Vereinbarung nach

§ 9 Absatz T Nummer 8 des Krankenhausentgeltgesetzes (KHEntgQG)
uber die naheren Einzelheiten zur Verhandlung des Pflegebudgets
fur den Vereinbarungszeitraum 2022
(Pflegebudgetverhandlungsvereinbarung 2022)

zwischen

dem GKV-Spitzenverband, Berlin
und dem Verband der Privaten Krankenversicherung e. V., Koln

gemeinsam
sowie

der Deutschen Krankenhausgesellschaft e. V., Berlin



Praambel

Der GKV-Spitzenverband und der Verband der Privaten Krankenversicherung vereinbaren
gemeinsam mit der Deutschen Krankenhausgesellschaft (nachfolgend: die Vertragsparteien)
gemdR § 9 Absatz 1 Nummer 8 KHEntgG die ndheren Einzelheiten zur Verhandlung des
Pflegebudgets nach § 6a KHEntgG. Dazu gehoren insbesondere Vorgaben zu den
vorzulegenden Unterlagen und zu dem Verfahren der Riickzahlungsabwicklung von nicht
zweckentsprechend verwendeten Mitteln, zur einheitlichen Form der Dokumentation der Hohe
des vereinbarten Pflegebudgets sowie der wesentlichen RechengréRen zur Herleitung der
vereinbarten, im Pflegebudget zu berlicksichtigenden Kosten und der Hohe des Pflegebudgets.
Die Vertragsparteien kommen mit der vorliegenden Vereinbarung diesem gesetzlichen Auftrag
nach.

§ 1 Geltungsbereich und Grundsitze

(1) 'Diese Vereinbarung findet Anwendung bei DRG-Krankenhdusern, fiir die gemaR § 17b
Absatz 4 KHG die Pflegepersonalkosten fiir die unmittelbare Patientenversorgung auf
bettenfiihrenden Stationen aus dem Vergiitungssystem auszugliedern sind. 2Dazu zdhlen
auch die besonderen Einrichtungen nach § 17b Absatz 1 Satz 10 KHG.

(2) TFir die Verglitung der dem einzelnen Krankenhaus entstehenden Pflegepersonalkosten nach
§ 17b Absatz 4 KHG wird gemdR § 6a KHEntgG von den Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG
ein Pflegebudget vereinbart. 2Grundlagen fiir die Ermittlung des Pflegebudgets sind die
gesetzlichen Vorgaben und die Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung in
Verbindung mit dieser Vereinbarung. 3Fir die Ermittlung der pflegebudgetrelevanten Kosten
und Vollkrafte sind die Tabellenblatter der Anlage 4 anzuwenden und den anderen
Vertragsparteien vor der Vereinbarung des Pflegebudgets mit Ausnahme der Anlage 4.4

vorzulegen.

(3) 'Das Pflegebudget ist zweckgebunden fiir die Finanzierung der Pflegepersonalkosten nach
§ 6a Absatz 1 Satz 1 KHEntgG zu verwenden. 2Nicht zweckentsprechend verwendete Mittel
sind gemadR § 6 Absatz 2 zurilickzuzahlen.

§ 2 Ermittlung des Pflegebudgets und vorzulegende Unterlagen

(1) 'GemadR § 6a Absatz 2 Satz 1 KHEntgG ist die Ausgangsgrundlage fiir die Ermittlung des
Pflegebudgets die Summe der im Vorjahr fir das jeweilige Krankenhaus entstandenen
pflegebudgetrelevanten Pflegepersonalkosten. 2Unter dem Vorjahr nach Satz 1 ist das
unmittelbar vor dem Vereinbarungszeitraum liegende Jahr zu verstehen. 3Fiir die Abgrenzung
pflegebudgetrelevanter von nicht-pflegebudgetrelevanten Pflegepersonalkosten sind die
Vorgaben der Vereinbarung nach § 17b Absatz 4 Satz 2 KHG
(Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung) anzuwenden.

(2) 'Der Krankenhaustrager hat vor der Vereinbarung des jeweiligen Pflegebudgets den anderen
Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG die jahresdurchschnittliche Stellenbesetzung in
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Pflegevollkrdften, gegliedert nach Berufsbezeichnungen, sowie die Pflegepersonalkosten
nachzuweisen. 2Dazu hat der Krankenhaustrdger jeweils entsprechend der Struktur der
Anlage 4 die Ist-Daten des abgelaufenen Jahres (Anlage 4.1), Ist-Daten des laufenden Jahres
(ggf. als Hochrechnung) (Anlage 4.2) und die Forderungsdaten fiir den
Vereinbarungszeitraum (Anlage 4.3) vorzulegen und Auskunft tiber den der Vergiitung
zugrundeliegenden Tarifvertrag zu erteilen. 3In Abhdngigkeit vom Verhandlungszeitpunkt
kénnen bereits vorliegende Ist-Daten des Vereinbarungszeitraums gemaR Anlage 4
beriicksichtigt werden. 4Die Verhandlungsunterlagen nach Anlage 4 sollten nach Mdglichkeit
drei Wochen vor der Budgetverhandlung den anderen Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG
vorgelegt werden. 5Fiir die Vorlage ergdanzender Unterlagen gilt § 11 Absatz 4 Sitze 3 und 4
KHEntgG entsprechend. 6Zur Ermittlung der Pflegebewertungsrelationen sind die zur
Verhandlung des Gesamtbetrages vorzulegenden Formulare E1, E3.1 und E3.3 um die Spalten
,2Anzahl der Berechnungstage®, ,Bewertungsrelationen/Tag“ sowie ,Summe der
Pflegebewertungsrelationen” fiir den ,Pflegeerl6s” zu erganzen und an die anderen
Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG zu tUbermitteln (vergleiche Anlage 3).

1GemadR § 6a Absatz 3 Satz 4 KHEntgG hat der Krankenhaustrdager nach Ablauf des
Vereinbarungsjahres den anderen Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG und dem Institut fir
das Entgeltsystem im Krankenhaus zudem eine Bestdtigung des Jahresabschlusspriifers unter
Berlicksichtigung der Festlegungen gemdR § 6a Absatz 3 Satz 7 KHEntgG vorzulegen. 2Mit
der Anlage 5 wird ein Muster fur die zu testierenden Daten vorgegeben. 3Fiir die
Ubermittlung nach Satz 1 ist das vorliegende Format der Anlage 5 zu nutzen.

1Flr die Dokumentation des vereinbarten Pflegebudgets gemaR § 6a Absatz 3 Satz 3
KHEntgG ist die Anlage 4.4 zu verwenden. 2In der Verhandlung zwischen den
Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG einvernehmlich festgestellte objektiv falsche oder
unvollstindige Daten der Anlagen 4.1 bis 4.4 und 6 sind vor Abschluss der Vereinbarung zu
korrigieren bzw. erganzen. 3Die in den Anlagen 4 bis 6 erfassten Daten sind auf zwei
Nachkommastellen gerundet zu erfassen.

§ 3 Konkretisierung zur tarifvertraglichen Vergiitung

1Die Wirtschaftlichkeit der dem einzelnen Krankenhaus entstehenden Pflegepersonalkosten

wird nicht gepriift; die Bezahlung von Gehéltern bis zur Hohe tarifvertraglich vereinbarter

Vergitungen gilt als wirtschaftlich, fiir eine dariiberhinausgehende Vergiitung bedarf es eines

sachlichen Grundes. 2Zu der tarifvertraglich vereinbarten Vergiitung im Sinne des § 6a

Absatz 2 Satz 5 KHEntgG gehdoren auch Elemente, die nach den tarifvertraglichen Regelungen

im Einzelfall gewdhrt werden kdnnen.

§ 4 Krankenhausindividuelle Entgelte (E3) und Besondere Einrichtungen

1)

Die vereinbarten krankenhausindividuellen Entgelte enthalten ab dem Jahr 2020 keine
Erl6santeile fiir Pflegepersonalkosten mehr, die liber das Pflegebudget nach § 6a KHEntgG

vergiitet werden.
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(2) 'Die Entgelte sind sachgerecht zu kalkulieren. 2Fir die Vereinbarung der Entgelte sind
Kalkulationsunterlagen vorzulegen.

§ 5 Pflegeentlastende MaBnahmen

(1) Sofern ein Krankenhaus ab dem Jahr 2020 MaRnahmen ergreift oder bereits ergriffene
MaRnahmen fortsetzt, die zu einer Entlastung von Pflegepersonal in der unmittelbaren
Patientenversorgung auf bettenfiihrenden Stationen fiihren, ist von den Vertragsparteien
nach § 11 KHEntgG zu vereinbaren, inwieweit hierdurch ohne eine Beeintrachtigung der
Patientensicherheit Pflegepersonalkosten eingespart werden.

(2) 'Die im Vereinbarungszeitraum 2022 eingesparten Pflegepersonalkosten sind im
Pflegebudget in einer Hohe von bis zu vier Prozent des Pflegebudgets erhéhend zu
berlicksichtigen. 2Die Pflegepersonalkosten einsparende Wirkung von MaRnahmen ist vom
Krankenhaus zu begriinden und die Durchfiihrung der MaRnahmen ist nachzuweisen. 3Die
Rickfihrung der Mittel fur nicht durchgefiihrte MaRnahmen ist tiber das Pflegebudget fiir
den ndachstmoglichen Vereinbarungszeitraum abzuwickeln.

(3) Fir die Vereinbarung und den Nachweis pflegeentlastender MaRnahmen hat das
Krankenhaus die folgenden Informationen zu libermitteln:

a. Beschreibung der konkreten Entlastung des Pflegepersonals durch die MaRnahme im
Vereinbarungszeitraum (inklusive Anzahl entlasteter Pflegekrafte in VK)

b. Kurzbeschreibung der MaRnahme/betroffene Organisationseinheit/-en
c. Startzeitpunkt und Laufzeit der MaRnhahme

d. Einsparung in Euro und in VK durch die MaRnahme pro Jahr (erstmals ab dem
Vereinbarungszeitraum 2020)

(4) ImJahr 2022 beschéftigtes lber den Referenzwert 2018 hinausgehendes Pflegepersonal aus
den Rubriken ,sonstige Berufe“ und ,ohne Berufsabschluss” ist bei den pflegeentlastenden
MalRnahmen in Hohe der hierdurch eingesparten Personalkosten zu berilicksichtigen.

§ 6 Verfahren der Riickzahlungsabwicklung

(1) '"Weicht die Summe der auf das Vereinbarungsjahr entfallenden Erlése des Krankenhauses
aus den tagesbezogenen Pflegeentgelten nach § 7 Absatz 1 Satz 1 Nummer 6a KHEntgG von
dem vereinbarten Pflegebudget ab, so werden Mehr- oder Mindererlose gemaR § 6a Absatz 5
KHEntgG vollstdandig ausgeglichen. 2§ 4 Absatz 3 Satz 7 und 9 KHEntgG ist entsprechend
anzuwenden. 3Der ermittelte Ausgleichsbetrag ist liber das Pflegebudget fiir den

ndchstmoglichen Vereinbarungszeitraum abzuwickeln.

(2) 'Eine Abweichung der tatsachlichen Pflegepersonalkosten von den vereinbarten
Pflegepersonalkosten wird gemaR § 6a Absatz 2 Satz 3 KHEntgG vollstindig ausgeglichen.
2Der ermittelte Ausgleichsbetrag ist Giber das Pflegebudget fir den nachstmoglichen

Vereinbarungszeitraum abzuwickeln.
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§ 7 Berechnung des krankenhausindividuellen Pflegeentgeltwerts

(M

1Die Abzahlung des Pflegebudgets erfolgt liber einen krankenhausindividuellen
Pflegeentgeltwert, der gemaR § 6a Absatz 4 Satz 2 KHEntgG berechnet wird, indem das fir
das Vereinbarungsjahr vereinbarte Pflegebudget durch die nach dem Pflegeerldskatalog nach
§ 17b Absatz 4 Satz 5 KHG ermittelte voraussichtliche Summe der Bewertungsrelationen fiir
das Vereinbarungsjahr dividiert wird. 2Dies umfasst auch die Pflegebewertungsrelationen fir
Leistungen nach § 8 Absatz 5 FPV. 3Zugrunde zu legen sind alle Berechnungstage der im

Vereinbarungszeitraum entlassenen Falle.

1Die Pflegebewertungsrelationen der Patienten, die iber den Jahreswechsel behandelt werden
(Uberlieger), sind vollstindig dem Pflegebudget des Entlassungsjahres zuzuordnen. 2Bei der
Berechnung des krankenhausindividuellen Pflegeentgeltwerts 2022 werden die
abgerechneten Fille der Uberlieger 2021/2022 mit den abgerechneten
Pflegebewertungsrelationen 2021 beriicksichtigt. 3Eine Uberleitung auf den im
Vereinbarungszeitraum 2022 geltenden Entgeltkatalog ist insofern nicht erforderlich.

Der fiir das jeweilige Jahr geltende krankenhausindividuelle Pflegeentgeltwert ist nach § 6a
Absatz 4 Satz 3 KHEntgG der Abrechnung der mit Bewertungsrelationen bewerteten
tagesbezogenen Pflegeentgelten nach § 7 Absatz 1 Satz 1 Nummer 6a KHEntgG fiir voll- und
teilstationdre Belegungstage zugrunde zu legen.

§ 8 Erlészuordnung und Ausgleiche fiir Uberlieger

(M

(2)

Die Erlose aus tagesbezogenen Pflegeentgelten fiir Uberlieger sind in voller Hohe dem
Pflegebudget des Entlassungsjahres zuzuordnen.

IFir den Vereinbarungszeitraum 2022 gelten die folgenden Ausgleichsregelungen:

1. 2Die Erlése aus tagesbezogenen Pflegeentgelten fiir Uberlieger 2021/2022 sind in
voller Hohe dem Pflegebudget des Jahres 2022 zuzuordnen. 3Die Uberlieger
2021/2022 werden nicht auf den Pflegeerldskatalog 2022 libergeleitet. 4Die
Erlésausgleichsberechnung nach § 6a Absatz 5 KHEntgG hat unter Beriicksichtigung
der Erlose fiir die Uberlieger 2021/2022 anhand des Pflegeerléskatalogs 2021 zu
erfolgen.

2. SFir die Berechnung der Mehr- oder Minderkosten nach § 6a Absatz 2 Satz 3
KHEntgG werden die dem Krankenhaus im Jahr 2022 tatsdchlich entstandenen
Pflegepersonalkosten mit den vereinbarten pflegebudgetrelevanten Personalkosten
(entsprechend Anlage 4.4, Zeile 15) fiir das Jahr 2022 verglichen. 6Das Krankenhaus
legt hierzu eine Bestdtigung des Jahresabschlusspriifers lber die vom 01.01.2022 bis
zum 31.12.2022 entstandenen Pflegepersonalkosten gemaR § 6a Absatz 3 Satz 4
KHEntgG vor.
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(3) Die Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG kénnen, insbesondere auf Grundlage einer
gemeinsamen Empfehlung auf Landesebene, im Einvernehmen abweichende Regelungen

vereinbaren.

§ 9 Inkrafttreten, Geltungsdauer

Die Vereinbarung tritt mit Unterzeichnung der Vertragsparteien in Kraft und findet
Anwendung fur den Vereinbarungszeitraum 2022. 2Die Vertragsparteien schlieRen eine
Neuvereinbarung bis zum 31.10.2022. 3Kénnen sich die Vertragsparteien bis zu diesem
Zeitpunkt nicht einigen, entscheidet auf Antrag einer Vertragspartei die Bundesschiedsstelle
nach § 18a KHG. 4Solange keine Neuvereinbarung abgeschlossen oder festgesetzt wurde,
gelten fiir das Jahr 2023 die Bestimmungen dieser Vereinbarung entsprechend weiter.

§ 10 Salvatorische Klausel
1Sollte eine Bestimmung dieser Vereinbarung unwirksam sein oder werden, so wird hierdurch
die Wirksamkeit der Vereinbarung im Ubrigen nicht beriihrt. 2Die Vereinbarungsparteien

werden die ungiltige Bestimmung durch eine wirksame Bestimmung ersetzen, die dem Zweck
der ungiiltigen Bestimmung moglichst nahekommt.
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Anlagen:

1. Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten (aufgehoben)

1.1 Tabellenblatt 1: IST-Daten des abgelaufenen Kalenderjahres (aufgehoben)
1.2 Tabellenblatt 2: IST-Daten des laufenden Kalenderjahres (aufgehoben)
1.3 Tabellenblatt 3: Forderung (aufgehoben)

2. Muster zur Ubermittlung der testierten Daten nach § 6a Absatz 3 Satz 3 KHEntgG
(Anwendung entfallt)

3. Ergdnzung ausgewdhlter AEB-Formulare (E1, E3.1 und E3.3)
4. Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten

4.1 Tabellenblatt 1: IST-Daten des abgelaufenen Kalenderjahres

4.2 Tabellenblatt 2: IST-Daten des laufenden Kalenderjahres

4.3 Tabellenblatt 3: Forderung

4.4 Tabellenblatt 4: Dokumentation des vereinbarten Pflegebudgets
(Vereinbarungsblatt)

5. Muster zur Ubermittlung der testierten Daten nach § 6a Absatz 3 Satz 3 KHEntgG

6. Referenzwerte 2018

7. Weitere Vorgaben zur Umsetzung
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Berlin/Koln, 21.03.2022

GKV-Spitzenverband, Berlin

Verband der Privaten Krankenversicherung, Kéln

Deutsche Krankenhausgesellschaft, Berlin
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Krankenhaus:

E1 Aufstellung der Fallpauschalen fiir das Krankenhaus *) 1) 2)

[Seite:

[Datum:

davon Verlegungen davon Kurzlieger davon Langlieger Pflegeerlés
Summe der
Summe der
Bewertungs- | Bewertungs- s d B8 " B8 " effektiven
Fallzahl relationen | relationen Anzahl der Anzahl der |Bewertungs- ALLZ;Ta :r Anzahl der Anzahl der :eev;/aetiounn_g;s- Summe der Anzahl der Anzahl der r;;:?onljenng'se' Summe der Bewertungs- Summe der
DRG Nr. (Anzahl der [nach Fallpau{ ohne Zu- Tage mit | relationen je N 9 . Tage mit ) uGVD- . Tage mit g oGVD- N Anzahl der Bewertungs- | Pflegebewertungs-
Verlegungs- " . fur Kurzlieger- Tag bei . Langlieger- Tag bei relationen (Sp.4: N N

DRG) schalen- und falle Abschlag beil Tag bei Verlegungen talle uGVD- UGVD. Abschlage talle oGVD- 0GVD Zuschlage (Sp.8+12)+Sp.1 Berechnungs-tage| relation/Tag relationen
Katalo Abschlage N 3 ’ ’

g (ST) ng) Verlegung | Verlegung (Sp.6x7) Abschlag Abschlag (Sp.10x11) Zuschlag Zuschlag (Sp.14x15) 6) (Sp.18x19)

1 2 3 4 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Jahresfalle: %)

Summe
Jahresflle %)

Summe
Uberlieger %)

Summe
insgesamt

*) Musterblatt; EDV — Ausdrucke moglich.
1) Die Aufstellung ist unter Beachtung der Vorgaben von FuBnoten 2 und 3 fiir die folgenden Zeitraume jeweils gesondert wie folgt aufzustellen und vorzulegen:
- fur das abgelaufene Kalenderjahr die Ist-Daten nach dem DRG-Katalog des abgelaufenen Jahres (Ziel: u.a. Ermittlung der endgiiltigen Erlésausgleiche),

- fur das laufende Kalenderjahr die Ist-Daten nach dem DRG-Katalog des laufenden Jahres (Ziele: Darstellung der Ist-Daten sowie Ermittlung der vorlaufigen Erlésausgleiche),
- fur das laufende Kalenderjahr die Ist-Daten nach dem DRG-Katalog fiir den Vereinbarungszeitraum (Ziel: Grundlage fiir die Vereinbarung von Budget und Mehr- oder Minderleistungen),
- fur den Vereinbarungszeitraum die Forderung des Krankenhauses nach dem DRG-Katalog fiir den Vereinbarungszeitraum (Ziel: Grundlage fiir die Budgetvereinbarung).

Fir die Leistungen von Belegabteilungen ist eine gesonderte Aufstellung vorzulegen. Fir noch ausstehende Ist-Daten des laufenden Kalenderjahres ist eine Hochrechnung zulassig.

2) Fur die Vorlage der Ist-Daten des abgelaufenen Kalenderjahrs und die Vorlage der Ist-Daten des laufenden Kalenderjahres sind alle Spalten auszufiillen. Fiir die Forderung des Vereinbarungszeitraums brauchen die markierten Spalten 5-6,8-10,12-14 und 16 nicht
ausgefiillt werden; fir diese sind lediglich die jeweiligen Endsummen zu schatzen. Fir noch ausstehende Ist-Daten des laufenden Kalenderjahres ist eine Hochrechnung zuléssig. Die Spalten 18-20 sind fiir die Datenlieferung ab dem Vereinbarungsjahr 2020 auszufiillen
3) Aufnahmen und Entlassungen im jeweiligen Kalenderjahr, ohne Uberlieger am Jahresbeginn.

4) Die Bewertungsrelationen fiir Uberlieger sind jeweils nach dem im jeweiligen Vorjahr geltenden DRG-Katalog vorzulegen, d. h. bei Vorlage firr den Vereinbarungszeitraum sind fiir die Uberlieger die Bewertungsrelationen des DRG-Katalogs des laufenden Jahres anzuwenden.




Krankenhaus:

[Seite:
|Dalum:
E 3.1 Aufstellung der nach § 6 KHEntgG krankenhausindividuell verhandelten fallbezogenen Entgelte
Pflegeerlés
davon Verlegungen davon Kurzlieger davon Langlieger Bewertungs-
Untere Obere Brutto- Ab- Zu- Nettoerlos- relation/Tag
Grenz- Grenz- ver- erlos- Anzahl Summe Anzahl schlag Summe Anzahl schlag Summe |[summe inkl. (nach Summe der
ver- ver- ein- summe- der Ab- der der je Tag der der je Tag der Zu- und Anzahl der Pflegeerlos- | Pflegebewertu
Entgelt weil- Mittlere weil- barte Ent- ohne Anzahl Tage schlag | Abschlage| Anzahl Tage bei uGVvD- Anzahl Tage bei oGVD- | Abschlage | Berechnungs- katalog oder | ngs-relationen
nach dauer: Verweil- dauer: Fall- Be- gelt- Zu- und der mit je Tag far Ver- der mit uGVD- Ab- der mit oGVD- Zu- (in €) tage vereinbarte (Sp. 22x23)
8§86 Erster dauer Erster zahl wer- héhe Ab- Verle- AB- bei Ver- | legungen Kurz- uGVvD- Unter- schlage Lang- oGVD- Uber- schlage | (Sp.8-(Sp. Bewertungs- ’
KHENtgG Tag Tag tungs- (in€) schlage gungs- schlag legung (in€) lieger- Ab- schrei- (in €) lieger- Zu- schrei- (in€) 12+16)+ relation)
mit zusétz- re- (in€) falle bei Ver- (in€) |(Sp. 10x11) falle schlag tung (Sp. falle Schlag tung (Sp. Sp. 20)
Ab- liches lation (Sp. 5x7) legung (in€) 14x15) (in€) 18x19)
Schlag Entgelt
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24

Summe:




Krankenhaus: Seite:
Datum:
E 3.3 Aufstellung der nach 8 6 KHEntgG krankenhausindividuell verhandelten tagesbezogenen
Entgelte
Pflegeerlos
Bewertungs-
relation/Tag Summe der
Entgelt Fallzahl Tage Entgelt- Erléssumme (nach Pflegeerlds-
A Anzahl der Pflegebewertungs-
nach héhe (Sp. 3x4) katalog oder .
Berechnungstage ) relationen
§ 6 Abs.1 KHENntgG vereinbarte
(Sp. 6x7)
Bewertungs-
relation)
1 2 3 4 5 6 7 8
Uberlieger:

Summe:




Anlage 4.1
Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten IST-Daten des abgelaufenen Kalenderjahres

e (Ifd. Nr) nun cesundheits-und ) oifer/ -inne Altenpfleg

\ Volliifte im
Rosten Erlauterun . - Sten Jahresdure Jahresdurch- Osten
inEUR . AuterLng inEUR . inEUR it SANIEIBIE inEUR

Ermittlung der pflegebudgetrelevanten Kosten

r/ -innen

Vollkrafte im

sten
inEUR

Vollkraft
ollkrafte im =

inEUR

osten
inEUR

10 1

Pflegeassistenten/-innen und nstige Berufe
s V/-innen hn

Vollkrafte im
sten . Kosten Kosten

inEUR . . inEUR i . inEUR

13

ohne Berufsabschluss

Vollkrafte im
Jahresdurch-

)
schnitt inECR

[Kosten in der Dienstart 01 (Pflegedienst, einschlieRlich Auszubildende) nach KHBV
1a davon: Bezahite Uberstunden und Bereitschattsdienste
» davon: g in d nach dem Fachkrafte
liche Zuschiisse, d Q
2 (Gestellungsgelder, sofern unter Sachkosten verbucht
3 0 Punkt 2.2 (Anlage 3
4 Zwischensumme
R - nichtim i Ikraft ttlchen Kosten der jeweiligen Rubrik
aus Ifd. Nr. 4)
6 | Ausgangsbasis pflegebudgetrelevanter Kosten®
Anteile fir nicht pflegebudgetrelevante Leistungsbereiche:*
7 i gema § 17d KHG (Psy:
8 ge- od il inri §111568V
o Personalkosten der Ausbildungsstatten nach § 17a KHG und § 27 PHIBG, sofern dem Ausbildungsbudget zuzurechnen und
in DA 01 enthalten
% davon: Praxisanleitung [Kosten fir Praxisanleitung inkl. Fort- und
(Ausfallzeiten und Reisekosten)]
% davon: fiir
o davon: firr haupt- soweitin der Dienstart 01
bericksichtigt
10 Plegeeinrichtungen auierhalb des KHENtgG
1 P
(sofern in Dienstart 01 enthalten)
12 [Ambulante Leistungsbereiche (z. B. ambulantes Operieren nach § 115b SGB V)
= -hockraum /- / nicht
bettenfiihrenden Aufnahmestation
14 Personenkreis nach § 4 Abs. 4 KHENtgG
15 Vorstationére Leistungen nach § 115a SGB V, soweit gesondert berechenbar
16 \gen nach § 1154 SGB V, soweit
17 Strukturierte Behandlungsprogramme nach § 137f SGB V [Disease Management Programme]
18 Besondere Versorgung nach § 140a SGB V [Integrierte Versorgung]
19 istung fir gesondert Unterkunft
20 Pilegerische Leistungen fir externe Dritte
2 derenLei 2 Abs. 2 Sat2 2 Nr.4 KHENtgG finanziert werden
2 Pllegepersonal in Forschung und Lehre (z. . Leistungen fir Studienpatienten auerhalb des KHENtgG)
23 i 9141)
2 Neue L d (NUB) nach § 6 Abs. 2 KHENtgG
2 Qualitatsvertrage nach §110a SGB Vivm. § 136b Abs. 1Nr. 4SGBV
251 Ubergangspflege nach § 39e SGB V*
26 Sonstiges®
Anteile far nich N
a7 Beschiftigungsverhitnis)
i (im direkten 1 1 1
> Voll- und teilstati Lei i p i : : :
> Vor- Leistungen ) 1 1 1
2 > stati fiir i (soweit nicht ig vergi 1 1 1
> Besondere Einrichtungen gem. § 17b Abs. 1 Satz 10 KHG 1 1 1
> Behandiung von Zivilpatienten in Bundeswehrkrankenhausern ! ! !
> Patientenbehandlungen in Krankenhausern der Trager der gesetzlichen Unfallversicherung 1 1 1
(soweit nicht die Unfallversicherung die Kosten tragt) ! ! !
Weitere pflegebudgetrelevante Kosten
2 Anteil der [ i in der Pflege
(sofern nicht n Dienstart 01 enthalten)
2 sachkosten fiir Leiharbeiter und Honorarkrafte”
i fiar
31 - nicht im i I aus Ifd. Nr. 30)
32 Verbleibende pflegebudgetrelevante Sachkosten fiir Leinarbeiter und Honorarkréfte*
3 Pflegerische Leistungen von externen Dritten
if i i soweit in der
2 Beitrage zur i i
(sofern nicht in DA 01 verbucht) (Anteil fir Pflegekrafte)
. zusatz- und Sanierungsbeitrage zur 2VK
(sofern nicht in DA 01 verbucht) (Anteil fir Pflegekrafte)
36 Zwischensumme
T
37 summe pflegebudgetrelevanter Personalkosten und VK |
nachrichtlich: Referenzwert sonstige Berufe: ohne Berufs-
Vollkrafte 2018 gemaB Anlage 6 fiir abschluss:
den Vereinbarungszeitraum 2020
bzw. 2021

Erganzende Hinweise:

1. Hinweis zur gl g bzw.

. und i i sind unter "sonstige Berufe" anzugeben
3. Gemag der landesrechtlichen Ausbildungsvorgaben
4. Die Summe der Vollkrafte aus Ifd. Nr. 6 und 32 in den Rubriken "sonstige Berufe" und "ohne darf den 12018 der
jeweiligen Rubrik nicht tiberschreiten
5. Eine Abg g von istnur er ich, sofern die der Dienstart 01 zugeordnet sind (Ifd. Nr. 6),
nicht den Kosten sind
6. Hierzu gehdren ausschlieBlich: Erhaltene Ertrage und von Dritten [ , Berufliche

i oder Q : nach § 56 i i an afte nach § 26 aund d KHG; in der

Dienstart 01 enthaltene Betrége, die bereits (iber § 4 Abs. 8a und Abs. 9 KHEntgG finanziert werden;
6a Abs. 2 Satz 5 KHEntgG.

icht beriicksichtigungsfahige Betrége nach §

7. Unter anderem sind Kosten von pflegebudgetrelevantem Personal aus Service- und Tochtergesellschaften in dieser Position zu
licksichtigen (gemaB isie g Anlage 3 der P i g vom 21.03.2022)

8. Fur das Jahr 2020 sind keine Kosten abzugrenzen

eine Angaben erforderlich
Berechnungsfelder
Eingabefelder

4.11ST abgelaufenes Jahr




Anlage 4.2
Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten IST-Daten des laufenden Kalenderjahres (Hochrechnung)
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achrichtlich: Refere ert sonstige Berufe: ohne Berufs-
V lIkr: f( 20159 FSA | g 6 abschluss:
fur den ungs:
2020 bZW 2021

Nr. 6 und 32 in den Rubriken "sonstige Berufe" und "ohne Berufsabschluss” darf den Referenzwert 2018 der
uuuuu

erforderlich, sofern Pflegepersonalkosten, die der Dienstart 01 zugeordnet sind (Ifd. Nr. 6),
sind.

hl Rlich: Erhaltene Erts g und Erstattungen von Dritten (Mutterschutz (U 2-Verfahren), Berufliche Eingliederung,

Kur h§56 { i an nach § 26 aund d KHG; in der
Dienstart 01 enthalter B rage, die bereits tiber §4Ab 8aund Abs. 9 KHEntgG finanziert werden; nicht berticksichtigungsfahige Betrage nach § 6a
Abs. 2 Satz 5 KHEN gG

7. Unter anderem sind Kosten von pflegebudgetrelevantem Personal aus Service- und Tochter g sells: h ﬂ in dieser Position zu
b igen (geman isit Anlage 3 der 2 .03.2022)

AN\

eeeeeeeee




Anlage 4.3
Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten Forderung
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Erganzende Hinweise:
1. Daten aus Ifd. Nr. 28 der Anlage 4.2

2. i i und i i

3. GemaR der landesrechtlichen Ausbildungsvorgaben
achrichtlich: Referenzwert sonstige Berufe: ohne Berufs-

4. Die Summe der Vollkrafte a Ifd Nr. 8 und 10 in den Rubriken "sonstige Berufe" und "ohne Berufsabschluss" darf den Referenzwert 2018 der Vllk afte 2018 gel maBA lg e 6 fiir abschluss:

jeweiligen Rubrik nicht tiber: h n. Die Referenzwerte 2018d Jewelg n Rubri k ind nach der Kappung und Abgrenzung in Anlage 4.2 Ifd. Nr. 6 und den Vereinbarungszeitraum 2020

Ifd. Nr. 32 bei der Erstellung der F d ung in Anlage 4.3 el anzuwenden. bzw. 2021

5. Unter anderem sind K pfl gebudgetrelevantem Personal aus Service- und Tochte! g sellschaften in dieser Position zu
licksichti (gemars i g Anlage 3d 21 03.2022)

6) Sofern Betrége fir Ubergangspflege nach § 39 SGB V zu beriicksichtigen sind, ist dies in einer Nebenrechnung (differenziert nach
Kosten/Erlése in € und VK im Jahresdurchschnin) darzulegen.

OO keine Angaben erfordertich




Anlage 4.4
Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten Vereinbarung
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bsatz 5 Satz 1 KHENIQG
caAbsatz 2 Satz SKHERGS
Mitteln - -
Ergn d Hinweise:
1. Dat |de23d r Anlage 4.2
2. und i sind unter "sonstige Berufe" anzugeben

3. Geman der landesrechtlichen Ausbildungsvorgaben

achrichtlich: Referenzwert sonstige Berufe: ohne Berufs-

Bt "d Nr. 8 und 10in den Rubriken VIIk afte 2018g maBA Ig 6 abschluss:

erufe” und "ohne Berufsabschluss" darf den Referenzwert 2018 der

jeweiligen Rubrik nicht tiber: h n. Die Referenzwerte 2018d ler jewe Rubrik sind nach der Kappung und Abgrenzung in Anlage 4.2 Ifd. Nr. 6 und
Ifd. Nr. 32 bei der Erstellung der F d in Anlage 4.3 el fur den Vereinbarungs-
"9 ungin Anlage anzuwenden. 2020 b, 2021
5. Unter anderem sind K pfl gebudgetrelevantem Personal aus Service- und Tochte! g sellschaften in dieser Position zu
licksichti (gemars { g Anlage 3d 21 03.; 2022)

6. Positiver Wert, falls Pflegebudget erhoht wird

7. Sofern Betrége fiir Ubergangspflege nach § 39e SGB V zu beriicksichtigen sind, ist dies in einer Nebenrechnung (differenziert nach
Kosten/Erlose in € und VK im Jahresdurchschnitt) darzulegen.

OO keine Angaben erfordertich

nnnnnnnnnnnnnnn



Anlage 5
Muster zur Ubermittlung der testierten Daten nach § 6a Abs. 3 Satz 4 KHEntgG

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-innen

Krankenpflegehelfer/-innen

Altenpfleger/-innen

Altenpflegehelfer/-innen

Akademischer Pflegeabschluss

Medizinische und Zahnmedizinische Fachangestellte

o|lo|~N|lola|sr|lw ||

Anasthesietechnische Assistenten/-innen

Notfallsanitéter/-innen und Rettungsassistent/-innen®

=
o

Pfleg istenten/-innen und Sozialassistenten. /-innen®

Zwischensumme Pflegepersonalkosten / VK (Ifd. Nr. 1-10)

1 sonstige Berufe”®

12 (Pflege-) Schiilerinnen und Schiler

13 ohne Berufsabschluss (ohne Ifd. Nr. 12)8

14 Summe (Ifd. Nr. 1-13)

Sonstige nicht differenz

15 Ifd. Nr. 29, 33, 34, 35 Anlage 4)

ierbare Kosten (entsprechend Summe

16 Summe pflegebudgetrelevante Personalkosten und VK®

nachrichtlich:

Uber dem Referenzwert 2018 liegende VK der Rubrik “sonstige

7 Berufe"

Uber dem Referenzwert 2018 liegende VK der Rubrik "ohne
Berufsabschluss"

18

-

Vollkréafte im
Jahresdurchschnitt (mit
direktem Beschaftigungs-
verhéltnisf

Vollkrafte im Jahresdurchschnitt
(ohne direktes Beschéaftigungs-
verhéltnis)z“4

-

-

-

-

-

-

-

-

e

-

-
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Summe der auf das Vereinbarungsjahr entfallenden Erlése des
19 Krankenhauses aus den tageshezogenen Pflegeentgelten nach § 7
Absatz 1 Satz 1 Nummer 6a KHEntgG

- 8

Ergénzende Hinweise:

1. Die "Pflegepersonal
pflegebudgetrelevanten Kosten und VK (Ifd. Nr. 37) abgegrenzt wurden.

2. Summe pflegebudgetrelevante Personal

Ikosten bzw. die Pflegevollkrafte insgesamt* umfassen auch Kosten und Vollkrafte auBerhalb des Anwendungsbereiches des Krankenhausentgeltgesetzes, sofern diese

Ikosten mit direktem und ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis

3. Bei der Ermittlung der Vollkréfte (VK) sind Uberstunden nicht gesondert zu beriicksichtigen

4. Umrechnung von Personal

5. Rettungssanitater/-innen und Notfallassistent/-innen sind unter "so
6. GemaR der landesrechtlichen Ausbildungsvorgaben

7. Zuordnung der Berufsgruppen zur

8. Die Summe der Vollkrafte in direktem und ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis darf den Referenzwert 2018 der jeweiligen Rubrik (Anlage 6, Blatt “Referenzwerte 2018", Spalte "Referenzwert Vollkrafte 2018", Ifd. Nr. 34 bzw. 35)
9. In der Ifd. Nr. 16 sind nur zweckentsprechend verwendete Kosten aufzufiihren.

MY Keine Angaben erforderlich

Eingabefelder

Ort, Datum

| ohne direktes Beschaftigungsverhéltnis in Vollkréfte aus der Zahl der geleisteten Arbeitsstunden im Verhaltnis zu
nstige Berufe" anzu

den Stunden
geben (Ifd. Nr. 11)

Rubrik "sonstige Berufe" entsprechend Anhang zur Anlage 3

Unterschrift des Krankenhauses

in der Ifd. Nr. 1 der Anlage 4.2 bzw. Anlage 1.2 noch enthalten waren un

-
\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

\\\\\\\\\\\\\\\\\

™
A\

d im Zuge der Ermittlung der

eines tarifvertraglich vollzeitbeschaftigten Arbeitnehmenden

nicht berschreiten



Anlage 6
U i der P

fur das 2018

Jahresdurchschnittliche Betrachtung bzw. Stand zum 31.12.
Personal in der Somatik auf bettenfihrenden Stationen mit direktem und ohne direktes afti altnis bei der
Pflegekrafte im Pflegedienst

1 MFA 007 |Medizinische Fachangestelite

2 ZFA 008 |zahnmedizinische Fachangestellte

3 ATA 012 |Anasthesietechnische Assistenten/-innen

4 Notfs 031 i innen und i "
5 Asl (] i und i 3
6 sonst. Berufe 009 zinisch-technisch innen in der

7 sonst. Berufe 010 izinisch-technische L

8 sonst. Berufe o1 zinisch-technisch

9 sonst. Berufe 013 |Operationstechnische Assistenten/-innen

10 sonst. Berufe 014 |psychologisch-technische Assistenten/-innen

11 sonst. Berufe 015 |Antassistenten/-innen

12 sonst. Berufe 016 |Apotheker/-innen

13 sonst. Berufe 017 |Phamazeutisch-technische Assistenten/-innen

14 sonst. Berufe 018 |Phamazeutisch-kaufmannische Angestellte

15 sonst. Berufe 019 3 innen (3-jahrige Ausbildung oder gleichwertig anerkannt)
16 sonst. Berufe 020 |m J-innen und

17 sonst. Berufe 021 |Logopaden/-innen

18 sonst. Berufe 022 |orthoptisten/-innen

19 sonst. Berufe 023 3

20 sonst. Berufe 024 |psychologen

2 sonst. Berufe 025 |psychologische Psychotherapeuten

2 sonst. Berufe 026 |Kinder- und Jugendichenpsychotherapeuten/-innen
2 sonst. Berufe 027 !

2 sonst. Berufe 028 i , Di (mit Deutschen Di
2 sonst. Berufe 029 |sozialarbeiter/-innen, Sozialpadagogen/-innen

2 sonst. Berufe 030 |Ergotherapeuten/-innen

27 sonst. Berufe 032 |Rettungshelfer/-innen

2 sonst. Berufe 033 |Hebammen und Entbindungspfleger

29 sonst. Berufe 039 |Famuli

30 sonst. Berufe 040 |Freiwillige im FS)

E sonst. Berufe 041 |Freiwillige im Bundesfreiwilligendienst

2 sonst. Berufe 042 |sonstiger anerkannter Berufsabschiuss

3 sonst. Berufe 044 | Arzt/Arztin in den Ausbildungsstatten

E Summe sonstige Berufe (Ifd. Nr. 6-33)°

35 ohne 043 hi (ohne Ifd. Nr. 36)°

36 soweit i Ifd. Nr. 35 enthalten: Pfleg (aller Q

Erganzende Hinweise:

1. Umrechnung von Personal ohne direk i in Vollk der Zahl der geleisteten im Verhaitnis zu den Stunden eines
2. Bei der Ermittiuna der Vollkrafte (VK) sind Uberstunden nicht gesondert zu beriicksichtiqen

3 und sind unter "sonstige Berufe" anzugeben (Ifd. Nr. 34)

4. Gema der landesrechtlichen Ausbildungsvorgaben

5. Der Krankenhaustréger hat die in den Rubriken , sonstig “und ,ohne i itt 2018 n der 3 tationen

den anderen Vertragsparteien nach § 18 Abs. 2 KHG durch geeignete Nachweise darzulegen. Die Meldung oder die igung fr das Personal im Pflegedienst d nach Anhang E3 der
istik 2018 ist den and ien nach § 18 Abs. 2 KHG vorzulegen. Eine Darlegung von Abweichungen kann verlangt werden.

I keine Angaben erforderlich

Eingabefelder

Ort, Datum, Unterschrift des Krankenhauses

VK




Anlage 7: Weitere Vorgaben zur Umsetzung

a) Referenzwerte 2018

= Fir die Rubriken ,sonstige Berufe“ und ,ohne Berufsabschluss“ bildet die Summe der
Vollkrdfte mit direktem und ohne direktes Beschaftigungsverhdltnis der jeweiligen
Rubrik im Jahresdurchschnitt 2018 den Referenzwert 2018. Diese Referenzwerte
wurden mit der Vereinbarung des Pflegebudgets 2020 bzw. 2021 bestimmt.

= Der jeweilige Referenzwert 2018 ist als ,globaler Wert* anzusehen, bis zu dessen
Hohe, unabhdngig von der Beschdftigung im direkten/ohne direktes
Beschéaftigungsverhaltnis, Personal beriicksichtigt werden kann.

b) Kappung in Anlage 4.1/4.2 (Blatter ,IST abgelaufenes/laufendes Jahr")

= VK des Personals im direkten Beschaftigungsverhiltnis konnen in den Rubriken
,sonstige Berufe" und ,ohne Berufsabschluss” bis zur Hohe des Referenzwerts 2018
als pflegebudgetrelevant beriicksichtigt werden (Ifd. Nr. 6).

= Die Differenz von diesem beriicksichtigten VK-Wert zu den Ist-VK wird als
Abzugsbetrag ausgewiesen (Ifd. Nr. 5); die Bewertung erfolgt zu den
durchschnittlichen Ist-Kosten je VK der jeweiligen Rubrik (wie in Ifd. Nr. 4

ausgewiesen).

= Verbleibt nach der Beriicksichtigung im direkten Beschaftigungsverhdltnis ein
Restwert des Referenzwerts 2018, ist dieser als pflegebudgetrelevanter VK-Wert fiir
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhaltnis berlicksichtigungsfahig (Ifd. Nr. 32).

= Die als nicht pflegebudgetrelevant beriicksichtigten VK fiir das Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis sind als Abzugsbetrdge auszuweisen, die Bewertung der
Pflegepersonalkosten ist Gegenstand der Verhandlung (Ifd. Nr. 31).

¢) Kappung in Anlage 4.3 (Blatt ,Forderung“) und 4.4 (Blatt ,Vereinbarung®)

In den Anlagen 4.3 und 4.4 ist die Kappung nach dieser Systematik fiir Personal mit
direktem Beschaftigungsverhaltnis erneut vorzunehmen (Ifd. Nrn. 6 bis 8). Ein
verbleibender Restwert des Referenzwerts 2018 ist beriicksichtigungsfahig als
pflegebudgetrelevanter VK-Wert fiir Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis. Im
Gegensatz zu Anlage 4.1/4.2 wird dieser Wert direkt als Forderung angesetzt, ohne dass
eine Abzugsposition gebildet wird (Ifd. Nr. 10).

Anlage 7 zur Pflegebudgetverhandlungsvereinbarung 2022 vom 21.03.2022
Seite 1 von 1



