Bundesrat : Drucksache 667/01

28.08.01

-6 - Fz

Gesetzesantrag
“des Landes Berlin

Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des Gesundheltsstruktur-
gesetzes .

A. Problem und Ziel

Artikel 14 GSG regelt das Krankenhausmvestltlonsprogramm fur das in Artikel 3 des Einigungs-
vertrages genannte Gebiet. Zur zﬁg|gen und nachhaltigen Verbesserung des Niveaus der stati-
ondren Versorgung der Bevélkerung in den neuen Bundesléndern und zur Anpassung an das
Niveau im {ibrigen Bundesgebiet gewidhrt der Bund den L&ndern zur Fdrderung von Investitio-
nen nach § 9 Abs. 1 und 2 des Krankenhausf'nanmerungsgesetzes (KHG) in den Jahren 1985
bis 2004 eine jahrliche Finanzhilfe in Héhe von 700 Mllhonen DM.

Die Finanzhilfen fur die neuen Lander richten sich nach deren Einwohnerzahl und werden durch
§ 1 der Verwaltungsvereinbarung zwischen dem Bund und den neuen Léndern zur Durchfoh-
rung des Krankenhausinvestitionsprogramms flir das in Artikel 3 des Einigungsvertrages ge-
nannte Gebiet nach Artikel 14 des Gesetzes zur Sicherung und Strukturverbesserung der ge-
setzlichen Krankenversicherung (VV ) konkret benannt. Nach § 2 Abs. 1 der VV darf der Bun-
desanteil in jedem Land pro Jahr den Anteil-des Landes fur das gemeinsam finanzierte Kran-
kenhausinvestitionsprogramm nicht Gberschreiten (zusétzliche Mittel der Lander in mindestens
gleicher Hshe nach Artikel 14 Abe. 2 Satz 2 GSG). Dem Land Berlin stehen danach im Zeit-
raum von 1995 bis 2004 maximal 683 Mio, DM 2u,

Ausgehend von Artikel 14 GSG und der W sind als ,zuedtzliche Mittel der Lénder” nur die un-
mitielbare Investitionsférderung der neuen Lénder und der Schuldendienst (Zinsen, Tilgung und
Verwaltungskosten) aus Dariehen i.S.d. § 2 Nr. 3 Buchstabe b) des KHG férderf4hig. Das Land
Berlin rechnete in den Jahren 1995 bis 1997 jedoch die im Rahmen einer Darlehensfinanzie-
rung gezahlten Kreditmittel selbst als zusétzliche Mittel ab. Dadurch vereinnahmte das Land
Berlin Férdermitte! in Héhe von rd. 89,3 Mio. DM, ohne dazu nach Artikel 14 GSG bzw. der W
berechtigt gewesen zu sein. Neben dem Ruckzahlungsanspruch des Bundes entstand wegen
der unberechtigten Abrufung von Finanzhilfen ein Zinsanspruch des Bundes in Héhe von rd.
13,1 Mio. DM. Fur die Jahre 1998 bis 2000 hat Berlin Finanzhilfen nicht in Anspruch genom-
men. - - i R

B. Lésung

Geindert wird Artikel 14 Abs. 2 GSG. In Satz 3 erfolgt eine Stichtagsregelung, wonach als
weitere ,zusatzliche Mittel der Lander” vor dem Hintergrund einer wirtschaftlichen Betrach-
tungsweise bis zum 31,12,2000 neben den bisher bereits anerkannten Investitionen nach § 9
Abe. 1 und 2 KHG auch Kreditmittel aus fur Krankenhausinvestitionen eingesetzten Darlehens-
finanzierungen anerkannt werden. Nach dem neuen Satz 4 wird entgegen dem bisherigen
Jéhrlichkeitsgrundsatz im Zeitraum 1895 bis 2000 die (ibergreifende Abrechnung ermdglicht.
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Diese Regelung erlaubt es dem Land Betlin, d|= in der Vergangenheit durch den Elnsatz von.
Kreditmitteln geleisteten Investitionen gegeniiber dem Bund abzurechnen.
Der Riickzahlungs- und der Zinsanspruch des Bundes entfallen.

Die Anderungen treten rockwirkend zum 1. Januar 1995 in Kraft.

C. Alternativen

Keina

D. Finanzielle Auswirkungen

Keine

-~

E. Sonstige Kosten

Keine
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Gesetzesantrag
des Landes Berlin

Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des: Gesundheltsstruktur-
gesetzes : , .

- Der Regierende Birgermeister von Berlin , - Berlin, den 21. August 2001

An den

Prasidenten des Bundesrates
Herrn Ministerprasidenten

- Kurt Beck

- Sehr,geehrfer, Herr Prasident,

der Senat von Berlin hat am 21. August 2001 beschlossen, den als Anlage beigefugten
Antrag ' ]

Entwurf eines Gesetzes zur Anderung
- des Gesundheitsstrukturgesetzes

dem Bundesrat mit der Bitte zuzuleiten, seine Einbringung beim Deutschen Bundestag
gemén Artikel 76 Abs. 1 des Grundgesetzes zu beschlieRen.

lch bitte Sie, den Antrag gemaf § 36 Abs. 1 der Geschéftsordnung des Bundesrates den
‘AusschUssen zur Beratung zuzuweisen.
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Der beigefugte Antrag soll den Gesetzesantrag des Landes Berlin 2um Entwurf eines
Gesetzes zur Anderung des Gesundheitsstrukturgesetzes vom 6. Juni 2001, BR-

Drucksache Nr. 336/00, ersetzen.

Mit freundlichen Grlifen
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Drucksache 667/01

Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des Gesundheitestrukturgesetzes
Vom

Der Bundestag hat mit Zustimmung des Bundesrates das folgende Gesetz beschlossen;

Artikel 1

Attikel 14 Abs. 2 des Gesundheitsstrukturgesetzes vom 21. Dezember 1892 (BGB|. | S. 2266),
zuletzt gedndert durch Artikel 2 des Gesetzes vom 22. Dezember 1999 (BGBI 18. 2657) wird
wie folgt gefasst.

,.(2) Zur Verwirklichung der Ziele nach Abzatz 1 stellen die Lénder im Einvernehmen mit den in

§ 18 Abs. 1 Satz 2 des Krankenhausfinanzierungsgesetzes genannten Beteiligten jahrlich fort-
zuschreibende gemeinsam finanzierte Investitionsprogramme auf. Die Mittel werden durch Fi-
nanzhilfen des Bundes nach Absatz 1 und zusétzliche Mittel der L&nder in mindestens gleicher -
Hohe nach Mallgabe des Landesrechts sowie durch einen Finanzierungsbeitrag der Benutzer -
des Krankenhauses oder ihrer Kostenfrager nach Mafigabe des Absatzes 3 aufgebracht. Zu-
sitzliche Mittel der Ldnder im Sinne des Satzes 2 sind bigs zum 31. Dezember 2000 auch

- die von Krankenh#usern fiir die Durchfiihrung von férderungsféhigen Krankenhausin-
vegtitionen verausgabten Mittel aus einem Darlehen, soweit-das Land den Schulden-
dienst im Rahmen der Férderung nach'§ 9 Abs. 1 und 2 des Krankenhausfinanzierungs-
gesetzes in vollem Umfang ibernommen hat; die Tilgungsleistungen fiir dieses Darlehen
diirfen jedoch auch in den Jahren 2001 bis 2004 nicht in die Abrechnung gegeniiber dem

. Bund einbezogen werden. Die Linder kénnen ihre zus#tzlichen Mittel nach Satz 3 flir die -
Jahre 1995 his einschlieBlich 2000 {ibergreifend abrechnen. Der Finanzierungsbeitrag nach
Absatz 3 wird verwendet zur Finanzierung von Zinskosten der auflerhalb der zuséatzlichen Mittel
der L&énder aufgenommenen Darlehen oder von entsprechenden Kosten anderer privatwirt-
schaftlicher Finanzierungsformen oder fiir eine unmittelbare Investitionsfinanzierung.*

Artikel 2

Dieses Gesetz tritt mit Wirkung vom 1. Januar 1995 in Kreft. )
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Begriindung:

a) Allgemeines:

Artikel 14 GSG I8st die in Artikel 33 Abs. 1 des Einigungsvertrags enthaltene Zusage ein, wo-
nach es Aufgabe des Gesetzgebers ist, die Vorausgetzungen dafiir zu schaffen, dass das Ni-
- veau der stationdren Versorgung der Bevdlkerung in den neuen L&ndern ziigig und nachhaltig
verbessert und der Situation im Ubrigen Bundesgebiet angepasst wird. Dieser Zweck wird in
Artikel 14 Abs. 1 GSG wartlich hervorgehoben, :

Der Bund gewdhrt zur Forderung von Investitionen nach § 9 Abs. 1 und 2 des Krankenhausfi-
nanzierungsgesetzes (KHG) eine Gesamthilfe von 7 Mrd. DM, verteilt auf 10 Haushaltsjahre
(1995 bis 2004). Diese Bundesfinanzhilfen fir die Investitionsprogramme werden den L&ndern

gewahrt und an diese ausgezahit. Die Férdermittel werden den'Krankenh&usern von den L&n-

dern bewilligt und ausgezahit.

Der auf die neuen L&nder entfallende Jahresbetrag von 700 Mio. DM wird unabhéngig vom
konkreten Nachholbedarf den einzelnen Lindern nach ihrer Einwohnerzahl zugeteilt. Die zahl-
reichen damit im Zusammenhang stehenden Fragen werden zwischen dem Bund und den
neuen Landern durch eine Verwaltungsvereinbarung nach Artikel 104 a GG vom 27. Septem-
ber 1884 zur Durchfilhrung des Krankenhausinvestitionsprogramms flr das in Artikel 3 des
Einigungsvertrages genannte Gebiet nach Artikel 14 des GSG (VV) geregelt. Die W legt die
Hohe der vom Bund den Léndern zur Férderung von Investitionen nach § 9 Abs. 1 und 2 KHG
in den Jahren 1995 - 2004 gewahrten Finanzhilfen fest. Nach § 1 Abs. 1 Satz 1 der WV betragt
die Finanzhilfe flir Berlin wahrend der gesamten Laufzeit jhrlich 88,3 Mio. DM, dabei ist die
besondere Leistungsvorhaltung des Landes Berlin berlicksichtigt. ,

Nach § 2 Abs. 1 der VV darf der Bundesanteil in jedem Land pro Jahr den Anteil des Landes

-

fir das gemeinsam finanzierte Krankenhausinvestitionsprogramm nicht Gberschreiten. Zugrun-_ ..

de liegt dabei Artikel 14 Abs. 2 Satz 2 GSG, wonach die Mittel durch Finanzhilfen des Bundes

nach Absatz 1 und zusétzliche Mittel der Lénder in mindestens gleicher Hshe nach Mafgabe
des Landesrechts sowie durch einen Finanzierungsbeitrag der Benutzer des Krankenhauses
oder ihrer Kostentrager nach Maflgabe des Absatz 3 aufgebracht werden.

Als ,zusétzliche Mittei der Lander" sind aufgrund der bestehenden Rechtslage neben dér di-

rekten Investitionsférderung nur der Schuldendienst der L4nder (Zinsen, Tilgung und Verwal-

fungskosten) aus Darlehen i.S.d. § 2 Nr. 3 Buchstabe b) des KHG anzusehen. Berlin wihlte
jedoch entgegen dieser Vorgsben als einziges Bundesland einen Sonderweg und rechnete in
den Jahren 1995 bis 1997 die den Krankenhéusern gewahrten Kreditmittel aus der nachfolgend
beschriecbenen Darlehensfinanzierung als Landesmittel ab. Folgende Grinde waren fir die
Wahl dieses Vorgehens mit entscheidend: o : T
Berlin war nach der Einigung Deutschlands bezogen auf die Angleichung der Lebensverhéifnis-
se zwischen den alten und den neuen Bundesldndemn in besonderem Male betroffen. Die bau-
lichen Unterschiede zwischen den Krankenh&usem im Ost- und Westteil Berlins wurden in ei-
ner inzwischen geeinten Stadt offen sichtbar und zeichneten sich durch einen schlechten Zu-
stand, mangelhafte Ausstattung und dadurch erschwerte Arbeitsbedingungen im Ostteil aus.
Allein durch die unterschiedlichen Lohnsysteme wanderten die Mitarbeiter der Krankenh&user
in einer derart groflen Zahl vom Ost- in den Westteil ab, dass die Sicherstellung der Kranken-

hausversorgung geféihrdet war. Aus diesem Grunde musste Berlin versuchen, die Lebensver- -

haltnisse in der Stadt zigiger als in den anderen neuen Bundeslénder anzugleichen. :
Zunichst wurden gdmtliche Baumaflinahmen von Krankenh&usem im Westteil Berlins gestoppt
und deren Mittel in dringende Krankenhaussanierungen im Ostteil Berlins geleitet.

Wegen der massiven Haushaltsbelastungen, die nicht zuletzt wegen der Tatsache entstanden
waren, dass Berlin schrittweise nach der Vereinigung ohne die massive Unterstiitzung des
Bundes auskommen musste, und unter Beachtung der verfassungsrechtlich vorgegebenen
Verschuldungsgrenze hat der Senat eine ,Darlehensfinanzierung im Rahmen des Krankenhau-
ginvestitions~ und Finanzierungsprogramms fir die Jahre 1995 bis 2004 zur Angleichung der

—
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Lebensverhiltnisse in der Stadt” (Berliner Weg) beschiossen und darin Mainahmen nach Arti-
kel 14 GSG in einer GréRenordnung von zunichst annéhernd 1,4 Mrd. DM einbezogen. Das
Darlehensprogramm ist auf 20 Jahre einschlieflich Tllgungszeﬁraum ausgelegt und durch fol- _
gende wesentlichen Besonderheiten gekennzeichnet: '

- Nicht das Land Berlin, sondern die einzelnen Krankenhaustrager nehmen die Kredite auf.

- Durch Biindelung der Krankenhausbauinvestitionen zur Kreditierung auf dem Kapitalmarkt
und Herstellung vertraglicher Beziehungen zwischen dem Land Berlin, den Krankenhaustri-
gern und den finanzierenden Banken Festlegung zinsgiinstiger Kommunalkreditkonditionen.

- Das Land Berlin stelli die Gesamtabnahme des Darlehensvolumens sicher und fordert den
Schuldendienst des Darlehens nach-dem KHG bzw. dem Landeskrankenhausgeseiz auf der
Basis fest flir Zins und Tilgung vereinbarter jéhrlicher Raten. -

~ Da aufgrund der geltenden Rechtslage die Abrechenbarkeit von Kreditmitteln als zusétzliche
Mittel der Lénder ausgeschlossen war, hat das Bundesgesundheitsministerium fiir den Zeit-
raum 1995 - 1897 gegenliber dem Land Berlin eine Riickzahlung in Hohe von rd. 69,3 Mio.
DM geltend gemacht. Entsprechend den eingesetzten direkten Zuschiissen und den Kreditmit-
teln vereinnahmte Berlin Bundesfinanzhilfen in dieser Hohe, ohne in den jéhrlichen Verwen-
dungsnachweisen anerkennungsféhige Ausgaben belegen zu kénnen. Zusétzlich besteht fiir
den Bund wegen der unberechtigten Abrufung von Finanzhilfen gegen das Land Berlin eine
Zinsforderung von rd.13,1 Mio. DM . Der Bund hat sich zunéchst bereit-erkldrt, dass das L.and
Berlin durch vorldufige Nichtinanspruchnahme von Finanzhilfen nach Artikel 14 GSG die Forde-
rungen begleicht. Die Berliner Senatsverwaltung flir Gesundheit und Soziales (bzw. ab Ende

- 1999 Senatsverwaltung fur Arbeit, Soziales und Frauen) hat daraufhin in den Haushaltsjahren

1998 bis 2000 keine Bundesmittel vereinnahmt und damit durch vorldufigen Verzicht die Riick-

zahlungsforderung in Héhe von rd. 69,3 Mio. DM des Bundes bis zum Stnchtag 15.06.2000

ausgeglichen.

Das Land Berlin hat seine Praxis zwischenzeitlich auf eine dem Art. 14 GSG entsprechende

Abrechnung umgestelit und macht mit dieser Initiative transparent, dass nur durch eine riick-

wirkende Anderung der Rechtslage sein Vorgehen nachtréglich legitimiert werden kann.

Die vorliegende Gesefzeséanderung schafft die materiellen Voraussetzungen dafiir, dass die
vom Land Berlin zunéchst gewahlte Form der Finanzierung als Kofinanzierung der Bundesmit-
tel fr die Jahre 1985 bis 2000 anerkannt wird; fiir die Jahre 2001 bis 2004 bleibt es bei der
urspriinglichen Gesetzeslage. Dies wird aus folgenden Griinden fir sachlich gerechifertigt
gehalten.

Die vom Land Berlin bereitgestellten Jahresbetrége filr Zins und Tilgung der Darlehen werden
bis zum Jahre 2015 anfallen, wihrend die betroffenen Kreditmittel zur Umsetzung der entspre-
chenden BaumaRnahmen bis zum Jahr 2000 bereits eingesetzt wurden. Die Finanzhilfen des
Bundes erstrecken sich dagegen nur (ber den Zeitraum 1995 bis 2004. Sowohl wegen der
Laufzeit des Darlehensprogramms als auch-aufgrund der programmatischen Ziele des Artikel
14 GSG - Programms missen deshalb die tatsachlich ausgezahlten Darlehenssummen (Kre-
ditmittel) fur den Zeitraum 1995 bis 2000 in die Abrechnung gegentiber dem Bund eingehen, da
das Land Berlin sonst keine Moglichkeit hétte, die for die Vergangenheit urspringlich vorgese-
henen Mittel zu beanspruchen. ,

Die Umsetzung der inhaltlichen Ziele der Verwaltungsvereinbarung nach Artikel 14 GSG und
der Finanzierungsbedarf der laufenden Krankenhausinvestitionen ist durch den Einsatz von
Darlehensmitteln in Berlin ebenso erfolgt wie durch direkte Haushaltsbezuschussung. Berlin
wird im Programmzeitraum bis 2004 die Angleichung der Lebensverhélitnisse im Kranken- -
hausbereich - wie von Artikel 14 gewolit - baulich realisieren.

Mit dieser Gesetzesinitiative erfolgt also keine Neuverteilung der Finanzhilfen. Es ergeben sich
keine Anderungen fir die in der Verwaltungsvereinbarung festgelegten Betrédge der neuen
Bundeslander. Es soll vielmehr sichergestellt werden, dass die in der Verwaltungsvereinbarung
zugunsten des Landes Berlin vorgesehenen Finanzhilfen bis zur ausgewiesenen Hoéchstgrenze
_ vereinnahmt werden kénnen,
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Mit Artikel 14 Abs. 2 Satz 3 erfolgt eine Stichtagsregelung; fir den genannten Zeitraum sind

auch die von den Krankenhausern fOr die Durchfiihrung von férderungsféhigen Krankenhausin-

vestitionen eingesetzten Kreditmittel als ,zusétzliche Mittel der Lander” abrechenbar. Bei der
Fassung wurde eine wirtschaftliche Betrachtungsweise zugrundegelegt (vgl. § 2 Nr. 3 Buchsta-
be b) KHG). Es ist danach gerechtfertigt, die Kreditmittel aus Darlehensfinanzierungen nach § 9
Abs. 1 und 2 KHG der Investitionsférderung gleichzusetzen.

Soweit im Rahmen des Darlehensfinanzierungsprogramme der Schuldendienst zu leisten ist,
folgt aus der Gesetzesénderung, dass - um eine dem Gedanken dee Artikel 14 GSG wider-
sprechend= Doppelbericksichtigung von Mitteln auszuschlieRBen - fiir die in Ansatz gebrachten
Kreditraten nicht der im Schuldendienst enthaltene Tilgungsanteil, sondern lediglich Zinsen und
Verwaltungskosten vom Land Berlin als zusétzliche Mittel abgerechnet werden kénnen.

Des weiteren wird durch die Neuregelung des Satz 4 in Artikel 14 Abs. 2 entgegen dem bishe-
rigen Jihrlichkeitsgrundsatz (Artikel 14 Abs. 1 Satz 1 GSG i.V.m. § 2 Abs. 1 der W) im Zeit-
raum 1995 bis 2000 die {ibergreifende Abrechnung erméglicht.

Die Auswirkungen der Initiative sollen wie folgt verdeutlicht werden:
Das Land Berlin hat far die Jahre 1898 ~1997 nach den derzeit anerkennungsféhigen reguléren
Abrechnungsmodalitdten rund 135,68 Mio. DM belegt, aber insgesamt rd. 204,9 Mio, DM Fi-
nanzhilfen nach Artikel 14 GSG vereinnahmt und abgerechnet und dies damit begrtindet, dass
auch Kreditraten anerkennungsféhig seien. Daraus ergibt sich ein nach der bisherigen Rechts-
lage nicht anerkennungsféhiger Betrag in Héhe von rd. 69,3 Mio. DM. Fr diesen Betrag sind
Zinsen in Hohe von 13,1 Mio. DM angefallen.

Mit Anderung des Artikelr 14 GSG kann das Land Berlin im Zeitraum 1985 bis 2000 anerken-
nungsféh:ce Aufwendungen von rd. 686,3 Mio. DM ftr die Vereinnahmung von Bundesfinanz-
hiifen in Héhe von msgesamt rd. 338,2 Mio. DM belegen, Dieser Betrag schllisselt sich wie folgt

auf:

aus der Darlehensfinanzierung:

itraten (neu (gg0. der aktuellen Rechtslage rd, ~ 469.9 Mio, D
Kreditraten (neu) Tiigung rd. 269,4 Mio. DM) s
Zinsen (als Teil des Schuldendienstes) unverndert zur aktuellen rd. 33,1 Mio. DM
Rechtslage
abz(glich Habenzinsen unverandert zur aktuellen rd. 4,6 Mio. DM
. Rechtelage , )
Zwischensumme 498,4 Mio. DM
aus der direkten Haushaltsfinanzierung ;';‘;fé?:ge: 2ur aktuellen rd.  323,1 Mio. DM
2wischensumme ) , 821,5 Mio. DM
abz(glich Benutzerbeltrage ‘ ;“V?f?deﬂ zur aktusllen rd.  145,1 Mio. DM
: echtslage
2wischensumme 676,4 Mio. DM
davon 50% o " 338,2 Mio.DM

Bisher wurden fiir den Zeitraum 1995 - 2000 Mittel in Hshe von rd, 204, Mio. DM (in den Jah-
ren 1995 - 2000) abgefordert und vereinnahmt. Mit der Anderungsmitiatlve wird der emgangs
genannte Riickforderungsbetrag in Héhe von rd. 89,3 Mio, DM legitimiert.

Dem Land Berlin werden nachgéngig zu den bisher tatséchllch vereinnahmten Bundesmltteln
Mittel in Héhe von rd. 133,3 Mio. DM zur Verfligung gestellt werden; der Zinsanspruch des
Bundes in Héhe von 13,1 Mio. DM entfalit.

Hierdurch veréndert sich die in § 1 der Verwaltungsvereinbarung vorgesehene Obergrenze fir
die Finanzhilfen des Bundes an die Lander nicht.
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Berlin kann auch nach Anderung des Artikel 14 GSG von denh dem Land fir die Jahre 1995~
2000 nach § 1 der VV zustehenden Mittel in Hohe von 409,8 Mio. DM nur 338,2 Mio. DM in
Angpruch nehmen. Die restlichen Mittel in Hohe von 71,6 Mio. DM werden auch durch eme O-
bertragung in das Jahr 2001 nicht ausgeschépft werden kdnnen.

Die tiberschiégige Berechnung der Ausschépfung des Programms im Gesamtzeitraum 1995
bis 2004 l4sst den Schiuss zu, dass die auf das Land Berlin entfallenden Bundesmittel von
~ 683 Mio. DM nicht in voliem Umfang abgefordert werden kénnen.

Die vorliegende Initiative soll das Verfahren bezliglich der’ Vereinnahmung der Finanzhilfen
aufgrund der Anerkennung von Kreditraten abschlieBend und volistéindig regeln, Folgekorrektu-
~ ren in der Verwaltungsverembarung - unter anderem zur lbsrgreifenden Abrechnung - sind
daher nicht erforderlich, zumal sie sich ohnehin auf die vorangegangenen Jahre 1995 bis 2000

beziehen.

b) Einzelbegriindung:

1. 2u Artikel 1

a) Artikel 14 Abs, 2 Satz 3

- Bis zum 31.12.2000 werden auch die von den Krankenhdusern fir die Durchflihrung von férde-
rungsfahigen Krankenhausinvestitionen eingesetzten Kreditmittel als ,zus4tzliche Mittel der
Lénder" bestimmt. Hierdurch wird ein wirtschaftlich sinnvolies Ergebnis erreicht im Hinblick auf
eine Forderung der Krankenhéuser in Berlin Ost, die auch alternative Finanzierungsformen und
deren vollen Einsatz for die Durchfiihrung von Krankenhausinvestitionen innerhalb des vorge-
gebenen Zeitraums ermoglicht. Durch den Begriff der ,férderungsfahigen* Krankenhausinvesti-
tionen wird klargestellt, dass die Kreditmittel nur von im Krankenhausplan aufgenommenen
Krankenh&ausern eingesetzt werden. Die Regelung macht ferner deutlich, dass die Kranken-
h#user selbst die Kreditmittel aufnehmen. , :

b) Artikel 14 Abs. 2 Satz 4

Der Jihrlichkeitsgrundsatz gilt fir 1995 bis 2000 nicht. Dies ermdglicht eine weitgehende Aus-
schépfung der dem Land Berlin zustehenden Bundesmittel im Interesse der Férderung der '
Krankenhauser in dem in Artikel 3 des Einigungsvertrages genannten Gebiet. Die Finanzhilfe
des Bundes in Héhe von maximal sieben Milliarden Deutsche Mark wird hierdurch nicht tan-

_giert.
Die Ubergreifende Abrechnung wird gesetzllch mit Wirkung vom 1. Januar 1995 zugelassen,
ohne dass die Verwaltungsvereinbarung gedndert werden muss.

c) Artikel 14 Abs. 2 Satz 5 o - ' i

Der bisherige Satz 3 wird inhaltlich unveréndert beibehalten und wird durch die eingefiigten
Anderungen zu Satz 5.

Artikel 2 regelt das Inkrafttreten des Anderungsgesetzes mit Wirkung vom 1. Januar 1885.
Durch das rlickwirkende Inkrafttreten der Regelung wird das Vorgehen des Landes Berlin

nachtraglich legitimiert. Damit entf4llt zugleich der Riickzahlungs- und Zinsanspruch des Bun-
des gegeniiber dem Land Berlm .



Gegenuberstellung der Gesetzestexte

Gesetz zur Sicherung und Strukturverbesse-
rung der gesetzlichen Krankenversicherung
(Gesundheitsstrukturgesetz) vom21. Dezem-
ber 1892 (BGBI. | S. 2266), zuletzt gedndert
durch Artikel 2 des Gesetzes vom

22. Dezember 1999 (BGBI. | S. 2657), Auszug

Artikel 14

Krankenhausinvestitionsprogramm' '
fur das in Artikel 3 des Einigungsvertrages
genannte Gebiet

(1) Zur ztgigen und nachhaltigen Verbes-
serung des Niveaus der station&ren Versor-
gung der Bevéikerung in dem in Artikel 3 des
Einigungsvertrages genannten Gebiet und zur
Anpassung an das Niveau im Ubrigen Bundes-
gebiet gewéhit der Bund den Léndern zur For-
derung von Investitionen nach § 9 Abs. 1 und
2 des Krankenhausfinanzierungsgesetzes in
den Jahren 1995 bis 2004 eine jéhrliche Fi-
nanzhilfe in Héhe von 700 Millionen Deutsche
Mark. Die Finanzhilfen sind Bestandteil der flr
die Jahre ab 1995 zu vereinbarenden Ge-
samtlésung zur Sicherstellung der Finanz-
ausstattung der neuen Lander, Sie bemessen
sich fur die Lander nach der Einwohnerzahi.
Das Nghere wird durch eine Verwaltungs-
vereinbarung nach Artikel 104 a Abs. 4 des
Grundgesefzes geregelt. Die Verpflichtung der
- Lénder zur Investitionsfinanzierung nach dem
Krankenhausfinanzierungsgesetz und ihre
Zustandigkeit far die Kranknnhausplanung
bleiben unber{ihrt.

- (2) Zur Vervvirklichung der Ziele nach Absatz 1
stellen die Lander im Einvernehmen mit den in
§ 18 Abs. 1 Satz 2 des Krankenhausfinanzie-
rungsgesefzes genannten Beteiligten jahrlich
fortzuschreibende gemeinsam finanzierte In-
vestitionsprogramme auf. Die Mittel werden
durch Finanzhilfen des Bundes nach Absatz 1
und zusétzliche Mittel der Lander in mindes-
tens gleicher Hdhe nach Mafgabe. des Lan-
desrechts sowie durch einen Finanzierungs-
beitrag der Benutzer des Krankenhauses oder
ihrer Kostentr4ger nach Mafigabe des Absat-
zes 3 aufgebracht. Der Finanzierungsbeitrag
nach Absatz 3 wird verwendet zur Finanzie-
rung von Zinskosten der auflerhalb der zusatz-

_lichen Mittel der Lander aufgenommenen Dar-
lehen oder von entsprechenden Kosten ande-

Drucksache

Gesetz zur Anderung des Gesundheits-
strukiurgesetzes :
- Entwurf Stand Mai 2001 -

Antikel 1

“Artikel 14 Abs. 2 des Gesundheitsstrukiur-

gesetzes vom 21, Dezember 1992 (BGBI. | S.
2266), zuletzt geédndent durch Artikel 2-des
Gesetzes vom 22. Dezember 1989 (BGBI. | S.
2657), wird wie folgt gefasst:

(2) Zur Verwirklichung der Ziele nach Absatz 1
stellen die Lander im Einvernehmen mit den in
§ 18 Abs. 1 Satz 2 des Krankenhausfinanzie-
rungsgesetzes genannien Beteiligten jdhrlich
fortzuschreibende gemeinsam finanzierte In-
vestitionsprogramme auf. Die Miitel werden
durch Finanzhilfen des Bundes nach Absatz 1
und zuséfzliche Mittel der L&nder in mindes-
tens gleicher Héhe nach Malgabe des Lan-
desrechfs sowie durch einen Finanzierungs-
beitrag der Benutzer des Krankenhauses oder
ihrer Kostentrdger nach Mallgabe des Absai-
zes 3 aufgebracht. Zusétzliche Mittel der
Lénder im Sinne des Satzes 2 sind bis zum
31. Dezember 2000 auch die von Kranken-
hdusern filr die Durchfiihrung von forde-
rungsfahigen Krankenhausinvestitionen
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rer privatwirtschaftlicher Finanzierungsformen
oder ftr eine unmittelbare Investitionsfinan-
zierung.

verausgabten Mlttel aus einem Darlehen,
soweit das Land den Schuldendienst im

Rahmen der Férderung nach § 9 Abs. 1 und

2 des Krankenhausfinanzierungsgesetzes
in vollem Umfang Gbernommen hat; die
Tilgungsleistungen fiir dieses Darlehen
dirfen jedoch auch in den Jahren 2001 bls
2004 nicht in die Abrechnung gegeniiber
dem Bund einhezogen werden. Die Lander
k8nnen ihre zusitzlichen Mittel nach Satz 3
fir die Jahre 1995 bis einschlieflich 2000

_ Ubergreifend abrechnen, Der Finanzierungs-

beltrag hach Absatz 3 wird verwendet zur Fi-
nanzierung von Zinskosten der auRerhalb der-
zusdtzlichen Mittel der Lénder aufgenomme- -
nen Darlehen oder von entsprechenden Kos-
ten anderer pnvatmrtschaftllcher Finanzie-
rungsformen oder fir eine unmlttelbare Inves-
titionsfi nanmerung .

-  Attikel 2

Dieses Gesetz tritt mit Wirkung vom 1. Januar
1895 in Kratt,
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Zitierte Rechtsvorschriften

Gesetz zur wirtschaftiichen Sicherung der Krankenhéuser und zur Regelung der
Krankenhauspflegesitze (Krankenhausfinanzierungsgesetz ~ KHG)

in der Fassung der Bekanntmachung vom 10. April 1991 (BGBI. | S. 8886), zuletzt geandert
durch Artikel 2 des Gesetzes vom 20. Juli 2000 (BGBI. | S. 1045)

§2

Begriffsbestimmungen

Im Sinne dieses Gesetzes sind

2.

Investitionskosten

a) die Kosten der Errichtung (Neubau, Umbau, Erweiterungsbau) von Krankenh&u-
- sern und der Anschaffung der zum Krankenhaus gehérenden Wirtschafisgditer,
ausgenommen der zum Verbrauch bestimmten Glter (Verbrauchsgmer)

b) die Kosten der Wiederbeschaffung der Glter des zum Krankenhaus gehorenden
Anlagevermégens (Anlagegtiter)

Zu den Investitionskosten gehdren nicht die Kosten des Grundstiicks, des Grund-
stiickserwerbs, der GrundstiickserschlieRung sowie ihrer Finanzierung.

. Fur die Zwecke dieses Gesetzes den Investitionskosten gleichstehende Kosten

b) die Zinsen, die Tilgung und die Verwaltungskosten von Darlehen, soweit sie zur
Finanzierung der in Nummer 2 sowie in Buchstabe a) bezelchneten Kosten auf-
gewandt worden sind.

§8 -
F'érdertatbesténde

(1) Die Lénder férdern auf Antrag des Krankenhaustrégers Investitionskosten, die
~ entstehen, insbesondere

far die Errichtung von Krankenhéusern einschiiefllich der Erstausstattung mit den for
den Krankenhausbetrieb notwendigen Anlagegitern,

fur die Wiederbeschaffung von Anlagegtitern mit einer durchschnittiichen Nutzungs-
dauer von mehr als drei Jahren.

(2) Die Lander bewilligen auf Antrag des Krankenhaustrégers ferner Fordermittel

1.

fur die Nutzung von Anlagegitern, soweit sie mit Zustlmmung der zustandlgen Lan-
desbehdrda erfolgt,

fur Anlaufkosten, fir Umstellungskosten bei mnerbetnebhchen Anderungen sowie fUr ,

Erwerb, ErschlieBung, Miete und Pacht von Grundstiicken, soweit chne die Férde-
rung die Aufnahme der Fortflihrung des Krankenhausbetriebs gefdhrdet wire,

O
~—
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3. fur Lasten aus Darlehen, die vor der Aufnahme des Krankenhauses in den Kranken-"-
~ hausplan fur férderungsféhige Investitionskosten aufgenommen worden sind,

4. als Ausgleich flr die Abnutzung von Anlagegiitern, soweit sie mit Eigenmitteln des
Krankenhaustrégers beschafft worden sind und bei Beginn der Férderung nach die-
sem Gesetz vorhanden waren,

5. -zur Erlelchterun der SchlieBung von Krankenh&usern, -

6. zur Umstellung von Krankenh&usern oder Krankenhausabteilungen auf andere Auf-
gaben, inshesondere zu ihrer Umwidmung in Pflegeeinrichtungen oder selbstindige,
organisatorisch und wirtschaftlich vom Krankenhaus getrennte Pflegeabteilungen.

Landeskran kénhausgesefz (LKG)

in der Fassung vom 1. Mérz 2001 (GVBI S. 110), zuletzt geandert durch Gesetz vom
30. Juli 2001 (GVBI S. 313) 7

§7

Einzelforderung

(4) Anstelle der Einzelférderung von lnvestmonskosten nach Absatz 1 durch Zuschuss
wird

1. der Schuldendienst von Darlehen nach § 2 Nr. 3 Buchst. b des Krankenhausfinanzie-
rung'sgesetzes oder _

2. ein Ausgleich fur Kapitalkosten nach § 2 Nr. 3 Buchst. d des Krankenhausﬁnanzle-
rungsgesetzes

gewshrt, soweit Darlehen oder Eigenmittel mit Einwilligung der fur das Gesundheitswesen
zustéindigen Senatsverwaltung eingesetzt werden.

Verwaltungsvereinbarung zwischen dem Bund und den neuen Léndern zur Durch-
filhrung des Krankenhausinvestitionsprogramm fiir das in Artikel 3 des Einigungs-
vertrages genannte Gebiet nach Art. 14 des Gesetzes zur Sicherung und Struktur-
verbesserung der gesetzlichen Krankenversu:herung

§1
Verteilung der Finanzhilfen

(1) Die Finanzhilfen for die neuen Lander richten sich nach deren Einwohnerzahl. Sie
werden wéhrend der gesamten Laufzeit nach folgendem Schlussel verteilt:

" Berlin : ' 68,3 Mio. DM
Brandenburg : 110.0 Mio. DM
’ Mecklenburg—Vorpommem , 82,1 Mio. DM
Sachsen : ~ 204,4 Mio. DM
Sachsen-Anhalt . ‘ ‘ 123,1 Mio. DM

Thiringen ' : - : 112,1 Mio. DM~
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I .

Der Schltssel beruht auf der Einwohnerzahl nach derm Stand vom 31. Dezember 1992 in
den neuen L4ndern und dem &stlichen Teil des Landes Berlin; dabei ist die besondere
Leistungsvorhaltung des Landes Berlin beriicksichtigt.

§2 |
Anteil des Bundes, der Lénder und der Krankenkaasen

(1) Der Bundesanteil darf in jedemn Land pro Jahr den Anteil des Landes fur das gemein-
sam finanzierte Krankenhausinvestitionsprogramm nicht {iberschreiten.

(2) Der Finanzierungsbeitrag der Benutzer des Krankenhauses oder ihrer Kostentréger
gemal Art. 14 Abs. 3 des Gesundheitsstrukturgesetzes ist zusétzlich zu den in Abs. 1 ge-
nannten Anteilen im Krankenhausinvestitionsprogramm 2u beriucksichtigen. Soweit dieser
Finanzierungsbeitrag erst in den Jahren 2005 bis 2014 féllig wird, sollen die Lénder auch
die Vorfinanzierung nach Art. 14 Abs. 2 Satz 3 GSG im Laufe der Programmjahre 1995
bis 2004 Ubernehmen

§4 -
Haushaltsrechtliche Durchfiithrung

(2) Die Bundesmittel werden als Einnahmen in die Haushaltspléne der Lander emgestellt
Die Bewirtschaftung richtet sich nach dem Haushaltsrecht der Lander.

§5
Rackforderung von Finanzhilfen

(1) Von einem Land in einem Jahr nicht abgerufene Bundesmittel kénnen im jeweﬂlgen
Folgejahr bei Bedarf abgerufen werden, § 4 gilt entsprechend. Sie darfen nicht zur Auf-
stockung spiterer Programme des Landes verwendet werden.

(2) Der Bund kann Fmanzhllfen von einem Land zurlickfordern, soweit diese nicht dem
Férderzweck gemaR Art. 14 Abs. 1 des Gesundheitsstrukturgesetzes entsprechend ver-
wendet worden sind. Die hiernach an den Bund abzufiihrenden Betrége sind vom Land in
Héhe von 6 v. H. vom Zeitpunkt der Entstehung des Anspruchs an bis zur Zahlung auf
das vom Bund eingerichtets Verwahrkonto zu verzinsen.

(3) Betrage, die ein Land vom Letztempfénger wegen nicht zweckentsprechender Ver-
wendung zurtickerhélt, werden an den Bund in Héhe seines urspriinglichen Finanzie-
rungsanteils weitergeleitet, soweit nicht ein anderweitiger zweckentsprechender Einsatz
dieser Mittel durch das jeweilige Land im Rahmen der Verwaltungsvereinbarung méglich
ist.

(4) Finanzhilfen des Bundes, die nach Absatz 2 oder 3 an den Bund zuriickgezahlt worden
sind, kénnen im Rahmen dieser Verwaltungsvereinbarung durch den Bund unter Beriick-

" sichtigung des in § 1 genannten Verhéltnisse und unter Ausschluss des zurickzahlenden
Landes neu verteilt werden, § 2 fi ndet Anwendung ,

,
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Gesetzentwurf
des Bundesrates

Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des
Gesundheitsstrukturgesetzes

| A. Problem und Ziel

‘Artikel 14 des Gesundheitsstrukturgesetzes (GSG) regelt das Krankenhausin-
vestitiohsprogramm fiirdas in Artikel 3 des Einigungsvertrages genannte Gebiet.
Zur ziigigen und nachhaltigen Verbesserung des Niveaus der stationdren
Versorgung der Bevolkerung in den neuen Lindern und zur Anpassung an das
Niveau im iibrigen Bundesgebiet gewéhrt der Bund den Léndern zur Forderung -
von Investitionen nach § 9 Abs. 1 und 2 des Krankenhausfinanzierungsgesetzes
(KHG) in den Jahren 1995 bis 2004 eine jiahrliche Finanzhilfe in Hohe von 700
Millionen DM. ' ‘

Die Finanzhilfen fiir die neuen Linder richten sich nach deren Einwohnerzahl
und werden durch § 1 der Verwaltungsvereinbarung zwischen dem Bund unc:_lrde.rl
neuen Lindern zur Durchfithrung des Krankenhausinvestitionsprogramms fiir das
in Artikel 3 des Einigungsvertrages genannte Gebiet nach Artikel 14 des
Gesetzes zur Sicherung und Strukturverbesserung der gesetzlichen Kranken-
verSicherung (VV) konkret benannt. Nach § 2 Abs. 1 der VV darf ‘der
Bundesanteil in jedem Land pro Jahr den Anteil des Landes fiir das gemeinsam
finanzierte Krankenhausinvestitionsprogramm nicht tiberschreiten ‘(zusitzliche
Mittel der Linder in mindesiens gleicher Hohe nach Artikel 14 Abs. 2 Satz 2
GSG). Dem Land Berlin stehen danach im Zeitraum von 1995 bis 2004 maximal
683 Mio. DM zu.

Vertrieb: Bundssanzsiger i.'erlagsgesel!scha%t mEH, Postiach 1320, 53633 Bonn
Telzton: 0228/3820340, Telsfax: 0223:3820344
1SS 0720-2246
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Ausgéhend vor: Artikel 14 GSG und der VV sind als "zusétzliche Mittel der
Linder" nur die unmittelbare Investitionsforderung der neuen Linder und der
Schuldendienst (Zinsen, Tilgung und Verwaltungskosten) aus Darlehen i.S.d. § 2
-~ Nr. 3 Buchstabe b des KHG férderféihig. Das Land Berlin rechnete in den Jahren

1995 bis 1997 jedoch die im Rahmen einer Darlehensfinanzierung ‘gezahlten .
Kreditmittel selbst als zusitzliche Mittel ab. Dadurch vereinnahmte das Land
Berlin Fordermittel in Hohe von 1d. 69,3 Mio. DM, ohne dazu nach Artikel 14

GSG bzw. der VV berechtigt gewesen zu Sein. ‘Neben dem Ruckzahlungs-

anspruch des Bundes entstand wegen der. unberechtigten - Abrufung von
Finanzhilfen ein Zinsanspruch des Bundes in Hohe von rd. 13,1 Mio. DM. Fiir

~ die Jahre 1998 bis 2000 hat Berlin Finanzhilfen nickt in Anspruch genommen.

B, Lﬁsung

Geandert wird Artikel 14 Abs. 2 GSG. In Satz 2a - neu - erfolgt eine
Stlchtagsregelung, wonach als weitere ,,zusétzliche Mittel der Lander” vor dem
Hintergrund einer wirtschaftlichen Betrachtungsweise bis zum 31.12.2000
neben den bisher bereits anerkannten Investitionen nach § 9 Abs. 1 und 2 KHG
auch Kreditmittel aus fiir Krankenhausinvestitionen eingesetzten Darlehens-

finanzierungen anerkannt werden. Nach dem neuen Satz 2b wird entgegen dem

~ bisherigen Jahrlichkeitsgrundsatz im Zeitraum 1995 bis 2000 die tibergreifende
Abrechnung erméglicht. Diese Regelung erlaubt es dem Land Berlin, die in der
Vergangenheit durch den Einsatz von Kreditmitteln geleisteten Investltlonen

- gegeniiber dem Bund abzurechnen

Der Ruckzahlurlgs und der Zinsanspruch des Bunaes entfallen

- Die Anderungen treten riickwirkend zum 1. Januar 1995 in Kratft.
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Alternativen

Keine

Finanzielle Auswirkungen

1. Haushaltsausgaben ohne Vollzugsaufwand

Keine

2. Vollzugsaufwand

Keiner

Sonstige Kosten

Keine
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27.09.01

Gesetzentwurf
des Bundesrates

Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des
Gesundheitsstrukiurgesetzes

Der Bundesrat hat in seiner 767. S_itzung am 27. September 2001 beschlossen, den
beigefiigten Gesetzeniwurf gemif3 Artikel 76 Abs. 1 des Grundgesetzes beim
Deutschen Bundestag einzubringen. : '
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Anlage

Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des
Gesundheltsstrukturgesetzes -

Der Bundestag hat mit Zustimmung des Bundesrates das folgende Geseiz
beschlossen:

Ariikel 1

In Artikel 14 Abs. 2 des Gesundheitsstrukturgesetzes vom 21. Dezember 1992
(BGBIL. I S. 2266), das zuletzt durch Artikel 2 des Gesetzes vom 22. Dezember 1999
(BGBL. 1 S. 2657) gedndert worden ist, werden nach Saiz 2 folgende Sitze
eingefiigt:

"Zusétzliche' Mitiel der Lénder im Sinne des Satzes 2 sind bis zum 31. Dezember
2000 auch die von Krankenhiusern fiir die Durchfiihrung von férderungsfihigen
Krankenhausinvestitionen verausgabten -Mittel aus einem Darlehen, soweit das
Land den Schuldendienst im Rahmen der Forderung nach § 9 Abs. 1 und 2 des
Krankenhausfinanzierungsgesetzes in vollem Umfang iibernommen hat; die
Tilgungsleistungen fiir dieses Darlehen diirfen jedoch auch in den Jahren 2001 bis
2004 nicht in die Abrechnung gegenuber dem Bund einbezogen werden. Die Linder
kénnen ihre zusétzlichen Mittel nach Satz 3 fiir die Jahre 1995 bis einschlieBlich
2000 iibergreifend abrechnen." '

- Artikel 2

Dieses Gesetz tritt mit Wirkung vom 1. Januar 1995 in Kraft.
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Begriindung
A. Allgemeiher Teil

Artikel 14 des Gesundheitsstrukturgesetzes (GSG) 18st die in Artikel 33 Abs. 1
" des Einigungsvertrags enthaltene Zu_sage ein, wonach es Aufgabe des
- Gesetzgebers ist, die Voraussetzungen dafiir zu schaffen, dass das Niveau der
stationdren Versorgung der Beﬂfélkemng in den neuen Lindern ziigig und
nachhaltig verbessert und der Situation im iibrigen Bundesgebiet angepasst
wird. Dieser Zweck wird in Artikel 14 Abs. 1 GSG wortlich hervorgehoben,

Der Bund gewéhrt zur Férderung von Investitionen nach § 9 Abs. 1 und 2 des
Krankenhausfinanzierungsgesetzes (KHG) eine Gesamthilfe von 7 Mrd. DM,
verteilt auf 10 Haushaltsjahre (1995 bis 2004). Diese Bundesfinanzhilfen fiir die
VInvestitiorrlsprogramme werden den Lindern gewiéhrt und an diese ausgezahlt.
Die Fordermittel werden den Krankenhiusern von den Lindern bewilligt und
, ausgez'a'hlt.r ‘ '

Der auf die neuen Linder entfallende Jahresbetrag von 700 Mio. DM wird
unabhéingig vom konkreten Nachholbedarf den einzelnen Lindern nach ihrer
Einwohnerzahl zugetejlf. Die zahlreichen damit im'-Zusafrimenhang stehenden
Fragen werden zwischen dem Bund und den neuen Lindern durch eine
Verwaltungsvereinbarung nach Artikel 104 a GG vom 27. September 1994 zur
Durchfiihrung des Krankenhausinvestitionsprogramms fiir das in Artikel 3 des
Einigungsvertrages genannte Gebiet nach Artikel 14 des GSG (VV) geregel.
Die VV legt die Hohe der vom Bund den Lindern zdr Forderung von
Investitionen nach § 9 Abs. 1 und 2 KHG in den Jahren 1995 bis 2004
gewihrten Finanzhilfen fest. Nach § 1 Abs. 1 Satz 1 der VV betrigt die
~ Finanzhilfe fiir Berlin wéhrend der gesamten Laufzeit jéhrlich 68,3 Mio. DM.
- Dabei ist die besondere Leistungsvorhaltung des Landes Berlin beriicksichtigt.
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Nach § 2 Abs. 1 der VV darf der Bundesanteil in jedem Land pro Jahr den
Anteil des Landes fiir das gemeinsam finanzierte Krankenhausinvestitions-
programm nicht iiberschreiten. Zugrunde liegt dabei Artikel 14 Abs. 2 Saiz 2
GSG, wonach die Mittel durch Finanzhilfen des Bundes nach Absatz 1 und
zusitzliche Mittel der Léinder in mindestens gleicher Héhe nach MaBgabe des
Landesrechts sowie durch einen Finanzierungsbeitrag der Benuizer des

Krankenhauses oder ihrer Kostentrdger nach Maf3gabe des Absatz 3 aufgebracht

werden.

Als "zusitzliche Mittel der Linder" sind aqumnd der bestehenden Rechislage
neben der direkten Investitionsforderung nur der Schuldendienst der Linder
(Zinsen, Tilgung und Verwaltungskosten) aus Darlehen i.S.d. § 2 Nr. 3
Buchstabe b des KHG anzusehen. Berlin wihlte jedoch entgegen dieser

- Vorgaben als einziges Land einen Sonderweg und rechnete in den Jahren 1995

bis 1997 die den Krankenhdusern gewéhrten Kreditmittel aus der nachfolgend
beschriebenen Darlehensfinanzierung als Landesmittel ab. Folgende Griinde
waren fiir die Wahl dieses Vorgehens mit entscheidend: .

Berlin war nach der Einigung Deutschlands bezogen auf die Angleichung der
Lebensverhilinisse zwischen den alten und den neuen Léndern in besonderem
MafBe betroffen. Die baulichen Unterschiede zwischen den Krankenhiusern im
Ost- und Westteil Berlins wurden in einer inzwischen geeinten Stadi offen
sichtbar und zeichneten sich durch einen schlechten Zustand, mangelhafte:
Ausstattung und dadurch erschwerte Arbeitsbedingungen im Ostteil aus. Allein
durch die unterschiedlichen Lohnsysteme wanderten die Mitarbeiter der
Krankenhiuser in einer derart grofen Zahl vom Ost- in den Westteil ab, dass
die Sicherstellung der Krankenhausversorgung gefdhrdet war. Aus diesem
Grunde musste Berlin versuchen, die Lebensverhiltnisse in der Stadt ziigiger

als in den anderen neuen Bundesldnder anzugleichen.

Zunidchst wurden sidmtliche BaumaBnahmen von Krankenhédusern im Westteil
Berlins gestoppt und deren Mittel in dringende Krankenhaussanierungen im
Ostteil Berlins geleitet. '
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Wegen der massiven Haushaltsbelastungen, die nicht zuletzt wegen der
Tatsache entstanden waren, dass Berlin schrittweise nach der Vereinigung ohne
die massive Unterstiitzung des Bundes auskommen musste, und unter
Beachtung der verfassungsrechtlich Vorgegebenen Verschuldungsgrenze hat: der
Senat eine "Darlehensfinanzierung im Rahmen des Krankenhausinvestitions-
und Finanziemngsprogramins fiir die Jahre 1995 bis 2004 zur Angleichung der

_ Lebensverhiltnisse in der 7Stadt" -(Berliner . Weg) beschlossen und darin
MaBnahmen nach Artikel 14 GSG “in einer GrﬁBeno’rdnung von zunichst
~anndhernd 1,4 Mrd. DM eihbezogen. Das Darlehensprogramm ist auf 20 Jahre
einschlieBlich Tilgungszeitraum ausgelegt und durch ‘fQIgende Wesentlichen
Besonderheiten gekennzeichnet:

- Nicht das Land Berlin, sondem die emzelnen Krankenhaustrager nehmen
die Kredlte auf, '

- Durch Biindelung der Krankenhausbauinvestitionen zur Kreditierung auf
dem Kapitalmarkt und Herstellung vertraglicher Beziehungen zwischen
dem Land ’Berlih,,'den Krankenhaustréigem und den ﬁhan_zierehden Banken
Festlegung zinsgiinstiger Kommunalkreditkonditionen. | |

- Das Land Berlin stellt die Gesamtabnahme des Darlehensvolumens sicher
und férdert den Schuldendienst des Darlehens nach dem KHG bzw. dem
!Landes'krankenhausgesetz’ auf der Basis fest fir Zins und Tilgung

~ vereinbarter jahrlicher Raten, - | |

Da aufgrund der geltendpn Rechtslage die Abrechenbarkeﬂ von Kredltmltteln
~als zusitzliche Mittel der Lénder ausgeschlossen war, hat das Bundesgesund—
heitsministerium fiir den Zeitraum 1995 bis 1997 gegenuber» dem Land Berlin
eine Riickzahlung - in Hohe von rd. 69,3 Mio. DM geltend gemacht.
Entsprechend den eingesetzten direkten Zuschiissen und den Kreditmitteln
vereinnahmte Berlin Bundesfinanzhilfen in dieser Hohe, ohne in den jéhrlichen f
- 'Verwendungsnachwelsen anerkennungsfahlge ‘Ausgaben belegen zu konnen.
Zas#tzlich besteht fiir den Bund wegen der unberechtigten Abrufung von .

- Finanzhilfen gegen das Land Berlin eine stforderung von rd. 13,1 Mio. DM.
Der Bund hat sich zunéchst bereit erklirt, dass das Land Berlin durch vorlauflge

' Nlchtlnanspruchnahme von Finanzhilfen nach Artikel 14 GSG die Forderungen
begleicht. Die Berliner Senatsverwaltung fiir Gesundheit und Soziales (bzw. ab
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- Ende 1999 Senatsverwaltung fiir Arb_eiL-«-Soziélés und Frauen) hat daraufhin in

.den Haushalisjahren 1998-bis’ 2000 keine Bundesmiitel vereinnahmt und damit
" durch VOﬂéiufiéén Verzicht die Riickzahlungsforderung in Hohe von rd. 69,3
Mio. DM des Bundes bis zum Stichtag 15.06.2000 ausgeglichen.

Das Land Berlin hat seine Praxis zwischenzeitlich auf eine dem Artikel 14 GSG
entsprechende Abrechnung umgestellt und macht ‘mit dieser Initiative
transparent, dass nur durch eine riickwirkende Anderung der Rechtslage sein
Vorgehen nachirdglich legitimiert werden kann.

Der Gesetzentwurf schafft die materiellen Voraussetzungen dafiir, dass die vom
Land Berlin zunichst gewihlte Form der Finanzierung als Kofinanzierung der
Bundesmittel fiir die Jahre 1995 bis 2000 anerkannt wird; fiir die Jahre 2001 bis
2004 bleibt es bei der urspriinglichen Gesetzeslage. Dies wird aus folgenden
Griinden fiir sachlich gerechtfertigt gehalten: ' '

Die vom Land Berlin bereitgestellten Jahresbetrdge fiir Zins und Tilgung der
Darlehen werden bis zum Jahre 2015 anfallen, wihrend die betroffenen
Kreditmittel zur Umsetzung der entsprechenden BaumafBnahmen bis zum Jahr
2000 bereits eingesetzt wurden. Die Finanzhilfen des Bundes erstrecken sich
dagegen nur iiber den Zeitraum 1995 bis 2004. Sowohl wegen der Laufzeit des -
Darlehensprogramms als auch aufgruhd der programmatischen Ziele des Artikel
14 GSG - Programms miissen deshalb die tatséichlich ausgezahlten Darlehens-
summen (Kreditmittel) fiir den Zeitraum 1995 bis 2000 in die Abrechnung.
gegeniiber dem Bund eingehen, da das Land Berlin sonst keine Moglichkeit
hitte, die fiir die Vefgangenheit urspriinglich vorgesehenen Mittel zu
~ beanspruchen, ' :

‘Die Umseizung der inhaltlichen Ziele der Verwaltungsvereinbarung nach
" Artikel 14 GSG und der Finanzierungsbedarf der laufenden Krankenhaus-
investitionen sind durch den Einsatz von Darlehensmiiteln in Berlin ebenso
erfolgt wie durch direkie Haushaltsbezuschussung. Berlin wird im
Programmzeitraum bis 2004 die Angleichung der Lebensverhiltnisse im
Krankenhausbereich - wie von Artikel 14 GSG gewollt - baulich realisieren.




Drucksache 667/01 (Beschluss) -6-

Mit dem Gesetzentwurf erfdiéf‘als'o\kei@; Neuverteilung der Finanzhilfen. Es |
ergeben sich keine Anderungen fiir die in der Verwaltungsverembarung »
festgelegten Betrige der neuen Linder. Es soll vielmehr 31chergestellt werden,
dass die in der Verwaltungsvereinbarung zugunsten des Landes Berlin®
~ vorgesehenen Finanzhilfen bis- zur ausgewiesenen Hochstgrenze vereinnahmt

" werden konnen.

Mit Artikel 14 Abs. 2 Satz 2a - neu - GSG erfolgt eine Stichtagsregelung; fiir -

. den genannten Zeitraum sind auch die von den Krankenhéiu,éern fiir die -
' Durchfiihrung von- f6rderungsféihigen KrankénhausinVestitionen eihgeSetzten
Kreditmittel als V"zus'eitzlricher Mittel der Lander" abrechenbar. Bei der Fassung
wurde eine “'irtschaftliche- Betrachtungsweise zugrundegelegt (vgl. § 2 Nr. 3
Buchstabe br KHG). Es ist danach gerechtfertigt, die Kreditmittel aus
Darlehensfinanzierungen nach § 9 Abs. 1 und 2 KHG der Investitionsforderung

gleichzusetzen.

‘Soweit im Rahmen des Darlehensfinanzierungsprogramms der Schuldendienst
zu leisten ist, folgt aus der Gesetzesinderung, dass - um-eine dem Gedanken des
Artikels 14 GSG widersprechende Doppelberiicksichtigung von Mitteln
auszuschlieBen - fiir die in Ansatz gebrachten Kreditfaten nicht der im
Schuldendienst enthaltene Tilgungsanteil, sondern lediglich Zinsen ) und
Verwaltungskosten vom Land Berlin als zusitzliche Mittel abgerechnet werden
- konnen. ’ ' ' '

- Des Weiteren wird durch die Neuregelung des Satzes 2b - neu - in Artikel 14
- Abs. 2 entgegen dem bisherigen Jéihrlichkeitsgrundsatz (Artikel 14 Abs. 1 Satz.
1 GSG i.V.m. § 2 Abs. 1 der VV) im Zeltraum 1995 bis 2000 die ubergrelfe'lde '
Abrechnung ermoglicht.

Die Auswirkungen der Initiative sollen wie folgt verdeutlicht werden:
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Das Land Berlin hat fiir die Jahre 1995 bis 1997 nach den derzeit
“anerkennungsféhigen reguldren Abrechnungsmodalititen rund 135,6 Mio. DM
belegt, aber insgesamt rd. 204,9 Mio. DM Finanzhilfen nach Artikel 14 GSG
vereinnahmt und abgerechnet und dies damit begriindet, dass auch Krediiraten
anerkennungsféhig seien. Daraus ergibt sich ein nach der bisherigen Rechtslage
nicht anerkennungsféhiger Betrag in H6he von rd. 69,3 Mio. DM. Fiir diesen '
Betrag sind Zinsen in Héhe von 13,1 Mio. DM angefallen.

- Mit Anderung des Artikels 14 GSG kann das Land Berlin im Zeitraum 1995 bis
2000 anerkennungsfihige Aufwendungen von rd. 676,4 Mio. DM fiir die
Vereinnahmung von Bundesfinanzhilfen in Héhe von insgesamt rd. 338,2 Mio.
DM belegen. Dieser Betrag schlusselt sich wie folgt auf:

aus der
Darlehensfinanzierung:
Kreditraten (nen) ) (ggil. der aktuellen Rechtslage ~ I'd.- 469,9 Mio. DM
Tilgung rd. 269,4 Mio. DM) ’
Zinsen (als Teil des unverandert zur aktuellen rd. 33,1 Mio. DM
Schuldendienstes) Rechtsiage -
abzﬁglich Habenzinsen unverindert zur aktuellen rd. 4,6 Mio. DM
Rechislage ! ’ ‘
Zwischensumme - B - 498,4 Mio. DM
aus der direkten unveréndert zur akuellen rd. - 323,1 Mio. DM
Haushaltsfinanzierung Rechtslage '
Zwischensumme 821,5 Mio. DM
abziiglich Benutzerbeitrige  unverindert zur aktuellen rd. - 145,1 Mio. DM..
Rechtslage
Zwischensumme ' 676,4 Mio. DM

~ davon 50% . | ' 338,2 Mio.DM
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" Bisher wurden fiir den Zeitraum 1995 bis 2000 Mittel in Hoéhe von rd. 204,9
Mio. DM (in den Jahren 1995 bis 2000) abgefordert und vereinnahmt. Mit der - -
Anderungsinitiative wird der eingangs genannte Riickforderungsbetrag in Hohe
von rd. 69,3 Mio. DM legitimiert. R

Dem Land Berlin werden nﬂachgéingiér zu den bisher tatsichlich ver'einnahmtén
- Bundesmitteln Mittel in Hohe von rd. 133,3 Mio. DM zur Verfugung gestellt
werden der stanspruch des Bundes in Hohe von 13,1 Mio. DM entfillt.

7 Hierdurch veréindert sich die in § 1 der Verﬁlaltungsvereinbafung vorgesehene
_ Cbergrenze fiir die _Finanzhilfen des Bundes an die Léander nicht.

~ Berlin kann auch nach Anderung des Artikels 14 GSG von den dem Land fiir
- die Jahre 1995 bis 2000 nach § 1 der VV zustehenden Mittel in Hohe von 409,8
Mio. DM nur 338,2 Mio. DM in Anspruch nehmen. Die restlichen Mittel in
Hdhe von 71,6 M10 DM werden auch durch eine Ubertragung in das Jahr 2001
mcht ausgeschopft werden konnen.

—

Die iiberschldgige Berechnung der Ausschépfung des Programms im
Gesamtzeitraum. 1995 bis 2004 lésst den Schluss zu, dass die auf das Land
Berlin entfallenden Bundesmittel von 683 Mio. DM nicht in vollem Umfang
abgefordert werden konnen. '

Die Initiative soll das Verfahren beziiglich der Vereinnahmung der Finanzhilfen -
aufgrund der Anerkennung von Kreditraten abschlieBend und vollstindig

regeln, Folgekorrekturen in der V_erwaltﬁngsvereinbarung - unter anderem zur

iibergreifenden Abrechnung - sind daher nicht erforderlich, zumal sie sich

ohnehin auf die vorangegangenen Jahre 1995 bis 2000 beziehen.
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B. Besonderer Teil

I. Zu Artikel 1 (Anderung von Ariikel 14 Abs. 2 Gesundheitsstrukturgesetz) 7

1. Zu Satz 2a - neﬁ -

Bis zum 31.12.2000 werden auch die von den Krankenh#usern fiir die
Durchfiihrung von férderungsfihigen Krahkenhausinvestitidngn einge-
setzien Kreditmittel als "zusitzliche Mittel der Linder" bestimmt.
Hierdurch wird ein wirtschafilich sinnvolles Ergebnis im Hinblick auf
eine Forderung der Krankenhiuser in Berlin Ost erreicht, die auch
alternative Finanzierungsformen und deren vollen Einsatz fiir die-
Durchfiihrung von Krankenhausinvestitionen innerhalb des vorge-
gebenen Zeitraums ermoglicht. Durch den Begriff der "férderungs-
fihigen" Krankenhausinvestitionen wird klargestellt, dass die
Kreditmittel nur von im Krankenhausplan aufgenommenen Kranken-
hiusern eingesetzt werden. Die Regelung macht ferner deutlich, dass
die Krankenhduser selbst die Kreditmittel aufnehmen.

Zu Satz 2b - neu -

Der Jahrlichkeitsgrundsatz gilt fiir 1995 bis 2000 nicht. Dies erméglicht
eine weitgehende Ausschopfung der dem Land Berlin zustehenden
Bundesmittel im Interesse der Forderung der Krankenhduser in dem in
Artikel 3 des Einigungsvertrages genannten Gebiet. Die Finanzhilfe des
Bundes in Hohe von maximal sieben Milliarden‘Deutsche Mark wird
hierdurch nicht tangiert. B

Die ﬁbergreifende Abrechnung wird gesetzlich mit Wirkung vom
1. Januar 1995 zugelassen, ohne dass die Verwaltungsvereinbarung
gedndert werden muss. "
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II. Zu Artikel 2 (Inkrafttreten)

Artlkel 2 regelt das Inkrafttreten des Anderunsrsgesetzes mit erkung vom
1. Januar 199:) '

Durch»das ﬁickwitkende Inkrafttreten der Regelﬁng wird das Vorgehen des
Landes Berlin nachtriglich legitimiert. Damit entfillt zugleich der
Ruckzahlungs- und Zinsanspruch des Bundes gegeniiber dem Land Berhn



