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Herzlich Willkommen |

St. Joha.nnes Klinik St. Anna Krankenhaus
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Klaus Emmerich
Kommunalunternehmen ,Krankenhauser des Landkreises
Amberg-Sulzbach®
Leiter Rechnungswesen, Abrechnung, Controlling

St. Anna Krankenhaus Sulzbach-Rosenberg
4 medizinische Fachbereiche, 165 Betten, 7.850 Patienten
St. Johannes Klinik Auerbach
Innere Medizin incl. Akutgeriatrie, 45 Betten, 1.250 Patienten
Geriatrische Rehabilitation, 35 Betten, 580 Patienten
Wachkoma-Pflegestation
17 Betten
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Sind Sie stolz, ein INEK-kalkulierendes
Krankenhaus zu sein?

St. Anna Krankenhaus St. Johannes Klinik
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung in der

Geriatrische Rehabilitation

2010 gerade 332 Krankenhauser INEK-kalkulierende
Krankenhauser

Aber:

Losungen fur Geriatrische Rehabilitationskliniken in Sicht?
- patientenbezogene Kostentragerrechnung?
- diagnosebezogene Kostentragerrechnung?

Prozessorientierte Ursachenanalysen fur
Geriatrische Rehabilitationskliniken in Sicht?
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Wirtschaftliches Denken notwendig

" TSt. Johannes Klinik
L’ Auerbach

5

» Auch Geriatrische Rehabilitationskliniken sind zu
wirtschaftlichem Handeln aufgerufen.

> Auch diese Kliniken brauchen eine Analyse der
rentablen und nicht rentablen Behandlungsprozesse.

» Auch im Bereich der geriatrischen Rehabilitation werden
umfassende Daten fur die Verhandlung der Tagessatze nach
§ 115 SGB V benotigt.
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Herausforderung an die Prozessorientierte Kostentragerrechnung

Geriatrische Rehabilitation, Mischbetrieb

> Abbildung der Kostenstellen und Kostenarten nach der
Systematik des INEK-Kalkulationshandbuchs 3.0

> Saubere Trennung der Kosten des Akutbereiches und der
geriatrischen Rehabilitation in der gleichen Klinik

> Organisatorische MaBnahmen zur ausschlieBlichen Ubermittlung
der Daten aus dem Akutbereich an das INEK-Institut

> Kalkulation auf den Ebenen Patient und Hauptdiagnose.
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Ubersicht der Prozessorientierten Kostentragerrechnung
Geriatrische Rehabilitation

Eigene Kostenartenplane und Kostenstellenplane,
gegliedert nach dem INEK-Kalkulationshandbuch
fur die Geriatrische Rehabilitation

Seit Oktober 2010:;

Verrechnung aller diagnostischen und therapeutischen
Leistungen verursachungsgerecht

Seit Mai 2011 ruckwirkend fur 2010:
Verrechnung der Pflegekosten verursachungsgerecht
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Die INEK-Gliederung

Kostenartenplan Kostenstellenplan

Kontenplan I Bilanz und GuY nach KHEY  Kostenarten Kontenplan | Eilanz und GuY nach KHEY I Kostenarten  Kostenstellenplan
EII;@ Kostentrager Ger Reha = U. ?:Zn:n::tentr‘-’:"u;ler =er !.Eeha
: R . -8 1 - Mormalstation
% 1 - PK Arztlicher Dienst - 9 - Radiolagie
- 2 - PK Pflegedienst & 10 - Laboratorien
- 3 - PK med. techn. Dienst, Funktionsdienst -4 11a - Ubrige diagnostische Bereiche

&% 11b - Ubrige therapeutische Bereiche

@: 4 - Sk Arzneimittel =4 99 - Ausgrenzung

@: 5 - 5K Implantate

%: 6a - 5K medizinischer Bedarf

% 7a - PK medizinische Infraskrukbur
% 7b - 5K medizinische Infraskruktbur
% 8a - PK nichktmedizinische Infraskrukor
- 8b - 5K nichtbedizinische Infrastrukbur
%: 99 - Ausgrenzung
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Umsetzung 2009, Stufe 0: Einfachlosung

_ Geriatrische Rehabilitation

PPR-Minuten Pllege Pflegetage
GOA Labor entfallt
OPS (- -) entfallt
OPS (- -) entfallt
OPS (--) entfallt
OPS (--) Ultraschall el

> Pflegetage, besser
entfall Physiotherapie Physiotherapie waren aktivitatsbe-

zogene Aufwendungen
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Umfassende Losung 2011, Stufe 3:
Verwendung aufwandsbezogener Kostenverteilschlussel

Geriatrische Rehabilitation

PPR-Minuten Pflege UDI: Programm GeriDoc
(100-Barthel-Index)
GOA Labor GOA

UDI: Kiirzel EPA *) Réntgen UDI: Kiirzel EPA *)

\

Leistungskatalog Kardiologie

(= Funktionsdiag.)
> UDI: Kirzel EPA *) |
Leistungskatalog Endoskopie (gemeinsamer Katalog):

Leistungskatalog Ultraschall

UDI: Programm GeriDoc Physiotherapie UDI: Programm GeriDoc

Physiotherapie

*) Kiirzel aus elektronischer Patientenakte
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Herausforderung:
Gemeinsamer Zugriff auf Diagnostik/Therapie, kein INEK-Datenbestand

Selektion Patienten Innere Selektion Patienten Geriatrische
Medizin Rehabilitation

Kostenstellen-/artenplan Kostenstellen-/artenplan
Innere Medizin Geriatrische Rehabilitation

Patienten - Patienten -
Innere Geriatrische

Basis- Fach- Medizin Rehabilitation | Basis- ol
KSt disziplin KSt disziplin
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Besonderheiten Geriatrische Rehabilitation

Genormte Leistungsziffern Bewertung der Pflegekosten:
Physiotherapie 100 — Barthel-Index

Export aus Fremdprogramm GeriDoc

UDI-SChnittstelle

KMS => Finanzbuchhaltung

Verrechnung
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung 'H.

Leistungsziffern Physiotherapie

_'ﬁStammblatt Patient _[olx
I int.Nr.: ™ Kennz.
| Vollst. GiB.DAT [ Archiv

Pat. |Agme.| Bem. | Med. | Ass.1 | Ass.2 |A.§J‘Suns| Diagn. |§elhsﬂi| Lachs | Adr. |Hi|fsm.| Therap.

Therapie |Elezeichnung |Einh.|a ru1in.|8um r|ErfDIg |Gr.|DDI<1 1=

00 sfmim | 4 Lise
ERGOat Ergo ATL 130 30 =
ERGOeinz30 Ergotherapie einzeln 11 30 330 ~|= Neu
KiGeinz kKrankenagymnastik einzel 13 a0 380 ~|= ™
LOGCeinz3l  Logopadie einzel B 42 255 = Lasch
PSvhefal | PEY Befundung 130 30 =T
Psvgesprls | Gesprach 1 18 15 ~|= ™ Druck

Erster | Voriger | Nachster | Letzter | Ordnung: INAME_,[\LLE j

Neu | Kopie | Druck |Lijschen| Suche: |

ibersicht Patienten | Dokumente einsehen' Stationsliste SchlieRen |
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Leistungsziffern Physiotherapie
Katalog Bezeichnung L-Datum Anzahl Punkte anfordernde Kostenstelle erbringende Kostenstelle Versorgungsart
Physiotherap KGBef 04.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGmoto 04.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOeinz30 06.12.2010 1 10 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGeinz 06.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGHydro 06.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGmob 06.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGmoto 06.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOeinz30 07.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOgrugk 07.12.2010 1 60 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOgrugym 07.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOHLT 07.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGeinz 07.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGgehtrepp 07.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGHydro 07.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGmob 07.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGmoto 07.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap PSYbefl5 07.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOgrugk 08.12.2010 1 60 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOgrugym 08.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGeinz 08.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGgehtrepp 08.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGHydro 08.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGmob 08.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGmoto 08.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOgrugk 09.12.2010 1 60 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOgrugym 09.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap ERGOgruhlt 09.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGeinz 09.12.2010 1 20 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGgehtrepp 09.12.2010 1 15 932000 932100 S - Vollstationar
Physiotherap KGHydro 09.12.2010 1 30 932000 932100 S - Vollstationar
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St. Anna Krankenhaus
Sulzbach-Rosenberg St. Johannes Klinik
Auerbach
/_\.

Leistungsziffern 100 — Barthel-Index

B Stammblatt Patient M =] B3
I int.Nr.: [— I™ Kennz.
| Volist. GIBDAT [ Archiv
Pat. |AufnJE.| Bem. | Med, Assd |Ass.g |A§J‘Sun5 Diagn. |§elhstd| Lachsl Adr. |Hi|fsm. I|Therap.
BARTHEL Aufnahme aktuell/Entlass. Aufnahme pkt./Entlassung
Essen 10 =4 10 = PPR - A | =] | =] LI
Bett/Rollstuhltransfer 10 =4 10 =4 PPR-S AE| = il = E
Waschen 5= 5= Handgrip links 50 kg ky
Toilettenhenutzuny 10 =4 10 = Handgrip rechts| 43 kg ky
Baden = = Timed Up & Go 18
Gehen/Rollstuhlfahren 10 :I EXx 10 ji | keine Ej keine Ej
Treppensteigen 0= B+ 0= B+ || Tinetti 21
An-/Auskleiden 10 =4 10 =] A-»F || Hillsmittel Rollato1 7] ||Keine =]
Stuhlkontrolle 0= 98 ||| w=]_ o8
Urinkontrolle 1099 lI] 10=_99 ||Uhrentest 2
Summe: [ 75 ﬂ[ [ 75 ﬂl Esslinger T.-S. =] j_
Beurteiler Pflege ||| Pflege - | | BMI: ilgl [l kg!l cimj)
Erster | _Voriger |[{Naghsfer)| Letzter | Ordnung: [NAME_ALLE -]
Neu I Kopie | Druck | Loschen | Suche: |
Uibersicht Patienten | Dokumente einsehen | Stationsliste | SchlieRen |
i
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Auerbach
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Katalog

Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel
Barthel

Leistungsziffern 100 — Barthel-Index

Bezeichnung

Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100
Barthel Abstand 100

L-Datum

04.12.2010
05.12.2010
06.12.2010
07.12.2010
08.12.2010
09.12.2010
10.12.2010
11.12.2010
12.12.2010
13.12.2010
14.12.2010
15.12.2010
16.12.2010
17.12.2010
18.12.2010
19.12.2010
20.12.2010
21.12.2010
22.12.2010
23.12.2010
24.12.2010
25.12.2010
26.12.2010
27.12.2010
28.12.2010
29.12.2010

Anzahl

B R R R R R R R R R R R R RB RB R B R B BB BB B 2 §2

Punkte

NN NN N NN NN NN NN
L B N Y Y A Y N Y Y Y v

A AT B e C S o N Y A Y Y A Y A N O A )

anfordernde Kostenstelle

932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000
932000

erbringende Kostenstelle

908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
908021
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INEK-Gliederung und Verrechnungsschlissel

- Pimed. techn. SK PK SK PK nicht-
q PK Arztlicher PK Dienst At Lnan S A Ann
Bezeichnung Dienst Pflegedienst Funktions- SK Arzneimittel| Implantate medizinischer | medizinische | medizinische | medizinische
9 dienst Bedarf Infrastruktur Infrastruktur Infrastruktur
1 2 3 4a, 4b 5 6a, 6b 7a 7b 8a
Normalstation Pflegetage Pflegetage, Pflegetage Pflegetage, Pflegetage, Pflegetage Pflegetage Pflegetage
(100-Barthel- Einzelkosten Einzelkosten
Index)
Intensivstation
Dialyseabteilung
OP-Bereich
Anasthesie
Kreisssal
Kardiologische Diagnostik/Therapie
Endoskopische Diagnostik/Therapie
Radiologie Leistungs- nicht relevant Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs-
kataloge kataloge kataloge, kataloge, kataloge kataloge kataloge
Einzelkosten Einzelkosten
Laboratorien GOA-Ziffern nicht relevant | GOA-Ziffern GOA-Ziffern, GOA-Ziffern, GOA-Ziffern GOA-Ziffern GOA-Ziffern
Einzelkosten Einzelkosten
Ubrige diagnostische Bereiche Leistungs- nicht relevant Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs-
kataloge kataloge kataloge, kataloge, kataloge kataloge kataloge
Einzelkosten Einzelkosten
Ubrige therapeutische Bereiche Leistungs- nicht relevant Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs- Leistungs-
kataloge kataloge kataloge, kataloge, kataloge kataloge kataloge
Einzelkosten Einzelkosten
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Die Auswertungen: A) Ebene Rehabilitationseinrichtung

Grafik nach Kostenstellengruppen

Kostenstellen Genatrische Rehabilitation
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Die Auswertungen: A) Rehabilitationseinrichtung

Grafik nach Kostenartengruppen

Kostenartenrechnung Geriatrische Rehabilitation

800.000,00 -
[ =K nichtbedizinische Infrastrukur
I PK nichtmedizinische Infrastrukdur
[ SK medizinische Infrastruktur
650.022,03 Il FK medizinische Infrastruktur
[ 5K medizinischer Bedarf
§00.000,00 -+ I SK Arzneimittel
I FK med. techn. Dienst Funktionsdienst
[T PK Pflegedienst
[ PK Arztlicher Dienst
u
=
2 20000000
o 34542024
hra - 326.44515
E B 276.926,68
230.274,07 '
200.000,00 '
86.770,51
62.031,01
4.??0.8? 36.528.96
0.00 lf:

2064189,82
Kostenarten
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Die Auswertungen: A) Ebene Rehabilitationseinrichtung

Kosten der haufigsten Hauptdiagnosen

Bezeichnung Fallzahl Kosten Verweildauer
ICD-10 (nach ICD-Schlissel) 461 2301304,01 10489

Bezeichnung Fallzahl Kosten Verweildauer
[S72.10] Femurfraktur: Trochantar, nicht n 27 142450,31 641
[[64] Schlaganfall, nicht als Blutung oder 20 110843,18 468
[S72.01] Schenkelhalsfraktur: Intrakapsul: 18 97688,95 454
[150.01] Sekundare Rechtsherzinsuffizien: 17 69432,69 345
[163.9] Hirninfarkt, nicht ndher bezeichne 13 66908,62 298
[163.5] Hirninfarkt durch nicht ndher beze 12 78597,97 315
[S72.00] Schenkelhalsfraktur: Teil nicht né 11 59121,65 260
[150.9] Herzinsuffizienz, nicht naher bezei 9 34077,2 157
[R29.6] Sturzneigung, anderenorts nicht | 9 40102,86 199

[S32.89] Fraktur: Sonstige und multiple Te 9 42013,77 196
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Die Auswertungen: A) Ebene Rehabilitationseinrichtung

Gewinn/Verlust nach haufigsten Hauptdiagnosen

Bezeichnung Fallzahl Kosten abger. Gesamterlos Gewinn/Verlust = Verweildauer
ICD-10 (nach ICD-Schlissel) 318 1.219.193,33 1.158.559,16 -60.634,17 6883

Bezeichnung Fallzahl Kosten abger. Gesamterl6s Gewinn Verweildauer
[S72.10] Femurfraktur: Trochantéar, nicht n 27 95.876,68 101.165,73 5.289,05 597
[S72.01] Schenkelhalsfraktur: Intrakapsuli 20 71.465,88 73.888,23 2.422,35 442
[164] Schlaganfall, nicht als Blutung oder 14 58.407,56 52.123,83 -6.283,73 326
[[50.01] Sekundare Rechtsherzinsuffizienz 10 35.954,06 31.413,44 -4.540,62 192
[J18.9] Pneumonie, nicht naher bezeichne 10 33.550,89 36.417,81 2.866,92 221
[163.4] Hirninfarkt durch Embolie zerebral 8 47.967,42 31.314,93 -16.652,49 187
[S32.89] Fraktur: Sonstige und multiple Te 8 33.733,59 37.886,98 4.153,39 222
[S42.21] Fraktur des proximalen Endes de 8 40.600,59 35.880,90 -4.719,69 210
[163.9] Hirninfarkt, nicht naher bezeichne 7 24.305,64 23.087,70 -1.217,94 142
[M16.1] Sonstige primdre Koxarthrose 6 21.111,60 22.411,26 1.299,66 139
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St. Anna Krankenhaus
Sulzbach-Rosenberg

St. Johannes Klinik
Auerbach
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Kosten €

Die Auswertungen: B) Ebene Hauptdiagnose

Kostenarten: Gewinn- und Verlust-Diagnosen im Vergleich

30,000,007

25,000,001

20,000,001

15.000,00]

10.000,00-{

5.000,00

Bezeichnung
ICD-10 (nach ICD-Schlissel)

Bezeichnung

1471093

[S72.10] Femurfraktur: Trochantéar, nicht
[S72.01] Schenkelhalsfraktur: Intrakapsul:
[164] Schlaganfall, nicht als Blutung oder
[150.01] Sekundéare Rechtsherzinsuffizienz
[)18.9] Pneumonie, nicht naher bezeichne
[163.4] Hirninfarkt durch Embolie zerebral

Fallzahl Kosten
318 1.219.193,33
Fallzahl Kosten
27 95.876,68
20 71.465,88
14 58.407,56
10 35.954,06
10 33.550,89
47.967,42

Kostenartenrechnung \Geriatrische Rehabilitation

2757299

abger. Gesamterlos Gewinn/Verlust
1.158.559,16 -60.634,17
abger. Gesamterl6s Gewinn

101.165,73 5.289,05

73.888,23 2.422,35

52.123,83 -6.283,73

31.413,44 -4.540,62

36.417,81 2.866,92

31.314,93 -16.652,49

[ SKnichtbedizinische Infrastrudur
I FKnichtmedizinische Infrastudr
[ SKmedizinische Infrastrukur

I PK medizinische Infrastrukr

[ SKmedizinischer Bedart

I SK Arzneimitte]

I PK med. techn. Dienst Funktions dienst
[0 PKPflegedienst

I PK Arztlicher Dienst

1473858

1218476

334881

223220 236725

101449

9587558

Kostenarten

Kosten €

2000000

15.000,00

10.000, nnf\

Kostenartenrechnung Geriatrische Rehabilitation

18.189,26 [ SK nichtbedizinische Infrastuiir
[ PK nichtmedizinische Infrastukar
[ SKmedizinische Infrastrukir

M P medizinische Infrastrukur

[ SKmedizinischer Bedart

I S Arzneimittel

I PK med techn. Dienst Funktions dienst
[ PKPRegedienst

[ PK Arztlicher Dienst

931982

490766
5,000,007

4796742
Kostenarten

ACHTUNG: Hohe Kosten

MTD

085,58
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Die Auswertungen: B) Ebene Hauptdiagnose

Kostenstellen: Gewinn- und Verlust-Diagnosen im Vergleich

Bezeichnung Fallzahl Kosten abger. Gesamterlos Gewinn/Verlust
ICD-10 (nach ICD-Schlissel) 318 1.219.193,33 1.158.559,16 -60.634,17
Bezeichnung Fallzahl Kosten abger. Gesamterl6s Gewinn
[S72.10] Femurfraktur: Trochantar, nicht 27 95.876,68 101.165,73 5.289,05
[S72.01] Schenkelhalsfraktur: Intrakapsul: 20 71.465,88 73.888,23 2.422,35
[164] Schlaganfall, nicht als Blutung oder 14 58.407,56 52.123,83 -6.283,73
[150.01] Sekundé&re Rechtsherzinsuffizienz 10 35.954,06 31.413,44 -4.540,62
[)18.9] Pneumonie, nicht naher bezeichne 10 33.550,89 36.417,81 2.866,92
[163.4] Hirninfarkt durch Embolie zerebral 8 47.967,42 31.314,93 -16.652,49
Kostenstellen GeXiatrische Rehabilitation Kostenstellen Geriatrische Rehabilitation
60.000,00 30.000.00 -
705, = Labarstorien B e orapestiche Sesiche
‘= e S
= 00000 | = fomasaton
2119695
40,000,001 i
g k

10.000,001
20,000,00

13.648,04

500000

— 105435

182121 173.08
o003, 267,49 0

4796742
71485,68
Summe

ACHTUNG: Hohe Kosten Physiotherapie

Summe
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung 'H.

Die Auswertungen: B) Ebene Hauptdiagnose

Kostenpfad: Gewinn- und Verlust-Diagnosen im Vergleich

Bezeichnung Fallzahl Kosten abger. Gesamterl6s Gewinn/Verlust
ICD-10 (nach ICD-Schliissel) 318 1.219.193,33 1.158.559,16 -60.634,17 TendenZie”
Bezeichnung Fallzahl Kosten abger. Gesamterlos Gewinn
[572.10] Femurfraktur: Trochantér, nicht n 27 95.876,68 101.165,73 s200s  Mehr
[S72.01] Schenkelhalsfraktur: Intrakapsuli 20 71.465,88 73.888,23 2.422,35 o
[164] Schlaganfall, nicht als Blutung oder 14 58.407,56 52.123,83 -6.283,73 Langlleger
[150.01] Sekundéare Rechtsherzinsuffizien:z 10 35.954,06 31.413,44 -4.540,62
[J18.9] Pneumonie, nicht naher bezeichne 10 33.550,89 36.417,81 2.866,92
[163.4] Hirninfarkt durch Embolie zerebral 8 47.9]7,42 31.314,93 -16.652,49
o 2011 a1 070t o

“ -!==!=!!!==!!!!!!!=

o
-0 :
__=== | 1
pat MR ) e
aannniill |I|I|I|I|I|I|I|I|. K
D

Kostenmodule
1yezie

Kostenmodule
lyezjed

00000€:
2
o fefe E N
5
==
= 20.00000 €1
Ulelalalelel 1Y °
""" )\
I 10.00000 € L
|L¢'--l;uli:-=, ..._l,.,.l,.,.,., 5 ="
| | i

i Brgleialaiaiaiolal
I | I | I I | | it i 0

nnnnnn




Prozessorientierte Kostentragerrechnung s 'I*
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Bewerbung fur den DVKC-Forderpreis 2012

Die Auswertungen: C) Ebene Patient

Gewinne/Verluste der Patienten (hier Patienten einer Hauptdiagnose)

ewinn
-1.569,31 37
1.487,27 38
1.474,11 43
1.463,12 34
1.347,06 40
-1.310,77 42
1.222,21 32

1.177,76 28
1.146,79 43
1.142,28 41
1.128,15 29
1.118,02 26
1.098,93 28
-1.058,49 28
1.024,49 28
1.011,74 41
1.008,94 28
1.005,40 26
1.002,38 28

-975,01 43

-928,80 42

914,84 29

4
o
3
o




Prozessorientierte Kostentragerrechnung " 'H. N
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Die Auswertungen: C) Ebene Patient

Kostenstellen des Patienten

Kostenstellen Geriatrische Rehabilitation




Sulzbach-Rosenberg

Geriatrische Rehabilitation
Bewerbung fur den DVKC-Forderpreis 2012 /_\
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung 'H. .

29

Die Auswertungen: C) Ebene Patient

Behandlungsablauf (Kostenarten) des Patienten: graphisch

Kostenpfad kumuliert Gber alle Falle
01.04.2010 - 31.12.2010

Kostenmodule

8 statt durch-
schnittlich 22
Tage

3 11.Tag 13.Tag 16.Tag 17.Tag 19.Tag 21.Tag 23.Tag 26 Tag 27.Tag
2.Tag 4.Tag 6.Tag 8.Tag 10.Tag 12.Tag 14.Tag 16.Tag 18.Tag 20.Tag 22.Tag 24.Tag 26.Tag 28.Tag

Tage

nnnnnnnn
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-Datum
03.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
04.12.2010
05.12.2010
05.12.2010
06.12.2010
06.12.2010
06.12.2010
06.12.2010
06.12.2010
06.12.2010
06.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010
07.12.2010

Tag
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Die Auswertungen: C) Ebene Patient

Behandlungsablauf / Kosten des Patienten: tabellarisch

bringende Kostenstel
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Labor

Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie

Ger 1/ Geriatrie
Geriatrie

Ger 1/ Geriatrie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie

Ger 1/ Geriatrie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie
Geriatrie Therapie

Menge

EINHEIT
Tage
Tage
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Tage
Punkte
Tage
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Tage
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte
Punkte

Preis
92,924517
92,924517

0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,059454
0,553693
0,553693
1,81661
92,924517
1,81661
92,924517
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
1,81661
92,924517
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693
0,553693

Kosten
92,924517
92,924517
5,9454
3,56724
3,56724
2,37816
1,78362
1,78362
2,37816
1,78362
2,37816
2,37816
2,37816
2,37816
2,37816
2,37816
2,37816
2,9727
2,9727
14,8635
11,07386
8,305395
45,41525
92,924517
45,41525
92,924517
5,53693
11,07386
16,61079
11,07386
8,305395
45,41525
92,924517
8,305395
33,22158
16,61079
16,61079
11,07386
8,305395
16,61079
11,07386
8,305395
16,61079

LEISTTEXT Katalog Leistungskirzel Bezeichnung
getag
getag
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3524 CRP
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3550 Blutbild
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3550 Blutbild
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3555 Calcium
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3557 Kalium
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3558 Natrium
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3560 Glukose
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3573H1 Gesamt-Protein, Serum / Plasma
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3581H1 Bilirubin, gesamt
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3583H1 Harnsaure
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3584H1 Harnstoff
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3585H1 Kreatinin
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3587H1 Alkalische Phosphatase
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3592H1 Gamma-GT
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3594H1 GOT/ ASAT/ AST
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3605 PTT / aPTT, Einfachbestimmung
Leistungspunkte nach - GOA GOA 3607 PZ, Einfachbestimmung
Leistungspunkte nach - GOA GOA 4030 TSH
L nach - i KGBef KGBef
Lei nach - KGmoto, KGmoto,
Barthel Barthel  Barthel Abstand 100 Barthel Abstand 100
i 9 g
Barthel Barthel  Barthel Abstand 100 Barthel Abstand 100
i 9 g
Lei nach - ERGOeinz30 ERGOeinz30
Lei nach - KGeinz KGeinz
Lei nach - KGHydro KGHydro
Lei nach - KGmob KGmob
L nach - KGmoto, KGmoto,
Barthel Barthel  Barthel Abstand 100 Barthel Abstand 100
i 9 g
Lei nach - ERGOeinz30 ERGOeinz30
Lei nach - ERGOgrugk ERGOgrugk
Lei nach - ERGOgrugym ERGOgrugym
L nach - ERGOHLT ERGOHLT
Lei: nach - KGeinz KGeinz
Lei nach -
Lei nach - KGHydro KGHydro
Lei nach - KGmob KGmob
L nach - KGmoto, KGmoto,
L nach - PSYbef15 PSYbef15

anfordernde Kostenstelle
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatria

Physiotherapie
beginnt erst
langsam

Fachdisziplin Geriatrie
Ger 1/ Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie
Fachdisziplin Geriatrie

St. Johannes Klinik
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung 'H.

Die Auswertungen: C) Ebene Patient

Gewinn-Patient: Kurzzeitpatient mit Abbruch Physiotherapie, grafisch

Kostenpfad kumuliert Gber alle Falle
01.01.2011 - 31.07.2011

o
3
o o
E 1oo0o0e ~
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Tage
=== Fallzahl =, [8- Personal-und Sachkosten == [6a- Sachkostendbriger M [4a- Sachkosten Arzneimittel] [ [2 - Personalkosten Pflegediensd
—e— Erlésegesamt nichtmed. ] med. Bedarf] ) [z ostel ~techn. - [1- Personalkosten drztlicher

kosten Dienst/Fu ] === Diensf i

[7 - Personal-und Sach
= med. Infras]




Prozessorientierte Kostentragerrechnung P— .
Geriatrische Rehabilitation

Bewerbung fur den DVKC-Forderpreis 2012 /A %

. .
ie Auswertu ngen: C) Ebene Patient
.
. . . . . . .
.
-
Gewinn-Patient: Kurzzeltpatlent mit Abbruch hyS|otheraple
Bel L-Datum | Tog bringende Kostenstell Menge | ENHET | breis | Kosten LessTrext Katalog Lestungkizs!
elegung 27062011 1Ger1/Goratrie 000153846 WERT 1 0,001538462 Restkosten zu den kalkulierien Kosten
27062011 1 Ger 1/ Geritrie 1 Tage 128415918 128415918 volstationsre Pfiegetage Hauptabteitung
27062011 1 Funktionsdiagnostk 253 Punkte 0039319 9947707 EKG Leistungen  Kardiologie ero12
28062011 2Ger1/Geratrie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkosten 2u den kalkullerten Kosten
. . . 28062011 2 Ger 1/ Geriatre 1 Tage 128415018 128,415918 volstationdre Plegetage Hauptabeilung
Zeitpunkt von Zeitpunkt bis AnzTage 28.06.2011 2 Labor 100 Punkte 004836 4836 Leistungspunkte nach GOA 3524
28062011 2 Labor 60 Punkte 00483 29016 Leistungspunkte nach GOA 3550
27 06 201 l 10.30 09 07 2011 10.00 12 28.06.2011 2 Labor 60 Punkte 0,04836 2,9016 Leistungspunkte nach GOA 3550
-06. B .07. - 28062011 2 Labor 40 punkte 00483 19344 Leistungspunkte nach GOA 3555
28062011 2 Labor 30 Punkie 004836 14508 Leistungspunkte nach GOA 3557
28.06.2011 2 Labor 30 Punkte 0,04836 1,4508 Leistungspunkte nach GOA 3558
28062011 2 Labor 10 punkte 00483 19344 Leistungspunkte nach GOA 3560
28.06.2011 2 Labor 30 Punkte 0,04836 1,4508 Leistungspunkte nach GOA 3573H1
28062011 2 Labor 10 punkte 00483 19344 Leistungspunkte nach GOA ss1
28062011 2 Labor 10 punkte 00483 19344 Leistungspunkte nach GOA prostin
28062011 2 Labor 40 punkte 004836 19344 Leistungspunkte nach GOA 353
28062011 2 Labor 10 punkte 00483 19344 Leistungspunkte nach GOA sssar
28062011 2 Labor 40 punkte 004836 19344 Leistungspunkte nach GOA 3sssL
28062011 2 Labor 40 punkte 004835 19344 Leistungspunkte nach GOA 3se71
28062011 2 Labor 10 punkte 00483 19344 Leistungspunkte nach GOA 3592H1
28.06.2011 2 Labor 40 Punkte 0,04836 1,9344 Leistungspunkte nach GOA 3594H1
28062011 2 Labor 10 punkte 00483 19344 Leistungspunkte nach GOA 35951
28.06.2011 2 Labor 50 Punkte 0,04836 2,418 Leistungspunkte nach GOA 3605
2806 2011 2 Labor 50 Punkte 00483 2418 Leistungspunkte nach GOA 3607
28.06.2011 2 Labor 35 Punkte 0,04836 1,6926 Leistungspunkte nach GOA 3652
2806 2011 2 Labor 250 punkte 003 12,08 Lestungspunkte nach GOA 1030
2806 2011 2 Gerltrie Theraple 20 Punkie 052019 1058392 Lestungspunkie nach Physiotherapie ERGOGin30
28062011 2 Geriatre Therapie 30 punkte 052919 15,8758 Leistungspunkte nach Physiotherapie ERGOgrugym
28062011 2 Garltrie Theraple 15 punkte 0520186 2581382 Lestungspunkie nach Physiotherapic Koot
28062011 2 Geriatre Therapie 20 Punkte 052919 1058352 Leistungspunke nach Physiotherapie KGmob
28062011 2 Garltrie Theraple 15 Punkte 052019 7,93754 Lestungspunkie nach Physiotherapic KGmoto
28062011 e 30 punkte 0529196 1587588 Leistungspunkie nach Physictherapie PiLassess
29062011 3Ger1/Geratrie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkosten zu den kalkulierten Kosten
20062011 ST it 128415918 128415918 volstationdre Pfiegetage Hauptabteilung
29062011 5 Garlaire Theraple 30 Punkte 0520106 15,8758 Lestungspunkie nach Physiotherapie ERGOein30
29062011 3 Geritre Therapie 20 Punkte 052919 1058392 Lestungspunkte nach Physiotherapie Komob
29062011 15 Punkte 0526106 7,83794 Lestungspunkie nach Physiotherapie KGmoto
30062011 000153846 WERT 10001538462 Restiosten zu den kalkulierten Kosten
30062011 i 128415918 128415918 volstationdre Pfiegetage Hauptabteilung
So062011 4 Gerltri Theraple 30 Punkte 0520106 15,8758 Lestungspunkie nach Physiotherapie £RGOeinz30
30062011 4 Geritre Therapie 60 punkte 052919 3175176 Lestungspunkte nach Physiotherapie ERGOgrugk
30062011 4 Gerltri Theraple 30 Punkte osctos 1587588 = 5 £RGO
30062011 4 Geritre Therapie 15 Punkte 0529195 7,93794 Lestungspunkte nach Physiotherapie KGgehirepp
30062011 4 Geritre Therapie 20 Punkte 052919 1058392 Lestungspunkte nach Physiotherapie KGmob
30062011 4 Gerlatrie Theraple 15 Punkte 0520106 7,93794 Lestungspunkie nach Physiotherapie KGmeto
01072011 5 Ger1/Geratrie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkosten zu den kalkulerten Kosten
01072011 5 Ger 1/ Geritrie 1 Tage 128415918 128415918 volstationdre Pfigetage Hauptabteilung
02072011 6 Ger1/Geriatrie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkosten zu den Kalkulerten Kosten
02072011 6 Gar12 Garistie it 128415918 128415918 volstationdre Pfegetage Hauptabteilung
03072011 7Ger1/Geriatrie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkosten zu den kalkulerten Kosten
03072011 G Gar1 2 Garistie At 128415918 128415918 volstationdre Pfegetage Hauptabteilung
04072011 8Ger1/Geriaie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkesten 2u den kalkullrten Kosten
04072011 8 Ger 1/ Geriatrie 1Tage 128415018 128,415918 volstationdre Plegetage Hauptabelung
05072011 9 Ger1/Geriaie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkesten zu den kalkullrten Kosten
05072011 9 Ger 1/ Gertatie 1Tage 128415018 128,415918 volstationdre Plegetage Hauptabeilung
06072011 10 Ger1/Geratie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkosten zu den kalkulrten Kosten
06072011 10 Ger1/Geratre it 128415918 128415918 volstationdre Pfiegetage Hauptabteilung
07072011 11Ger1/Geratie 000153846 WERT 1 0001538462 Restkosten zu den kalkulrten Kosten
07072011 11 Ger1/Geriatre it 128415918 128415918 volstationdre Pfiegetage Hauptabteilung
08072011 12 Gerl/Geriie 000153846 WERT 1 0,001538462 Restkosten zu den kalkulieren Kosten
08072011 12 Ger 1/ Geratre 1 Tage 128415918 128,415918 volstationare Plegetage Hauptableilung
09072011 13 Ger1/Gerairie 000153846 WERT 1 0,001538462 Restkosten zu den kalkulieren Kosten
09072011 13 Ger 1/ Geratre 1 Tage 128415918 128,415918 volstationare Plegetage Hauptableilung
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Statistische Analyse: Diese Kostentragerrechnung wurde

Schritt fur Schritt statistisch validiert

2

Six Sigma TC GmbH
Training & Consulting

Herr Klaus Emmerich
St. Anna Krankenhaus, Sulzbach-Rosenberg

erhilt die Zertifizierung zum

Six Sigma Green Belt

Mit diesem Zertifikat wird bescheinigt:

- Die Teilnahme an einem Green Belt-Training

- Die erfolgreiche Anwendung und Umsetzung der
Six Sigma-Methode in einem Green Belt-Projekt

Das Projekt hat nachweislich zu einer nennenswerten

und nachhaltigen Verbesserung gefihrt und bildet

» *
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uropean
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Deutschland e.V

12. Juli 2010
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Erkenntnisse aus der Prozessorientierten Kostentragerrechnung:

Statistische Analyse

Jede Detailliertheitsstufe streut die Kosten der gehandelten Patienten mehr
als die vorherige und stellt damit die Kosten exakter dar:

Physiotherapie: Stufe 0 (Pflegetage) im Vergleich zu Stufe 1 (Leistungsziffern)

Test auf geleiche Varianzen, Kalkulation einfach gegen Stufe 1
FFFFFF
eshzhatistib
TTTTT kosten einfach e e 0,000
eeeeeeeeeee
eshzhatistib
3 e Wert 0,032
24 3
9999999 ferroni-KIs fiir Standardabweichungen
TTTTT kosten einfach ﬁ-ﬂW’ £ x
Tageskosten St 1 * -I]]—I““ L3 £ 5 **
00 450
DDDDD
Projekt: Geri.MPI; 05.11.2010; Klaus Emmerich, St. Anna Krankenhaus
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Erkenntnisse aus der Prozessorientierten Kostentragerrechnung:

Statistische Analyse

Jede Detailliertheitsstufe streut die Kosten der gehandelten Patienten mehr
als die vorherige und stellt damit die Kosten exakter dar:

Pflegekosten: Stufe 2 (Pflegetage) im Vergleich zu Stufe 3 (100 — Barthel-Index)

Pflegekosten je Tag Aufenthaltstage/Barthel-Index

Teststatistik
2 Barthel-Index e p-Wert

Teststatistk 437,27
0,000

Pflegetage e p-Wert

Pflegekosten je Tag

Projekt: Geri Pflege.MPJ; 26.05.2011; Klaus Emmerich, St. Anna Krankenhaus




Prozessorientierte Kostentragerrechnung

Geriatrische Rehabilitation

Bewerbung fur den DVKC-Forderpreis 2012

St. Anna Krankenhaus
StJohannesKhnm
/\ UUUUU

Bestimmte Einfluss-
Faktoren beeinflussen
die Kosten der
Rehabilitation unter-
schiedlich:

Grad des Einflusses:

VWD: sehr hoch
100-Barthel: hoch
Physiotherapie: hoch
Diagnostik: niedrig

Statistische Analyse

Erkenntnisse aus der Prozessorientierten Kostentragerrechnung:

Kosten neu

Matrixplot von Kosten neu vs. VWD; Physiotherapie; Rontgen; Labor
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Projekt: Geri.MPJ; 29.11.2010; Klaus Emmerich, St. Anna Krankenhaus

Labor
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Bewerbung fur den DVKC-Forderpreis 2012 3

Erkenntnisse aus der Prozessorientierten Kostentragerrechnung:

Statistische Analyse

Schlussfolgerungen:
Der technische Aufwand fur die verschiedenen Ausbaustufen war berechtigt.

Die Kostenermittlung wurde zunehmend genauer und realitatsnaher.

Die Patientenprozesse konnen nun detailliert untersucht werden.
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Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Durch die saubere
Medizin Rehabilitation
Trennung von Akutbereich

Kostenstellen-/artenplan Kostenstellen-/artenplan

(einSChlieB“Ch Akutgeratrie) Innere Medizin Geriatrische Rehabilitation
und Geriatrischer e

Rehabilitation konnen <Y

die Kosten detailliert o Fach | e ) FT
verursachungsgemal ot dsRin “St- diszipin
nachgewiesen und geltend
gemacht werden.

Patienten -

Patienten -
verrechnung




Sulzbach-Rosenberg St. Johannes Klinik
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung 'H.

Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Ubersicht nach Kostenstellen: Juli 2011

Bezeichnung += Summe R

= Kostentriger Ger Reha (260930130/02/201 1.219.193,33

+}- Normalstation 870,788,685
+}- Endoskopische Diagnostik/Therapie 1,365,95
+- Radiologie 18.2317,75
+}- Laboratorien 34,398,383
+| Ubrige diagnostische Bereiche 16.081,40
+ Ubrigetherapeutische Bereiche 278,320,775

Kostenstellen Geriatrische Rehabilitation

1.000.000,00 T

§70.788,85 [ Laboratorien

I Ubrige therapeutische Bereiche
I Ubrige diagnostische Bersiche
[ Radiologie
[ Mormalstation

800.000,00 1

600.000,00+

Kosten €

400.000,00 1
278.320,75

18.237,75 16.081,40
0,00 -

121918333

Summe
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Bezeichnung

Normalstation

908021 - Geriatrie

932000 - Fachdisziplin Geriatrie
932030 - Ger 1/ Geriatrie
Endoskopische Diagnostik/Therapie
924000 - Endoskopie

Radiologie

920000 - Rontgen

Laboratorien

922000 - Labor

Ubrige diagnostische Bereiche
923000 - Funktionsdiagnostik
924010 - Sonographie

Ubrige therapeutische Bereiche
926000 - Physiotherapie / Bdderabteilung
932100 - Geriatrie Therapie

Monate
Steigerung PK
Steigerung SK

Kostentrager Ger Reha (260930130/02/2011)

Summe

1.219.193

870.789
486.927
81.864
301.997
1.366
1.366
18.238
18.238
34.399
34.399
16.081
10.741
5.340
278321
75.242
203.079

12,85
12

Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Ubersicht nach Kostenstellen: Hochrechnung 2011

PK med. techn. PK nicht

A Sir::icther PK Pflegedienst Djenst . SK Arzneimittel SK m;c:idzial:ischer Pfﬂ';:g::::::‘e SI:nTr:c:::Lnkits:t\e medizinische
Funktionsdienst Infrastruktur
172.580 324.094 277.802 26.196 30.459 42.976 15.431 178.793
159.134 324.094 37.925 25.860 12.514 30.403 7.875 154.701
0 324.094 0 25.860 12.514 21.447 3.080 48.224
0 0 37.925 0 0 6.133 776 21.437
159.134 0 0 0 0 2.823 4.019 85.039
927 0 0 0 0 0 30 203
927 0 0 0 0 0 30 203
3.908 0 8.292 0 510 422 1.033 1.737
3.908 0 8.292 0 510 422 1.033 1.737
2.329 0 9.659 336 16.991 839 1.236 1.279
2.329 0 9.659 336 16.991 839 1.236 1.279
6.283 0 4.369 0 354 341 3.380 626
1.576 0 4.369 0 354 341 3.380 293
4.707 0 0 0 0 0 0 333
0 0 217.557 0 91 10.970 1.876 20.247
0 0 91 10.970 1.876 20.247
0 0 0 0 0 0

SK
nichtbedizinische
Infrastruktur
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Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Ubersicht nach Kostenstellen: Hochrechnung 2011

Ubrige Ubrige Endoskopische
Bezeichnung Summe Normalstation Radiologie diagnostische therapeutische Laboratorien Diagnostik/
Bereiche Bereiche Therapie
Kostentrager Ger Reha (260930130/02) 1.219.193,33 870.788,65] 18.237,75 16.081,40] 278.320,75 34.398,83 1.365,95
PK Arztlicher Dienst 172.580,38] 159.134,40) 3.907,65 6.282,78| 0,00 2.328,56 926,99
920000-9.1 - PK AD Réntgen 3.907,65 0,00y 3.907,65 0,00] 0,00] 0,00 0,00
922000-10.1 - PK AD Labor 2.328,56 0,00 0,00 0,00 0,00 2.328,56 0,00
923000-11.1 - PK AD Funktionsdiagnostik 1.576,09 0,00 0,00 1.576,09 0,00] 0,00 0,00
924000-8.1 - PK AD Endoskopie 926,99 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 926,99
924010-11.1 - PK AD Sonographie 4.706,69 0,00 0,00 4.706,69 0,00) 0,00 0,00
932030-99.1 - PK AD Ger 1/ Geriatrie 159.134,40] 159.134,40) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
PK Pflegedienst 324.094,31] 324.094,31] 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
908021-99.2 - PK PFL Geriatrische Station 324.094,31 324.094,31] 0,00 0,00] 0,00] 0,00 0,00
PK med. techn. Dienst, Funktionsdienst 277.802,41] 37.924,79 8.291,59 4.369,44 217.557,39 9.659,20 0,00
920000-9.3a - PK MTD Rontgen 8.291,59 0,00 8.291,59 0,00} 0,00] 0,00 0,00
922000-10.3a - PK MTD Labor 9.659,20 0,00 0,00 0,00 0,00 9.659,20 0,00
923000-11.3a - PK MTD Funktionsdiagnostik 4.369,44] 0,00 0,00 4.369,44 0,00 0,00 0,00
926000-11.3a - PK MTD Physiotherapie 16.368,29 0,00 0,00 0,00 16.368,29| 0,00 0,00
932000-99.3a - PK MTD Fachdisziplin Geriatrische Reha 37.924,79 37.924,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
932100-99.3a - PK MTD Geriatrie Therapie 201.189,10 0,00 0,00 0,00 201.189,10 0,00 0,00
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Bezeichnung -2

- Kostentriger Ger Reha (260930130

+| PK Arztlicher Dienst

+} PK Pflegedienst
+}- PKmed. techn, Dienst, Funktion

+}- 5K Arzneimittel

+}- 5K medizinischer Bedarf

+} PKmedizinischeInfrastruktiur

+}- SKmedizinischeInfrastrukiur

+}- PK nichtmedizinischeInfrastruk

+} SKnichtbedizinischeInfrastrukt

Kosten €

Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Ubersicht nach Kostenarten: Juli 2011

350.000,00 —
300.000,00
250.000,00
200.000,00
150.000,00 +—
100.000,00

50.000,00 +

0,00 —

Kostenartenrechnung Geriatrische Rehabilitation

32408431 [ =K nichtbedizinische Infrastrukdur

[ PK nichtmedizinische Infrastrukiur
[ SK medizinische Infrastruktr
277.802.41 Il FK medizinische Infrastrukiur

3 [ 5K medizinischer Bedarf
Il 5K Arzneimittel
I PK med. techn. Dienst Funktionsdienst
[ PK Pflegedienst
[ PK Arztlicher Dienst

172.630,38

178.793,02

150.861,81

42.975,53
26.196,04

30.489,02
E 16.431,01

1219183,33
Kostenarten
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Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Ubersicht nach Kostenarten: Hochrechnung 2011

q a A q A l'.'lbrig'e Ubrig? 5 Endoskopische
Bezeichnung Summe Normalstation Radiologie dlagno_stlsche therape}Jtlsche Laboratorien Diagnostik/Therapie
Bereiche Bereiche

Kostentrager Ger Reha (260930130/02) 1.219.193 870.789 18.238 16.081 278.321 34.399 1.366
PK Arztlicher Dienst 172.580 159.134 3.908 6.283 0 2.329 927
PK Pflegedienst 324.094 324.094 0 0 0 0 0
PK med. techn. Dienst, Funktionsdienst 277.802 37.925 8.292 4.369 217.557 9.659 0
SK Arzneimittel 26.196 25.860 0 0 0 336 0
SK medizinischer Bedarf 30.459 12.514 510 354 91 16.991 0
PK medizinische Infrastruktur 42.976 30.403 422 341 10.970 839 0
SK medizinische Infrastruktur 15.431 7.875 1.033 3.380 1.876 1.236 30
PK nichtmedizinische Infrastruktur 178.793 154.701 1.737 626 20.247 1.279 203
SK nichtbedizinische Infrastruktur 150.862 118.282 2.336 728 27.580 1.730 205
Bereich Monate Monate Jan-Juli Hochrechnung
PK Arztlicher Dienst 7 12,85 172.580 316.808
PK Pflegedienst 7 12,85 324.094 594.945
PK med. techn. Dienst, Funktionsdienst 7 12,85 277.802 509.966
SK Arzneimittel 7 12,00 26.196 44.907
SK medizinischer Bedarf 7 12,00 30.459 52.215
PK medizinische Infrastruktur 7 12,85 42.976 78.891
SK medizinische Infrastruktur 7 12,00 15.431 26.453
PK nichtmedizinische Infrastruktur 7 12,85 178.793 328.213




Prozessorientierte Kostentragerrechnung R—
Geriatrische Rehabilitation
Bewerbung fur den DVKC-Forderpreis 2012 /\

Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Tagessatz 01.12.2010- 30.11.2011:
169,11 €
Steigerungsrate gekappt (GKV-Fin. 75%): 2011 (0,86%):

170,57 €

Forderung ohne Steigerungsrate: 187,47 €
Forderung mit Steigerungsrate: 189,00 €
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Pflegesatzverhandlung Geriatrische Rehabilitation: Tagessatze
Vergilitungsvereinbarung nach § 111 Abs. 5 SGB V

St. Anna Krankenhaus
Sulzbach-Rosenberg

Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

St. Johannes Klinik
Auerbach

#Ubersicht intem'!A1

Klaus Emmerich
Jens Posluschny
Kommunaluntemehmen

Einrichtung: Et. Johannes Klinik
Anschrift: 01275 Auerbach, Krankenhausstrale 1
1K-Nr. 510931335
'Eorderung Eisherige ?agess%ilze
Falle 2011 545,00 von bis Jahre Tagessatz
Pflegetage 2011 11.799 01.01.2003 | 28.02.2005 2 163,61
erweildauer, Durchschnitt 2011 21,6 01.03.2005 | 30.11.2009 5 164,23
Uahreskosten, Kostentragerrechnung 2011 2.211.018,39 01.12.2009 | 30.11.2010 1 166,55
Steigerungsrate 2011 0,86% 01.12.2010 | 30.11.2011 1 169,11
Forderung 2012 2.230.033,15 01.12.2011 | 30.11.2012 1 170,56 Fiktiv
[[agessatz 189,00 I
|
|
Kalkulation Kosten 2011 bis Juli
Kostenstellenrechnung (INEK-Kalkulation) zu Kostenstellen 2.211.018,39 1.219.193,33
Kostenstellen-/artenrechnung (INEK-Kalkulation) zu Kostenstellen/-arten 2.211.018,39 1.219.193,33
Kostenherkunft (INEK-Kalkulation) Gliederung der Kosten 1.219.193,33
Grafik zu Grafiken
Kostentragerrechnung ICD-Codes (INEK-Kalkulation) zur Kostentrégerrechnung nach ICD-Gruppen 1.219.193,33
(INEK-Kalkulation) zur Kostentrégerrechnung nach ICD-Codes 1.219.193,33
Belegung zur Belegung Falle] 545 31§
— Tagel 11.79 6. 8815
Betten 35 Soll-Tage 12.775
Auslastung 92,36%

St. Johannes Klinik
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Das Highlight: Verwendbarkeit fur Pflegesatzverhandlungen

Schlussfolgerung:

» Die verhandelten Pflegesatze flr die Geriatrische
Rehabilitation sind vielfach nicht kostendeckend.

» Benotigt wird ein Tagessatz oberhalb von 189 € pro Tag.
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Schon fur das kommende Release versprochen!

Wahlweise: ... durch abgerechnete Erlose

Ersatz der DRG-Erloskurve ... (hier Tagessatze, Fallpauschalen)

Kostenpfad kumuliert uber alle Falle Kostenpfad kumuliert uber alle Falle
01.04.2010 - 31.12.2010

01.04.2010 - 31.12.2010

5000006 I 6.000,00€-
= 1 |
400000 € 4.000,00€
@ o
3 3
- -
g s g 2
c N c N
£ E £ E
7 = i =
3 3
¥ ¥
200000 € 2000006
0oo -t 0,00€-}
iTag  3Tay  ETag  7Tag  9Tsg  11Tag  13Tag  15Tsg  17Tag  19Teg  20Tag  23Tag  25Tag  27Tag 1Teg  3Tag  STeg  7Tag  OTag  1iTag  13Tag  16Tag  1TTag  19Tag 21Ty  23Tag  25Tay  27Tag
2Tag  4Tag  &Tag  BTag  10Tag  12Tag  14Tag  18Teg  16Tag  20Tag  22Tag  24Tag  26Tag  20Tag 2Tag  aTeg  6Tag  8Tag  10Teg  12Tag  1aTag  18Tag  10Tag  20Tag  22Tag  24Tag  26Tag  20Tag
Tage Tage
=== Fallzahl = [8- Personal-und Sachkosten iz [6a- Sachkostenubriger I [4a- Sachkosten Arzneimitte] [ [2- Personalkesten Pflegedienst === Fallzahl = (8- Personal-und Sachkosten = [6a-SachkostenGbriger WM [4a- Sachkosten Arzneimittel] [ [2- Personalkosten Pflegedienst
== Erlbse gesamt nicht med. ] med. Bedarf] 3- techr 1- === Erlose gesamt nichtmed.] med. Bedarf] - techr M-
g ! ! B = !
= [7- Personal-und Sachkosten DienstFu] Diensy] =) [7- Personal-und Sachkosten Dienst/Fu] Dienst]
med. Infras] med. Infras]
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Interdisziplinare Zusammenarbeit: Vielen Dank!

Idee und Umsetzung:

Kommunalunternehmen ,Krankenhauser des Landkreises
Amberg-Sulzbach®, Klaus Emmerich
Auswertung/Grafiken/UDI-Schnittstelle:

KMS, Markus Saalmann

Datenbereitstellung Physiotherapie/100-Barthel:
GiB-DAT, Geriatrie in Bayern-Datenbank,

Thomas Tumena, Stefan Schlee

Beratung:

Stefan Bockmann Beratung im Gesundheitswesen
Veroffentlichung, Datenvalidierung, Prozessorientierung:
Six Sigma TC GmbH: Almut Melzer, Peter Dannenberg
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Wo schauen Sie nach?

Haben Sie
vertieftes Interesse?
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Wo schauen Sie nach: Internet

www.reha-ktr.npage.de

Prozessoriel

’arégerrechnung Geriatrische Rehabilitation

Linkliste
Imp m

Kostentrigerrechnung fiir Geriatrische Rehabilitation

Gerade 316 Krankenhauser der Buni blik D d nal 2009 am Kalkulati wren des INEK-Instituts teil. Der

ist nicht ich. Als Gegenleistung stehen den kal Kr a iche Daten zur i Was aber
-hieht in abilitati inrichtu 7 Haben R ationseinri keine Chance. die Selbstkosten eines Patienten oder siner

f : il sl e o ks

Die St. Johannes Klinik Auerbach ist diesen Weg gegangen. Sie hat fur ihre Geriatrische Rehabilitationseinrichtung nicht nur eine
Kostentragerrechnung in mehreren Detailliertheitsstufen singerichtet sondern parallel auch die nachhaltige Veranderung der Kostendaten
iiber ein statistisches SixSigma-Projekt belegt

Anikel im "Krankenhaus-IT-Journal 04/2011

Die Strukctur:

I oo oo

PPR-Minuien Pliege UDI: Programm GeriDoc :
g : (100-Barthel-Index) !
GOA Labor 2l

UDI: Kirzel EPA %) Rentgen UDI: Kirzel EPA )

Leistungskatalog Kardiologie
(= Funktionsdiag ) i
UDI: Karzel EPA =) H
Leistungskatalog Endoskopie (gemeinsamer Katalog)|

Leistungskatalog Ultraschall
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Emmerich
Finanzmanagement fur
Geriatrische Rehabilitation
Innovative Konzepte

ISBN 978-3-86216-081-5
Februar 2012

ca. 100 Seiten, E-Book (PDF), € 29,95.

Literaturempfehlung

Klaus Emmerich

Finanzmanagement fiir
Geriatrische Rehabilitation

Innovative Konzepte

Gesundheitswesen in der Praxis
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung w

Literaturempfehlung

ISBN (eBook):

Klaus Emmerich 978-3-656-06776-4
ISBN (Buch):
978-3-656-06744-3

Aus der Praxis — fur die Praxis. So konnte man — kurz formuliert — die

iR e e i LI Prozessorientierte Kostentragerrechnung® kennzeichnen, die das
.,Kommunalunternehmen Krankenhauser des Landkreises Amberg-

e L a Sulzbach" gemeinsam mit der Softwarefirma K|M|S Vertrieb und Services

Projektarbeit AG entWiCkeIt hat

Die Idee des Kommunalunternehmens, Prozessablaufe des
Krankenhauses betriebswirtschaftlich darzustellen und als zentrales
Steuerungsinstrument des Krankenhauses einzusetzen, ist
bemerkenswert. Erste Resonanzen belegen das Interesse vieler
Krankenhauser an einer solchen innovativen Lésung. Die Zukunft wird
zeigen, dass sich aus diesem Projekt hohe Effizienzsteigerungen
erschlielen lassen.

Alois G. Steidel
Vorstandsvorsitzender (CEO)
S K|M|S Vertrieb und Services AG

:"iilﬂ" ——— Unterhaching (Miinchen)

8 laasss Of7 764
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung w

Literaturempfehlung

ISBN (eBook):

Kiaus Emmerich 978-3-640-96651-6
ISBN (Buch):
978-3-640-96682-0

In diesem Buch werden nun drei Projekte aus dem ,Bereich
il e R e s Rechnungswesen, Abrechnung, Controlling“ vorgestellt. Fir die

Unternehmensberatung Six Sigma TC GmbH, die die Trainings fur das
Green Belt - Projekt und weitere Projektstudien Team organisiert und durchgefiihrt hat, war es eine Uberraschung, dass
gerade die Kostentragerrechnung aus dem Finanzbereich zum ersten
Prifstein fur die Anwendbarkeit der Six Sigma Methode genommen wurde.
Die  bisherige @ Erfahrung  zeigte  namlich, dass selbst in
Industrieunternehmen mit etablierter Six Sigma Methode an diese Prozesse
eher spat oder zdgerlich herangegangen wird. ...

Projektarbeit

Wir widnschen Herrn Emmerich und allen Beteiligten aus dem
,Kommunalunternehmen "Krankenhduser des Landkreises Amberg-
Sulzbach" St. Anna Krankenhaus Sulzbach-Rosenberg® weiterhin viel
Erfolg.

Peter Dannenberg und Almut Melzer
Six Sigma TC GmbH

bt b V1T
[
o T8

9 !83610 SEE516
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Literaturempfehlung: Fachartikel IT-dJournal 4/2011

15{.—!1‘1

Kostentrdgerrechnung fiir die Geriatrische
Rehabilitation - eine statistische Machbarkeitsanalyse
Strukturiert nach dem INEK-Kalkulationshandbuch 3

g, wie el dicses Kastentrigemechs
n, mitiglich. e Im v

gencen

rmitteken Tageskoston |

Die Information
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Krankeshausern sieben sligemein umfang-
e ’ Vs
Figng, Dhes g jedadh richt i gleichen M . S
fir Hohabilitasionsainridhtungan. Ein Auto. toriscae Maiashmen sichertelien,  Kostontrager
rantaam stollt dar wic sich in Hehabilitati. sechlleitiich die Daten aus dem  rechrung kann
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Prozessorientierte Kostentragerrechnung
Geriatrische Rehabilitation:

Mittel zur Steuerung der Prozesse
Chance zur Verbesserung der

Wirtschaftlichkeit
Prozesse verandern die Welt!
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Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit

Haupteingang

Liegendanfahrt

W

St. Johannes Kilinik St. Anna Krankenhaus
Auerbach Sulzbach-Rosenberg
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