl.(S5-4))
g Rad,i g LV,i |9 Lkw+Bus,i| G LkwK,i Fz,i g Fg,i f PE,i g PE,i
[Rad/h] [[Pkw/h]| [Lkw/h] [[LkwK/h] [Fz/h] [Fg/h] [-1 [Pkw-E/h]
5 6 7 8 9 10 11 12
2 0 357 15 0 372 --- 1,020 379
A 3 7 238 1 0 246 --- 0,988 243
F12 --- --- --- --- --- 13 - ---
4 0 0 0 0 0 - n. def. 0
B 6 8 285 0 0 293 --- 0,986 289
F34 --- --- --- --- --- 114 - ---
7 0 0 0 0 0 - n. def. 0
C 8 0 0 0 0 0 --- n. def. 0
F56 --- --- --- --- --- 22 - ---
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Formblatt S5-1b: Beurteilung einer Einmiundung nach HBS 2015 (S5)

4 4
; ] g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
a R
A (F12 Fa6i Verkehrsdaten: Datum 2040
22— i | 4
— - I Uhrzeit KPIanung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Verkehrsstrome 2 und 8
Verkehrs- Verkehrsstarke Kapazitat Auslastungsgrad
strom (Sp.12) (Sp.13 / Sp.14)
q pE,i [Pkw-E/h] C pE,i [Pkw-E/h] Xil-]
13 14 15
2 380 1800 0,211
8 0 1800 0,000
Grundkapazitat der Verkehrsstrome 3, 4, 6 und 7
Verkehrs- Verkehrsstarke Hauptstrome Grundkapazitat Abminderungsfaktor Fg
strom (Sp.12) (Tabelle S5-2) (Bild S5-2) (Bild S5-3)
q pE,i [Pkw-E/h] q p,ilFz/h] G pE,i [Pkw-E/h] frekj [-]
16 17 18 19
3 243 ohne RA mit RA ohne RA mit RA ohne RA mit RA
0 - 1600 - 0,908 ---
7
(j=F34) 0 618 636 0,908
ohne RA mit RA
6 289 495 655
0,991 ---
4
(j=F12) 0 495 649 0,994
Kapazitat der Verkehrsstrome 3, 6 und 7
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad staufreier Zustand
strom (Gl.(S5-7)) (GI.(S5-8)
(Sp.18*Sp.19) (Sp.16/Sp.20) mit Sp.2, 16 und 20)
C pe,i [Pkw-E/h] X i[-] p o,i[-]
20 21 22
3 1452 0,167 0,833
7 577 0,000 1,000
6 649 0,445 0,555
Kapazitat des Verkehrsstroms 4
Verkehrs- Kapazitat Auslastungsgrad
strom (GI.(S5-9))bzw.(Sp.18*Sp.19*Sp.22) (Sp.16/Sp.23)
C pg,4 [Pkw-E/h] X 4[]
23 24
4 645 0,000
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Formblatt S5-1c: Beurteilung einer Einmundung nach HBS 2015 (S5)
4 4
; ] g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
a R
A (F12 Fa6i Verkehrsdaten: Datum 2040
2—» | | e — _
— - I Uhrzeit KPIanung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Kapazitat der Mischstrome
Zufahrt | Verkehrs- | Auslastungsgrad Aufstellplatze Verkehrsstarke Kapazitat Verkehrszusam-
strom (Sp.15, 21, 24) (Sp.2) (2Sp.12) (GI.(S5-10) bzw. mensetzung
(S5-11)) (GI.(S5-5) mit
Sp.9 und 11)
Xil-] n [Pkw-E] q pe,i [Pkw-E/h] | C pE,m [Pkw-E/h] frem [-]
25 26 27 28 29
4 0,000
B 289 649 0,986
6 0,445 10
7 0,000 0
C 0 1800 1,000
8 0,000 ---
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der Fahrzeugstrome
Zufahrt | Verkehrs- Verkehrs- Kapazitat Kapazitat Kapazitats- mittlere Qualitatsstufe
strom zusammen- in Pkw-E/h in Fz/h reserve Wartezeit (Tabelle S5-1
setzung mit Sp.34)
(Sp.11 u. 29) (Sp.14, 20, (GI.(S5-31)) | (Gl.(S5-32)) | (Bild S5-24)
23 und 28) (Sp.31/Sp.30 | (Sp.32-Sp.9)
f pg,i bzw. C pg,i bzw. Cibzw. R ibzw. tw,i bzw. QsVv
frem [-]1 [CpPeEm [Pkw-E/h]] Cm [Fz/h] R m [Fz/h] tw,m [s]
30 31 32 33 34 35
2 1,020 1800 1764 1392 2,6 A
A
3 0,988 1452 1470 1224 2,9 A
4 1,000 645 645 645 0,0 A
B
6 0,986 649 658 365 9,8 A
7 1,000 577 577 577 0,0 A
C
8 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
B 4+6 0,986 649 658 365 9,8 A
C 7+8 1,000 1800 1800 1800 0,0 A
erreichbare Qualitatsstufe QSV rz ges A
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Formblatt S5-1d: Beurteilung einer Einmindung nach HBS 2015 (S5)

A A
; ] < g | Knotenpunkt: A-C Dhiinnberg (Ost) /B Am Gesundheitsp
| R
A iF12 Fa6i C| Verkehrsdaten: Datum 2040
2—» i i .
— - I Uhrzeit ’(Planung [1 Analyse
v
_<<> __Fa4 Y Verkehrsregelung:  Zufahrt B: VJ \V4 [1 |@
B46 Zielvorgaben:  Mittlere Wartezeitt w = 45 s Qualitatsstufe D
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuBgangerstréme und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefuhrter Radverkehrsstrome (ohne Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger| maBgebende Summe der mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome Hauptstréme (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- | (Tabelle S5-9) mit Sp.37) mit Sp.39)
strom q p,i[Fz/h] >q p,i [Fz/h] tw,i[s] Stw,i[s] Qsv
36 37 38 39 40
F1 0
F2 618 618 > 5,5 B
A F23 --- --- ---
R11-1 --- .
R112 — - -—- 0 (kein Radf.) ---
F23
F3 i
B 4 siehe unten
F45
R2
F45 --- --- ---
F5 372 2,8 A
C F6 0 372 2,8
R5-1 --- .
RE> — --- --- 0 (kein Radf.)
Beurteilung der Qualitat des Verkehrsablaufs der FuRgédngerstrome und
auf eigenen Radverkehrsanlagen gefiihrter Radverkehrsstrome (mit Mittelinsel)
Zufahrt |FuBganger- maBgebende mittl. Wartezeit Summe der Qualitatsstufe
bzw. Rad- Hauptstrome (Bild S5-29 mittl. Wartezeit (Tabelle S5-1
verkehrs- (Tabelle S5-9) mit Sp.41) mit Sp.43
strom q p,i[Fz/h] tw,ils] >tw,ils] QsVv
41 42 43 44
F1
F2 siehe oben
A F23
R11-1
R11-2
F23 --- ---
F3 0 0,0
B F4 293 2,1 2,1 A
F45 --- ---
R2 --- --- 0 (kein Radf.) ---
F45
F5 siehe oben
C F6
R5-1
R5-2
erreichbare Qualitatsstufe QSV Fg/Rad,ges B
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HBS 2015, Kapitel S5: Stadtstrallen: Knotenpunkte ohne Lichtsignalanlage

Projekt Klinikum Leverkusen &
Knotenpunkt : Einmiindung Am Gesundheitspark T
Stunde Nachmittags-Spitzenstunde Q]__{__hv
Datei 252714-PF-SPAT.kob ’
Strom | Strom | g-vorh tg tf  |g-Haupt| g-max Misch- w N-95 N-99 | QSV
-Nr. [PWE/h]| [s] [s] [Fz/h] |[PWE/h]| strom [s] Fz Fz

2 : 380 1800 A

3 243 1452 A

4 | 0

6 i 289 5,9 3,0 495 649 9,8 3 4 A
Misch-N

8 0

7 i 0
Misch-H 0 1800
Qualitatsstufe des Verkehrsablaufs fiir den gesamten Knotenpunkt A
Lage des Knotenpunktes : Innerorts
Alle Einstellungen nach : HBS 2015
Strassennamen :

Hauptstrasse : Dhiinnberg (Ost)
Dhiinnberg (West)
Nebenstrasse :  Am Gesundheitspark
HBS 2015 S5
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Anhang 7

Ermittlung des Stellplatzbedarfs
auf dem Klinikgelande
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UmbaumafRnahmen am Klinikum Leverkusen
Auswirkungen auf den Verkehrsablauf

BRECHTEFELD & NAFE

Ingenieur- und Vermessungsbiiro GmbH

A

Verkehrsuntersuchung Beratende Ingenieure VBI und DWA, DVP
Stellplatzbedarfsermittlung
Vergleichswertaus bisher.
Gebaude Stellplatzsatzung Informationen Eingangswert |erf. Stellplatze |Baugenehmigungen
Gebaude 1 |1Stellplatz je 4 Betten 678 Betten +60 geplante 738 Betten 185 2004: 307
(inkl. 1 Stellplatz je 20 m? Nutzflache mit Med 360° 640 gm Mehrfache Anpassung
Gebaude zusatzlichem Publikumsverkehr ZNA (gepl.) 1500 gm 2325gm 117| zwischen 2015 und 2025,
6,8,9und (Besucher, ambulante Patienten) KV-Praxis 95 gm in Summe: -15
teilw. Geb. 7) Brustzentrum 90 gm
Summe Gebaude 1 (Klinik) 302 292
Gebaude2 |1Stellplatz je 4 Betten 75 Betten (halber Ansatz) 38 Betten 10 2018/2022: 17
1 Stellplatz je 20 m? Nutzflache mit Tagesklinik 662 gm (halber Ans.)
zusatzlichem Publikumsverkehr Sonstige Flachen 180 gm 511gm 26
Summe Gebdude 2 (LVR-Klinik) 36 17
Gebaude4 |1Stellplatzje 12Kinder 80 Kinder |80 Kinder 7
Summe Gebaude 4 (Kita) 7 0
Gebiude7 |1Stellplatzje 35m?Biiro und Mediz. Dienst 240 gm 240 gm 7 2004: 58
Verwaltungsflachen
1 Stellplatz je 25 m® Nutzflache fiir (Hoherer Vergleichswert
Gebaude miterheblichen Schlaflabor 235 gm 235qm 10] u.a.begrindetim Entfall
Besucherverkehr der vorh. Nutzung
1 Stellplatz je 3 Betten flir Studierenden- |7R - 21 Betten zugunsten der geplanten
und sonstige Wohnheime 7S - 46 Betten 67 Betten 23 Rettungswache)
ier: artements
(hier: App )
Summe Gebaude 7 (divers) 40 58
Gebiude 10 |1 Stellplatz je 50 m* Nutzflache fiir Labor | 1905 gm 2008: 94
Medizintechnik Labor Il 2767 gm 4672 gm 94
Summe Gebaude 10 (Labore) 94 94
Gebaude 11 |Pflegeschule: 1 Stellplatz je 24 Schiiler 200 Schuler insgesamt, 96 Schiler 4 2021: 34
Pflegeschule: 1 Stellplatz je 8 Schiiler  |Ansatz etwa 50:50 104 Schiler 13
1 Stellplatz je 35 m” Biiro und Vermietete Bliroraume 104 gm 104 gm 3
Verwaltungsflachen
1 Stellplatz je 25 m? Nutzflache fiir Mediz. Dienst 459 gm
Gebaude miterheblichen Zahnarztl. Dienst 154 gm 613qm 25
Besucherverkehr
Summe Gebdude 11 (Pflegeschule) 45| 34
Gebiude 12 |1 Stellplatz je 35 m? Biiro und Externe Angabe: 702 gm 702 gm 20 2004: 142
Verwaltungsflachen
1 Stellplatz je 25 m? Nutzflache fiir
Gebaude miterheblichen Externe Angabe: 2792 gm 2792 gqm 112
Besucherverkehr
1 Stellplatz je 40 m? Verkaufsnutzfliche |Externe Angabe: 436 qm 436 gm 11
fiir Verkaufsstétten unter 800 m”
Summe Gebaude 12 (MediLEV) 143 142
Gebiude 13 |1 Stellplatz je 35 m®Biiro und Externe Angabe: 305 gm 2010: 171
Verwaltungsflachen Nach Prifung: 198 qm 198 qm 6
1 Stellplatz je 25 m? Nutzflache fiir
Gebaude mit erheblichen Externe Angabe: 1395 qm
Besucherverkehr Nach Prufung: 2592 gm 2592 gm 104
1 Stellplatz je 8 Sitzplatze fiir Seminare |[Externe Angabe: Max. 70 Personen |70 Sitzplatze 9
1 Stellplatz je 15 m? Sportflache fir Externe Angabe: 1320 gm
Fitnessbereich (Physio/Reha) Nach Prifung: 886 qm 886 qm 59
1 Stellplatz je 4 Kleiderablagen fir Externe Angabe: Max. 34 Personen (34 Personen 9
Hallenbader (Physio/Reha) inkl. Betreuer/Therapeuten
1 Stellplatz je 18 m? Nutzflache fiir Externe Angabe: 195 gm
Kantine / Cafeteria Nach Prifung: 195 qm 195 qm 11
Summe Gebéaude 13 (Physiozentrum) 198 171
Summe 865 808
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