Verhandlung des Landesbasisfallwertes 2024
Umfrage zur Entwicklung der Leistungen und der Personal- und Sachkosten 2024

Bitte auch ausfiillen, wenn nicht alle Fragen beantwortet werden kénnen!

Die Auswertung erfolgt selbstverstindlich anonymisiert.

Antwort bitte per E- Mail bis zum 14.11.2023 an:

budget@nkgev.de
Bei Riickfragen wenden Sie sich bitte an Herrn Schulze: Tel.: 0511 - 30763 - 44
Krankenhausdaten:
IK:
Name:
StraRe:
PLZ Ort:

Ansprechpartner fiir eventuelle Riickfragen im Krankenhaus:

Name:

Tel.:

Mail:

1. Aligemeine Angaben zum Krankenhaus

a. Anzahl Planbetten (nach Krankenhausplan) insgesamt:

b. Anzahl Planbetten (nach Krankenhausplan) im KHEntgG-Bereich: I:l

c. Tragerschaft (bitte ankreuzen):

offentlich:

freigemeinnitzig:

privat:

2. Leistungsentwicklung
Bitte geben Sie die Falle und effektiven Bewertungsrelationen des Entgeltbereichs E1 fiir nachfolgende Zeitraume an (entlassene Fille) :
Fallzahl eff. BWR

a. E11ST 1-12/2022 inkl. Jahrestberlieger 2021/2022 (Katalog 2022):

b. E1IST 1-12/2022 inkl. Jahresuberlieger 2021/2022 (Katalog 2023):

c. E11IST 1-9/2022 inkl. Jahrestberlieger 2021/2022 (Katalog 2022):

d. E1IST 1-9/2022 inkl. Jahresuiberlieger 2021/2022 (Katalog 2023):

e. E1IST 1-9/2023 inkl. Jahresuiberlieger 2022/2023 (Katalog 2023):

f. E1Hochrechnung 1-12/2023 inkl. Jahresiberlieger 2022/2023 (Katalog 2023):

g. E1Prognose 1-12/2024 inkl. Jahresiiberlieger 2023/2024:

Fragebogen



3. Personalkostenentwicklung 2024

Bitte geben Sie fir die nachfolgenden Dienstartengruppen die voraussichtliche prozentuale Kostenentwicklung fiir 2024 an.

Dabei sind_ausschlieRlich tarifliche/preisliche Effekte zu berlcksichtigen, nicht die Effekte, die sich aus der Personalaufstockung/Personalreduzierung
ergeben.

Ebenfalls sind Preiseffekte bei nicht-krankenhauseigenem Personal, dessen Kosten gemaR KHBV in den Sachkosten verbucht werden,

nicht an dieser Stelle zu bericksichtigen.

tarifbedingte
Steigerung und
strukturelle
Komponenten
angewandter Tarifvertrag (in %)

Arztlicher Dienst (AD):

Nicht-arztl. Dienst (NAD)*:
* ohne unmittelbare Pflege am Bett (wird iiber Pflegebudget finanziert)

4. Sachkostenentwicklung 2024

Bitte geben Sie fir die nachfolgenden Sachkosten und sonstigen betrieblichen Aufwendungen die voraussichtliche prozentuale Kostenentwicklung fiir 2024 an.
Dabei sind_ausschlieRlich tarifliche/preisliche Effekte zu berlcksichtigen, nicht die Effekte, die sich aus héherem/niedrigerem Verbrauch aufgrund von
Leistungserhéhungen/-reduzierungen ergeben.

Ebenfalls sind Preiseffekte bei nicht-krankenhauseigenem Personal, dessen Kosten gem&R KHBV in den Sachkosten verbucht werden, an dieser Stelle

zu berucksichtigen.

Die Gliederung ergibt sich aus der KHBV und orientiert sich an der Kostendatentabelle gemaR KHStatV.

Konten- relative
(unter)- Steigerung
gruppe (in %)* Erlduterungen
Sachkosten insg 1t

Lebensmittel und bezogene Leistungen 65

Medizinischer Bedarf 66

Wasser, Energie, Brennstoffe 67

Wirtschaftsbedarf 68

Verwaltungsbedarf 69

Zentrale Verwaltungsdienste 700

Zentrale Gemeinschaftsdienste 701

Versicherungen und sonstige Abgaben 731/732

Pflegesatzfdhige Instandhaltung 720

Wiederbeschaffte Gebrauchsguter 71

Sonstiges (ohne Aufwendungen fiir den Ausbildungsfonds!!) 782

nachrichtlich:

Aufw. fur nicht beim KH angestelltes nicht-arztliches Pers.

Aufw. fiir nicht beim KH angestellte Arzte/Arztinnen

Aufw. fur ausgelagerte Leistungen ("outsourcing")

* ohne Gegenrechnung von Ausgleichszahlungen!

Fragebogen 213




5. Weitere Kostenentwicklungen 2024

Welche zusétzlichen Aspekte werden in 2024 zu einem Kostenanstieg fihren?
Hier sollen die absoluten, zusatzlich entstehenden Kosten angegeben werden, die noch nicht unter Punkt 3. und 4. bericksichtigt wurden!

Zusétzliche Kostenaspekte im Jahr 2024

Personalkosten

Sachkosten

(€)

(€)

Erlduterung

Fragebogen
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