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Spétestens seit der Gesundheitsreform 2000 ist das Thema
der  Privatisierung  von  ehemals  kommunalen
Krankenhéusern standiger Begleiter der
Interessenvertretungen in den dann noch kommunalen
oder den bereits ,,umgewandelten” gGmbH oder AG.

In beiden Formen werden die Vertreterlnnen der
Arbeitnehmer zunehmend mit den wirtschaftlichen, meist
schlechten, Entwicklungen ihrer Héuser konfrontiert und
sollen auf der Basis vorgelegter Jahresabschliisse und
Kennzahlen durch Gehaltsverzicht
Arbeitszeitverdnderungen und anderer MafBnahmen zur
Sanierung der wirtschaftlichen Lage beitragen.

Die folgenden Ausfiihrungen sowie die beigefiigte CD
sind eine Arbeitshilfe fir Kollegenlnnen im
Wirtshaftausschuss oder Aufsichtsrat. Diese Arbeitshilfe
gibt einen einfachen verstdndlichen Einblick in den
Aufbau und die Struktur einer Krankenhausbilanz.

Der Jahresabschluss im Krankenhaus ist in den
Grundziigen aufgebaut wie bei anderen Industrie- oder
Dienstleistungsbranchen auch. Die Besonderheiten rithren
von der sogenannten dualen Finanzierung des
Krankenhaussektors her. Danach werden die Investitionen
in Krankenhdusern vom Staat mitfinanziert. Diese
Besonderheit  findet in  einigen Positionen des
Jahresabschlusses seine Widerspiegelung.

Den gesetzlichen Rahmen fiir die Aufstellung eines
Jahresabschlusses in einem Krankenhaus bilden das
Handelsgesetzbuch  (HGB), das Krankenhausgesetz
(KHG) in der jeweiligen Landesfassung (z.B. KHG-NRW)
und die sogenannte Krankenhausbuch-
fiihrungsverordnung (KHBV). Die einzelnen Gesetze und
deren wichtigsten Paragraphen finden sich auf der CD. Da
die meisten Krankenhduser noch in kommunalem Besitz
(Mehrheitseigentiimer) sind, werden die Abschliisse nach
dem Haushaltsgrundsitzegesetz (HGrG) gepriift.

Der Jahresabschluss besteht je nach GroBe des
Krankenhauses aus der Bilanz, der Gewinn- und
Verlustrechnung (GuV), dem Anhang und einem
Lagebericht. Wichtiger Bestandteil ist der Priifbericht des
Wirtschaftspriifers und der Priifbericht nach § 52 HGrG.

Ausgleichsposten

AKTIVA PASSIVA
Anlagevermdgen Eigenkapital
Immaterielle Anlagen
Sachanlagen Sonderposten

Finanzanlagen
Finanzanlagen Fremdkapital
Vorrate Ruckstellungen
Forderungen Verbindlichkeiten
Wertpapiere
Zahlungsmittel
Ausgleichsposten

Rechnungsabgrenzungspostenl Rechnungsabgrenzungsposten

Die Bilanz

Die Bilanz stellt das Vermdgen und das Kapital des
Krankenhauses dar.

Die Aktivseite

Die Aktivseite gibt einen Uberblick iiber das Vermdgen.
Dabei  werden zwei  grole = Vermodgensformen
unterschieden: zum einen das Anlage- und zum anderen
das Umlaufvermogen.

Auf der CD ist die Aktivseite auf Blatt 2 dargestellt. Die
mit einem A versehenen Spalten enthalten eine detaillierte
Erlduterung der einzelnen Bilanzpositionen. In dem ersten
Blatt, den Bearbeitungshinweisen, wird erlautert, wie die
Tabelle genutzt bzw. bearbeitet werden muss.

Das Anlagevermogen beschreibt das Vermogen, das dem
Krankenhaus langfristig (mehr als 15 Jahre) zur
Verfiigung stehen soll. Darin enthalten sind u.a. dann auch
die gesamten durch den Staat mitfinanzierten Gebaude
oder Groflanlagen (Rontgen, CT u.4.).

Eine Besonderheit im  Krankenhaus sei  hier
hervorgehoben. Bei der Bilanzierung von
Vermdgen/Schulden spricht man von der Fristigkeit z.B.
einer Schuld oder einer Sachanlage. Damit ist gemeint, ob
man eine Schuld kurz-, mittel- oder langfristig begleichen
muss oder dass ein Anlagegegenstand langfristig einem
Unternehmen zur Verfligung steht. Generell gilt:
kurzfristig = bis zu einem Jahr, mittelfristig = ein bis fiinf
Jahre und langfristig = mehr als fiinf Jahre. Im
Krankenhaus ist diese generelle Regelung anders gestaltet.
Hier ist der Begriff langfristig mit einem Zeitraum ab 15
Jahren und mehr beschrieben (siche Blatt 2 der CD Reihe
3).
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Das Umlaufvermdgen beschreibt das Vermogen eines
Krankenhauses, das dem Unternehmen kurzfristig (bis zu
einem Jahr) =zur Verfligung steht. Wesentliche
Besonderheiten hier sind zum einen die Vorrdte mit den
unfertigen Erzeugnissen, die am 31.12. eines Jahres noch
nicht zu Ende behandelten Patienten (durch die Einfiihrung
der DRGs sind diese in den letzten Jahren angestiegen),
zum anderen die Forderungen nach dem KHG. Dieser
Sonderpunkt beschreibt die Forderungen, die ein
Krankenhaus gegeniiber dem Land, der Kommune und
anderen hat. Hintergrund ist die Aufnahme des
Krankenhauses in den Krankenhausplan eines Landes und
der damit verbundenen Forderungen gegeniiber dem Land.
Neben dem Anlage- und Umlaufvermégen finden sich
weitere Vermogenspositionen. Ein spezieller
Krankenhausposten sind die sogenannten
Ausgleichsposten. Diese rithren aus Investitionen vor dem

Jahre 1974 (Einfiihrung des KHG) her (genaue
Beschreibung: Blatt 2 Zeile 51). Die
Rechnungsabgrenzungsposten beschreiben die
Vermogensbestandteile, die der ndchsten Periode

zugerechnet werden miissen ( z.B. Mieteinnahmen
Ende Oktober 2005 fiir ein ganzes Jahr bis Ende
September 2006). Die Bilanzsumme am Ende der
Aktivseite ist die Summe des ganzen Vermdgens. Diese
Summe muss immer mit der Summe auf der Passivseite
ibereinstimmen.

Die Passivseite

Die Passivseite der Bilanz Dbeschreibt, wie das
Krankenhaus sein Vermodgen finanziert hat. Die beiden

groBen Bereiche dabei sind das FEigen- und das
Fremdkapital.

Bonitierung Eigenkapitalquote
Klasse 1: 30,0% und mehr
Klasse 2: 20,0% bis 29,9%
Klasse 3: 12,0% bis 19,9%
Klasse 4 5,0% bis 11,9%
Klasse 5: 4,9% und kleiner

Das Eigenkapital ist in drei Bestandteile unterteilt: zum
Ersten das Stamm- oder gezeichnetes Kapital, das vom
Gesellschafter eingezahlt wird. Zum Zweiten stellen die
Kapitalriicklagen variables, in der Regel frei verfiigbares
Eigenkapital dar. Meist handelt es sich um Zuzahlungen des
Gesellschafters. Der dritte Bestandteil wird, soweit
vorhanden, durch Gewinnriicklagen gebildet. In den meisten
Fillen sind Krankenhduser mit ca. 10%igem Eigenkapital
ausgestattet. Dies ist eindeutig zu wenig und Teil der
Problemlage von Krankenhéusern. Dies fiihrt z.B. bei einem
Rating nach Basel II (nebenstehende Ubersicht unten) zu
einer schlechten Rangfolge und damit zu hohen Zinsen.

I——
Bilanz Passiva 2004
A Hgenkapital
| Gezeichnetes Kapital 8.786.961,00
I Kapitalriicklagen
] Gewinnriicklagen 2.128.603,00
Gesetzliche Gewinnriicklagen
SatzungsgeméaRe Riicklagen
Riicklagen fir eigene Anteile
Sonstige Riicklagen 2.128.603,00
Gewinn-/Verlustvortrag aus den Vorjahren 552.020,00
v Jahresiiberschuss/-fehlbetrag 92.576,00
Vi Bilanzgewinn/-verlust
AV (VI) |Summe Eigenkapital 11.560.160,00

Das Fremdkapital setzt sich aus den Sonderposten, den
Riickstellungen und den Verbindlichkeiten zusammen.
Wie der Begriff Sonderposten bereits ausdriickt, handelt es
sich um eine besondere Fremdkapitalposition. Die aus dem
KHG entstandenen Forderungen werden hier dargestellt
und werden allgemein als Fremdkapital mit
Eigenkapitalcharakter beschrieben und erhéhen somit das
wirtschaftlich dem Krankenhaus zu Verfiigung stehende
Eigenkapital. Die detaillierte Beschreibung findet sich auf
der CD Blatt 3.



-

CHRONO'S

WIRTSCHAFTSBERATUNG

Die Riickstellungen beschreiben die in ihrer genauen Hohe
und dem Zeitpunkt der Zahlung unbekannten
Verbindlichkeiten. Neben den Pensionen werden vor allem
fir Urlaub und Uberstunden sowie Investitionen
Riickstellungen gebildet. Auf Grund des Charakters der
Bilanzposition konnen hierin eine Menge an stillen
Reserven des Unternehmens versteckt sein. Mit den
Verbindlichkeiten werden die klassischen Schulden, die
ein Krankenhaus hat dargestellt. Auch hier gibt es auf
Blatt 3 der CD eine detaillierte Darstellung der einzelnen
Posten. Gleiches gilt fiir die restlichen Positionen des
Kapitals, die Rechnungsabgrenzungs- und
Ausgleichsposten. Die Bilanzsumme stellt die Summe des
Kapitals des Krankenhauses dar.

Die Gewinn- und Verlustrechnung (GuV)

Die GuV ist die nach einem genau vorgegebenen System

aufgebaute  Gegeniiberstellung  der  Erlése  und
Aufwendungen und des sich daraus, hoffentlich,
ergebenden Jahresiiberschusses/Gewinn des
Krankenhauses.

Zuerst werden die Erlose und Ertrdge, hier insbesondere
aus der Dienstleistung und der Finanzierung des
Krankenhauses, dargestellt (CD, Blatt 5 Zeile 1-15). Dem
folgt die Auflistung der Aufwendungen (CD, Blatt 5 Zeile
16-32). Der Saldo aus Ertrag und Aufwand ist das EBIT,
das Betriebsergebnis vor Zinsen und Steuern. Hier wird
das sogenannte operative Ergebnis dargestellt. Es stellt die
reine Leistung des Unternehmens dar. Die darauf
folgenden Ertrdge und Aufwendungen ergeben sich aus

Gewinn- und Verlustrechnung (GuV)

Erlose aus Krankenhausleistungen

Erlose aus Wahlleistungen

Erlose aus ambulanten Leistungen

Nutzungsentgelte der Arzte

Erh6hung/Minderung der fertigen und unfertigen Leistungen
Sonstige betriebliche Ertrige

Verminderung/Erhohung des Bestandes

Gewinn- und Verlustrechnung (GuV)
Zinsergebnis

EGT(Ergebnis der gewdhnlichen Geschéftstatigkeit
auBerordentliches Ergebnis
Steuern

Jahrestuberschuss/-fehlbetrag
Gewinnabfiihrung und Sonstige

Gewinn/Verlust

Finanzaktivititen (Beteiligungen und Finanzierung von
Kapital) des Krankenhauses. Das Ergebnis der
gewohnlichen Geschiéftstitigkeit beriicksichtigt damit auch
die Kosten, z.B. der Finanzierung der Schulden.

Die Positionen auBergewdhnliche Aufwendungen und
Ertrage beriicksichtigen unternehmerische Aktivititen, die
entweder nichts mit dem eigentlichen Betriebszweck (z.B.
Verkauf von Computern) oder die nur einmaligen
(Verkauf von Grundstiicken) Charakter haben. Nach der
Auflistung von Steuerzahlungen oder Erstattungen ergibt
der Saldo dann den Jahresiiberschuss oder —fehlbetrag
(vergleiche hierzu CD Blatt 5 Zeilen 41-51). Aus einem
moglichen Jahresiiberschuss konnen dann die Aktionire
befriedigt werden.

Zusammensetzung Ertrage 2004

Ertréige aus Auflosung von
Sonderposten
Ertrége aus offentl. und nichtoffentl 5%
Forderungen von Investitionen
2%
Zuweisungen und Zuschiisse aus
6ffent. Hand (nur wenn nicht Nr. 10)
0%

Ertrage aus der Erstattung von
Ausgleichsposten aus Darlehens- u.
Egenm.-forderung
0%

sonstige betriebiicher Ertrage

Ertrage aus dem KHG

Summe der Erlése und Ertrage
Personalaufwand

Materialaufwand

Sonstiger betrieblicher Aufwand

Aufwand aus dem KHG

Abschreibungen

Summe der Aufwendungen

= EBIT(Ergebnis vor Zinsen und Steuern)

an fertigen Leistungen 0%

Nutzungsentgelte der Arzte
4%

Elose aus Wahlleistungen
1%

Erlose aus ambulanten Leistungen des
Krankenhauses 2%

Elose aus Krankenhausleistungen
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Der Anhang und Lagebericht

Der Anhang des Jahresabschlusses enthdlt detaillierte
Angaben zu den verschiedenen Posten aus Bilanz und
GuV, die einer besonderen Erlduterung bediirfen (z.B. Art
und Hohe der Riickstellungen und die Fristigkeit der
Verbindlichkeiten).

Der Lagebericht muss auf die besonderen Verhéltnisse und
Risiken sowie auf die Entwicklung des Personals des
Unternehmens eingehen.

Zugange |Abgange Resthuch-
oder u Anschaff in
Anlagen kosten Geschifjahr [o. Herstellkosten Geschftsahr _|Geschiftsiahe

kumuliert wert wert im

Die Priufung des Jahresabschlusses nach § 53 HGrG

§ 53 Rechte gegeniiber privatrechtlichen Unternechmen

(1) Gehort einer Gebietskorperschaft die Mehrheit der
Anteile eines Unternehmens in einer Rechtsform des
privaten Rechts oder gehdrt ihr mindestens der vierte Teil
der Anteile und steht ihr zusammen mit anderen
Gebietskorperschaften die Mehrheit der Anteile zu, so kann
sie verlangen, dass das Unternehmen.

Nach Vorgabe dieses Gesetzte werden die meisten
Krankenhéuser vom Wirtschaftspriifer einer weiteren

Bei aktuellen Fragen zum Jahresabschlusses im
Krankenhauses steht lhnen der Autor zur Beratung
zur Verfigung:

Peter Cremer

Tel. 0234-3600735
Mobil: 0172-2882446
Cremer@chronosagentur.de

untersucht und bewertet. Weiterhin miissen
Verlustgeschifte und Jahresfehlbetrige genauer erldutert
werden. Damit enthélt dieser Priifbericht weitere wichtige
Informationen fiir die Bilanzpriifung. detaillierten Priifung
der Entwicklung der Vermogens- und Ertragslage sowie der
Liquiditét und Rentabilitét hin

Die CD
Die vorliegende CD ist ein Bilanzanalyseprogramm fiir
Betriebsrite, Wirtschaftsausschussmitglieder und

Arbeitnehmervertreterlnnen  im  Aufsichtsrat  von
Krankenhéusern.

Die jeweiligen Daten aus den Jahresabschliissen kdnnen
nach Vorgabe der Bedienungsanleitung in die Excelsheets
eingetragen werden und einige wesentliche Kennzahlen
werden automatisch errechnet. Jede einzelne Bilanz- und
GuV-Position wird in einem Kommentar detailliert
erldutert. Fiir eine intensive Beratung steht der Autor
jederzeit zur Verfiigung.

Der Autor

Peter Cremer ist Mitgesellschafter der Chronosagentur
fir Arbeitszeit und Wirtschaftsberatung. Er st
Betriebswirt und Péddagoge und berdt und schult
Betriebsritelnnen sowie Arbeitnehmervertreterlnnen in
Aufsichtsriten.
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