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1 Ausgangslage

Die neue Spitalfinanzierung, welche durch die Revision des Krankenversicherungsgesetzes
(KVG) per 2012 ausgeltst wird, ordnet die Finanzierung der Spitalleistungen im Grundsatz.
So werden die Fallpauschalen zwischen Versicherer und Leistungserbringer verhandelt und
im Anschluss vom Regierungsrat genehmigt. Neben den Fallpauschalen auferlegt der Bun-
desgesetzgeber den Kantonen die Finanzierung von universitarer Lehre und Forschung als
gemeinwirtschaftliche Leistung. Die Forschung und Ausbildung bis und mit Staatsexamen
wird mittels Auftragsvergabe Uber die gemeinsame Universitat finanziert. Fur die Ausbildung
bis zum ersten Facharzttitel benétigen die Spitéaler jedoch noch diejenigen Mittel, welche bis
anhin im Globalbudget (Basel-Landschaft) oder im Ordentlichen Nettoaufwand ONA (Kanton
Basel-Stadt) enthalten waren.

Neben den gemeinwirtschaftlichen Leistungen Ubernahmen im Besonderen die ehemals
offentlichen Spitaler Aufgaben, welche aufgrund eines offentlichen Auftrags ausgefiihrt wer-
den, jedoch keiner Leistungsdefinition geméass KVG, UVG, IVG oder MVG entsprechen.
Uber die vom KVG, UVG, IVG oder MVG definierten Einzelleistungstarife werden in der Re-
gel die aktive Leistungszeit sowie Vorbereitung und Nachbereitung finanziert. Der Bereit-
schaftsdienst hingegen wird im Grundsatz anerkannt aber nur indirekt Uber die anrechenba-
ren Kosten in den stationdren Tarifen abgegolten. Bereitschaftsdienst wird vor allem in den
Betriebsteilen der Notfallstation und des Rettungsdienstes geleistet. Sofern die stationare
Versorgung den Uberwiegenden Anteil der Leistungserbringung ausmacht, sollte ein Spital
den Bereitschaftsdienst Uber die Fallpauschalen finanzieren kénnen.

Fur die gemeinwirtschaftlichen Leistungen erteilt der Kanton einen Leistungsauftrag an aus-
gewabhlte Institutionen und kann geméss § 2 Abs. 3 des Spitalgesetzes® im Kanton Basel-
Landschaft und §7 Abs. 2 des Gesundheitsgesetzs? im Kanton Basel-Stadt dafiir Beitrage
leisten. Im Interesse einer gesicherten Notfallversorgung wird dem UKBB ein Auftrag zum
Fuhren einer Notfallstation erteilt, fir welchen auch ein 24-stindiger Bereitschaftsdienst
geleistet werden soll.

Aufgrund der Vereinbarung zwischen der Medizinaltarif-Kommission (MTK) und der Schwei-
zerischen Konferenz der kantonalen Gesundheitsdirektorinnen und —direktoren (GDK) vom
8. August 2011 Ubernehmen die Versicherer gemass Bundesgesetz iber die Unfallversiche-
rung (UV, IV und MV) fur das Jahr 2012 90 Prozent (vormals 80%) der nach neuer Spitalfi-
nanzierung anfallenden Kosten (Baserate/Tagespauschale) fur innerkantonale Patientinnen
und Patienten, weshalb 10 Prozent des verhandelten Tarifes vom Kanton tibernommen wer-
den miissen. Die Ubergangslosung in der Vereinbarung zur Mitfinanzierung der UV/IV/IMV-
Falle gilt lediglich fir das Jahr 2012. Per 2013 Ubernehmen Unfall-, Invaliden- und Militarver-
sicherer 100% der Kosten (Baserate/Tagespauschale).

2 Versorgungsauftrag 2012 und 2013

Finanzierung der arztlichen Aus- und Weiterbildung

Unter Art. 49 Abs. 3 lit. b KVG werden die Kosten fir Forschung und universitare Lehre fur
die Bemessung der stationaren Tarife ausgeschlossen, womit diese Aufgaben von den Kan-
tonen ausserhalb der Spitalfinanzierung finanziert werden missen. Wéhrend die Forschung
und die Lehre bis zum Abschluss des Staatsexamens in den Kantonen beider Basel bereits
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geregelt ist, muss die arztliche Weiterbildung bis zum 1. Facharzttitel auch nach dem Inkraft-
treten der neuen Spitalfinanzierung gesichert werden. Dazu haben Bund und Kantone im
Rahmen gesamtschweizerisch abgestimmter Diskussionen Ende August 2011 ein Abgel-
tungsmodell verabschiedet, wonach die Kantone den Spitélern pro Weiterbildungsplatz eine
jahrliche Pauschale entrichten. Massgebend ist die Anzahl der Assistenzarztstellen bis zur
Erlangung des Facharzttitels, wobei die Umrechnung auf Vollzeitdquivalente zu erfolgen hat
(Basis: Konzept BAG/GDK). Auf der Basis der Konzeptvorgaben sind die entsprechenden
Zahlenwerte ermittelt worden. Fur die Weiterbildung in einer Universitatsklinik soll pro Voll-
zeitaquivalent und Jahr eine Pauschale von 30'000 Franken entrichtet werden und fir nicht
universitare Kliniken eine Pauschale von 20'000 Franken.

24 Stundenbetrieb einer Notfallstation (Bereitschaftsdienst)

Der Leistungsauftrag wird dem UKBB im Kinderspitalvertrag erteilt. In der Spitalliste wird der
Leistungsauftrag aufgrund der Bestimmungen unter Art. 39 Abs. 1 lit. e KVG detalilliert besta-
tigt. Bei einem 24 Stunden Betrieb decken die ambulanten Tarife nur die direkte Leistungs-
zeit. Der Bereitschaftsdienst zwischen den Einsatzen wird hingegen nur indirekt Gber die
anrechenbaren Kosten bei den stationdren Tarifen bertcksichtigt. Beim UKBB wurde die
Unterdeckung bisher mit den sogenannten Ubrigen Leistungen geschlossen.

Stationare Abgeltung Unfall- und Invalidenversicherung

Auf der Basis der bisherigen tariflichen Rahmenbedingungen resultiert fur offentliche Spitaler
schweizweit systembedingt eine Finanzierungslicke von 20%, welche in der Folge innerhalb
der Globalbudgets/Defizitdeckung geschlossen werden musste. Im Sommer / Herbst 2011
konnten sich die Kantone (vertreten durch die GDK) und die Medizinal-Tarifkommission
(MTK) als zustandige Stelle fur die Unfall-, Invaliden- und Militarversicherung im Rahmen
einer Vereinbarung auf eine Ubergangsregelung zur Schliessung der Liicke einigen.

Entsprechend der Vereinbarung GDK/MTK Ubernehmen die Versicherer fur das Jahr 2012
90 Prozent (vormals 80%) der nach neuer Spitalfinanzierung anfallenden Kosten (Basera-
te/Tagespauschale) fur innerkantonale Patientinnen und Patienten, womit 10 Prozent des
verhandelten Tarifes vom Kanton tlbernommen werden miissen. Die Ubergangslosung in der
Vereinbarung zur Mitfinanzierung der UV/IV/IMV-Félle gilt lediglich fur das Jahr 2012. Per
2013 Ubernehmen Unfall-, Invaliden- und Militarversicherer 100% der Kosten (Basera-
te/Tagespauschale).

3 Leistungsvereinbarung 2012 und 2013

Vereinbarungsdauer

Die gemeinwirtschaftlichen Leistungen fir die arztliche Weiterbildung zum FMH-Facharzttitel
werden als Budgetposition fiir die Jahre 2012 und 2013 aufgenommen und unter Angabe der
Anzahl Vollzeitdquivalente mit dem von der GDK empfohlenen Ansatz im Rahmen des
Rechnungsabschluss tberprift. Solange keine gesamtschweizerische Lésung vorliegt wer-
den diese Positionen auch in den Folgejahren im Budget aufgenommen.

Die Vereinbarungsdauer fir besondere Leistungen wird ebenfalls auf zwei Jahre determi-
niert, da der Bereitschaftsdienst abhangig ist von der jeweiligen Auslastung und des Perso-
nalbedarfs, welche sich pro Budgetjahr andern kann. Zur Abrechnung des definitiven Bei-
trags wird der effektive Leistungskostensatz mit den effektiv bezogenen Leistungen gegen-
Uber den Kantonen abgerechnet. Aufgrund des direkten Einflusses der Tarifgestaltung zwi-
schen Versicherer und Leistungserbringer wird die Finanzierung der besonderen Leistungen
jahrlich von der Volkswirtschafts- und Gesundheitsdirektion Basel-Landschaft und dem Ge-
sundheitsdepartement Basel-Stadt nach Inhalt und Notwendigkeit Gberpruft und gegebenen-
falls angepasst. Mit der Vorlage zur Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen und besonde-
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ren Leistungen fir die Folgeperiode wird dem Landrat und dem Grossen Rat eine Leistungs-
analyse der einzelnen Leistungsspektren vorgelegt damit Gber das zukinftige Leistungsan-
gebot der besonderen Leistungen beschlossen werden kann.

Die Laufzeit der Mitfinanzierung der Behandlungen im Unfall-, Invaliden- und Militarversiche-
rungs-Bereich endet per 31. Dezember 2012.

Budgetantrag des UKBB fiir die gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen fir das
Jahr 2012

Der Antrag zur Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen hat das
UKBB sowohl an das Gesundheitsdepartement Basel-Stadt als auch an die Volkswirtschafts-
und Gesundheitsdirektion Basel-Landschaft gerichtet. Der Antrag enthalt unter anderem fol-
gende Aufstellung, welche als Verhandlungsbasis diente.

Gemeinwirtschaftliche el e L Dol

Leistungen

Budget 2012 |Budget 2012 JBudget 2012 |Budget 2012

Finanzielle Unterdeckung des
Spitalambulatoriums 11'550 4'694 4'162 2'694

Tagesklinik 2'450 1'037 888 525

Weiterbildung der
Medizinalberufe bis zum

Facharzttitel 1'500 750 750 0
Stationdre Abgeltung

innerkant. durch IV 90% 1'667 792 876 0
Sozialdienstliche Leistungen 731 356 234 141
Spital-Schulunterricht 968 318 335 315
Praventivmedizin 824 332 319 173
Transplantationskoordinator 20 10 10 -
Total 19'710 8'289 7'574 3'848

Der Betrag zur Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen wurde
in der Folge zwischen dem UKBB und dem Gesundheitsdepartement Basel-Stadt einerseits
und dem UKBB und der Volkswirtschafts- und Gesundheitsdirektion andererseits ausgehan-
delt.

Verhandlungen zwischen UKBB und dem Gesundheitsdepartement Basel-Stadt

Die Verhandlungen konnten bereits per 23. September 2011 abgeschlossen werden. Einige
Positionen gaben Anlass zur Diskussion, da bei der genaueren Priifung eine Doppeltver-
rechnung von Kosten nicht ausgeschlossen werden konnte. In den Verhandlungen konnte
dies jedoch korrigiert werden.

Verhandlung zwischen UKBB und der Volkswirtschafts- und Gesundheitsdirektion Basel-
Landschaft

Die Verhandlungen konnten per 10. November 2011 abgeschlossen werden. Die universitare
Lehre und stationdre Abgeltung im UV/IV und MV Bereich waren grundsatzlich unbestritten.
Eine Leistungsabrechnung wird per Ende 2012 je Tragerkanton erstellt. Bei den Leistungen
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zum Bereitschaftsdienst, Pravention Sozialdienst usw. musste anerkannt werden, dass es
dem UKBB nicht gelingen wird Uber die stationaren Tarife die Finanzierungsliicke zu schlies-
sen. Die Fallpauschalen des UKBB wirden mit der vollstindigen Anrechnung gegentber
vergleichbaren Spitéalern weit Uber dem Benchmark ausfallen und von den Versicherern nicht
akzeptiert werden.

Gemass nachfolgender Zusammenstellung wirde die Abgeltung beztiglich der gemeinwirt-
schaftlichen und besonderen Leistungen im 2012 fur den Kanton Basel-Landschaft und den
Kanton Basel-Stadt wie folgt aussehen:

Budgetantrag UKBB 2012 und Verhandlungsergebnis mit Kantonen Basel-Stadt und Basel-
Landschaft

Gemeinwirtschaftliche Total BS BL Ubrige BS BL Total
Leistungen
Betrage in CHF Tsd. Budget 2012 |Budget 2012 |Budget 2012 |Budget 2012 |Einigung Einigung Einigung
Finanzielle Unterdeckung des
Spitalambulatoriums 11'550 4'694 4162 2'694 4720 4162 8'882
Tagesklinik 2450 1'037 888 525 766 795 1'561

W eiterbildung der
Medizinalberufe bis zum

Facharzttitel 1'500 750 750 0 750 750 1'500
Stationédre Abgeltung

innerkant. durch IV 90% 1'667 792 876 0 792 876 1'668
Sozialdienstliche Leistungen 731 356 234 141 300 234 534
Spital-Schulunterricht 968 318 335 315 250 335 585
Praventivmedizin 824 332 319 173 250 0 250
Transplantationskoordinator 20 10 10 - 10 10 20
Total 19'710 8'289 7'574 3'848 7'838 7'162 15'000

Aufgrund der gefiihrten Verhandlungen der Tragerkantone mit dem UKBB liegt der Finanz-
bedarf fur die gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen fiir das Jahr 2012 bei CHF 15
Mio. (BS CHF 7.838 Mio. und BL CHF 7.162 Mio.). Ab 2013 werden die innerkantonalen 1V-, UV-Félle
zu 100% uber die Unfallversicherer gedeckt. Somit betrdgt der Finanzbedarf im 2013 noch CHF
13.332 Mio. (BS CHF 7.046 Mio. und BL CHF 6.286).

4 Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen

Die Abgeltung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen basiert auf den unter
Punkt 3 sowie in der Leistungsvereinbarung aufgefihrten Leistungskosten. Der von den Kan-
tonen zu leistende Beitrag resultiert aus der Kalkulation von Anzahl Leistungseinheiten und
budgetierten Kostensatz.

Der mutmassliche Kantonsbeitrag BL bzw. BS des jeweiligen Betriebsjahres wird in gleich-
massigen monatlichen Raten vergttet (Akontozahlungen) und jeweils vierteljahrlich per Ja-
nuar, April, Juli und Oktober in Rechnung gestellit.

Das UKBB erstellt eine provisorische Abrechnung per Ende Juli des laufenden und Ende
Januar des dem Betriebsjahr folgenden Jahres an die Volkswirtschafts- und Gesundheitsdi-
rektion des Kantons BL bzw. das Gesundheitsdepartement des Kantons BS. Die Abrech-
nung mit den definitiven Leistungsanzahlen und Kostenséatzen, wird bis Ende Mai den Kan-
tonen zugestellt.

Damit fallt der Finanzierungsbedarf fur die gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistun-
gen fur die beiden Tragerkantone Basel-Stadt und Basel-Landschaft um ca. CHF 4.0 Mio.



héher — gegeniber dem Budget 2011 — aus.

Die Ausgaben sind nach standiger Praxis als gebunden gemass § 1 des Dekretes zum Fi-
nanzhaushaltsgesetz (SGS 310.1) zu betrachten und unterstehen demnach nicht dem fakul-
tativen Finanzreferendum gemass 8 31 Abs. 1 lit. b der Kantonsverfassung (SGS 100)

5 Berichterstattung tber Leistungsauftrage

Die Berichterstattung wird in den Leistungsvereinbarungen zwischen dem UKBB und dem
Gesundheitsdepartement Basel-Stadt einerseits und der Volkswirtschafts- und Gesundheits-
direktion Basel-Landschaft andererseits im Detail festgelegt und im Anhang zur Leistungs-
vereinbarung aufgefuhrt.

Bei der vom KVG als gemeinwirtschaftliche Leistung bewerteten Weiterbildung der Arzte bis
zum ersten Facharzttitel wird mit Rechnungsabschluss der Nachweis der tatsachlich ausge-
bildeten arztlichen Vollzeitstellen verlangt und den Akontozahlungen verrechnet. In diesem
Bereich ist es moglich, dass bei einer hoheren Anzahl tatsachlich ausgebildeter Arzte auch
ein hoherer Beitrag fallig wird.

Der vereinbarte Beitrag fur den Bereitschaftsdienst wird aufgrund der tatsachlichen Notfalle
und Behandlungen 2012 zwischen den beiden Tragerkantonen aufgeteilt. In diesem Bereich
ist es nicht mdglich, mehr als der budgetierte Betrag ein zu verlangen, da mit dem Budget
die maximale Zielgrosse vorgegeben wird. Auf eine allfallige Anderung der Nachfrage muss
sich der Betrieb einstellen und entsprechend reagieren kdnnen.

Die ausschlie3lich per 2012 anfallende Subventionierung der Patientenbehandlungen, wel-
che unter die Gesetzgebung der Unfall-, Invaliden- und Militérversicherung fallen, wird je-
weils mit der Halbjahres und Jahresschlussrechnung auf die tatsachlich ausgefiihrten Be-
handlungen verrechnet.

Dazu sind fur Berichtwesen, Controlling und Wirtschaftlichkeitspriifung folgende Punkte vom
UKBB einzuhalten:

e Das UKBB stellt dem Gesundheitsdepartement Basel-Stadt und der Volkswirtschafts-
und Gesundheitsdirektion Basel-Landschaft jahrlich das Kennzahlen- und Leistungs-
reporting zu.

e Das UKBB ist gegenuber dem Gesundheitsdepartement Basel-Stadt und der Volks-
wirtschafts- und Gesundheitsdirektion Basel-Landschaft rechenschafts- und aus-
kunftspflichtig. Es kdnnen jederzeit weitere Informationen und Unterlagen eingefor-
dert werden.

e Das UKBB liefert fur die Budgeterstellung des Folgejahres die Anzahl Félle und die
budgetierte Baserate jeweils bis 15. Mai des laufenden Jahres.

¢ Das UKBB wird verpflichtet, die flr einen Wirtschaftlichkeitsvergleich notwendigen
Daten zu liefern.



6 Schlussbemerkungen und Antrag

Dem Landrat wird mit der vorliegenden Vorlage das Geschéft betreffend Finanzierung der
gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen des Universitats-Kinderspitals beider
Basel flr die Jahre 2012 und 2013 unterbreitet. Die Rechte und Pflichten der Vertragspartei-
en werden in der vorliegenden Vereinbarung geregelt.

Gestitzt auf unsere Ausfilhrungen beantragen wir dem Landrat die Annahme des nachste-
henden Beschlussentwurfes.
Liestal, 13. Dezember 2011 Im Namen des Regierungsrates

Der Prasident:

Zwick

Der Landschreiber:
Achermann



Entwurf Landratsbeschluss

Rahmenausgabenbewilligung fur die Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen und
besonderen Leistungen des Universitats-Kinderspitals beider Basel fiir die Jahre 2012
und 2013

Vom

Der Landrat des Kantons Basel-Landschaft beschliesst:

1)

2)

Liestal;

Fur die Abgeltung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen im Univer-
sitats-Kinderspital beider Basel von Patientinnen und Patienten des Kantons Basel-
Landschaft werden fir die Jahre 2012 und 2013 Ausgaben von maximal CHF 13.448
Mio. bewilligt. Fur das Jahr 2012 CHF 7.162 und flr das Jahr 2013 CHF 6.286.

Die Genehmigung steht unter dem Vorbehalt einer analogen Beschlussfassung durch
den Grossen Rat des Kantons Basel-Stadt.

Im Namen des Landrates:
Prasident:

Landschreiber:
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