Vereinbarung nach

§ 9 Absatz T Nummer 8 des Krankenhausentgeltgesetzes (KHEntgQG)
uber die naheren Einzelheiten zur Verhandlung des Pflegebudgets
fur den Vereinbarungszeitraum 2025
(Pflegebudgetverhandlungsvereinbarung 2025)

zwischen

dem GKV-Spitzenverband, Berlin
und dem Verband der Privaten Krankenversicherung e. V., Kéln
gemeinsam

sowie

der Deutschen Krankenhausgesellschaft e. V., Berlin



Praambel

Der GKV-Spitzenverband und der Verband der Privaten Krankenversicherung vereinbaren
gemeinsam mit der Deutschen Krankenhausgesellschaft (nachfolgend: die Vertragsparteien)
gemaR § 9 Absatz 1 Nummer 8 KHEntgG die ndheren Einzelheiten zur Verhandlung des
Pflegebudgets nach § 6a KHEntgG. Dazu gehoren insbesondere Vorgaben zu den
vorzulegenden Unterlagen und zu dem Verfahren der Riickzahlungsabwicklung von nicht
zweckentsprechend verwendeten Mitteln, zur einheitlichen Form der Dokumentation der Hohe
des vereinbarten Pflegebudgets sowie der wesentlichen RechengroRen zur Herleitung der
vereinbarten, im Pflegebudget zu beriicksichtigenden Kosten und der Hohe des Pflegebudgets.
Die Vertragsparteien kommen mit der vorliegenden Vereinbarung diesem gesetzlichen Auftrag
nach.

§ 1 Geltungsbereich und Grundsatze

(1) Diese Vereinbarung findet Anwendung bei DRG-Krankenhdausern, fir die gemaR § 17b
Absatz 4 in Verbindung mit § 17b Absatz 4a KHG die pflegebudgetrelevanten Personalkosten
aus dem Vergltungssystem auszugliedern sind und bei besonderen Einrichtungen nach
§ 17b Absatz 1 Satz 10 KHG.

(2) Pflegebudgetrelevante Personalkosten umfassen die Pflegepersonalkosten fiir die
unmittelbare Patientenversorgung auf bettenfiihrenden Stationen gemaR Anlage 3 der
Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung der Berufsgruppen gemaR § 17b Abs. 4a Nr.
1 bis 2 KHG, die iiberwiegend in der unmittelbaren Patientenversorgung auf bettenfiihrenden
Stationen tdtig sind, sowie die Personalkosten fiir die unmittelbare Patientenversorgung auf
bettenfiihrenden Stationen und in KreilRsdlen gemdR Anlage 3 der
Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung der Berufsgruppe gemaR § 17b Abs. 4a Nr. 3
KHG, die uberwiegend in der unmittelbaren Patientenversorgung auf bettenfiihrenden
Stationen und in KreiRsdlen tatig ist.

(3) Pflegebudgetrelevantes Personal umfasst das Pflegepersonal fiir die unmittelbare
Patientenversorgung auf bettenfiihrenden Stationen gemaR Anlage 3 der
Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung der Berufsgruppen gemaR § 17b Abs. 4a Nr.
1 bis 2 KHG, welches lberwiegend in der unmittelbaren Patientenversorgung auf
bettenfiihrenden Stationen tatig ist, sowie das Personal fiir die unmittelbare
Patientenversorgung auf bettenfiihrenden Stationen und in KreiRsdlen gemaR Anlage 3 der
Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung der Berufsgruppe gemaR § 17b Abs. 4a Nr. 3
KHG, welches liberwiegend in der unmittelbaren Patientenversorgung auf bettenfiihrenden
Stationen und in KreiRsdlen tatig ist.

(4) 'Fir die Vergltung der dem einzelnen Krankenhaus entstehenden pflegebudgetrelevanten
Personalkosten gemaR Absatz 2 wird gemaR § 6a KHEntgG von den Vertragsparteien nach
§ 11 KHEntgG ein Pflegebudget vereinbart. 2Grundlagen fiir die Ermittlung des Pflegebudgets
sind die gesetzlichen Vorgaben und die Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung in
Verbindung mit dieser Vereinbarung. 3Fiir die Ermittlung der pflegebudgetrelevanten Kosten
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(5)

und des pflegebudgetrelevanten Personals in Vollkraften sind die Tabellenbldtter der Anlage
1 anzuwenden und den anderen Vertragsparteien vor der Vereinbarung des Pflegebudgets
mit Ausnahme der Anlage 1.4 vorzulegen.

1Das Pflegebudget ist zweckgebunden fiir die Finanzierung der pflegebudgetrelevanten
Personalkosten nach § 6a Absatz 1 Satz 1 KHEntgG zu verwenden. 2Nicht zweckentsprechend
verwendete Mittel sind gemaR § 6 Absatz 2 zuriickzuzahlen.

§ 2 Ermittlung des Pflegebudgets und vorzulegende Unterlagen

(M

1GemaR § 6a Absatz 2 Satz 1 KHEntgG ist die Ausgangsgrundlage fiir die Ermittlung des
Pflegebudgets die Summe der im Vorjahr fiir das jeweilige Krankenhaus entstandenen
pflegebudgetrelevanten Personalkosten gemaR Anlage 1.2. 2Unter dem Vorjahr nach Satz 1
ist das unmittelbar vor dem Vereinbarungszeitraum liegende Jahr zu verstehen. 3Fir die
Abgrenzung pflegebudgetrelevanter von nicht-pflegebudgetrelevanten Personalkosten sind
die Vorgaben der Vereinbarung nach § 17b Absatz 4 Satz 1 in Verbindung mit § 17b Abs. 4a
KHG (Pflegepersonalkostenabgrenzungsvereinbarung 2025) anzuwenden.

1Der Krankenhaustrager hat vor der Vereinbarung des jeweiligen Pflegebudgets den anderen
Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG die jahresdurchschnittliche Stellenbesetzung des
pflegebudgetrelevanten Personals in Vollkraften, gegliedert nach Berufsbezeichnungen,
sowie die pflegebudgetrelevanten Personalkosten nachzuweisen. 2Dazu hat der
Krankenhaustrager jeweils entsprechend der Struktur der Anlage 1 die Ist-Daten des
abgelaufenen Jahres (Anlage 4.1), Ist-Daten des laufenden Jahres (ggf. als Hochrechnung)
(Anlage 1.2 ) und die Forderungsdaten fiir den Vereinbarungszeitraum (Anlage 1.3)
vorzulegen und Auskunft ber den der Vergiitung zugrundeliegenden Tarifvertrag zu
erteilen. 3Flr den Vereinbarungszeitraum 2025 sind die Ist-Daten des laufenden Jahres
(2024) zudem in der Struktur der Anlage 4.2 vorzulegen. 4In Abhangigkeit vom
Verhandlungszeitpunkt kdnnen bereits vorliegende Ist-Daten des Vereinbarungszeitraums
gemaR Anlage 1 beriicksichtigt werden. 5Fiir die Vorlage ergdnzender Unterlagen gilt § 11
Absatz 4 Sdtze 3 und 5 KHEntgG entsprechend. 5Zur Ermittlung der
Pflegebewertungsrelationen sind die zur Verhandlung des Gesamtbetrages vorzulegenden
Formulare E1, E3.1 und E3.3 um die Spalten ,Anzahl der Berechnungstage®,
,Bewertungsrelationen/Tag"“ sowie ,Summe der Pflegebewertungsrelationen® fiir den
,Pflegeerlds” zu ergdanzen und an die anderen Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG zu
Ubermitteln (vergleiche Anlage 3).

1GemdlR § 6a Absatz 3 Satz 4 KHEntgG hat der Krankenhaustrdager entsprechend den dortigen
Vorgaben den anderen Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG und dem Institut fiir das
Entgeltsystem im Krankenhaus zudem eine Bestdtigung des Jahresabschlusspriifers unter
Berticksichtigung der Festlegungen gemaR § 6a Absatz 3 Satz 7 KHEntgG vorzulegen. 2Mit
der Anlage 2 wird ein Muster fiir die zu testierenden Daten vorgegeben. 3Fiir die
Ubermittlung nach Satz 1 ist das vorliegende Format der Anlage 2 zu nutzen.

Pflegebudgetverhandlungsvereinbarung 2025 vom 02.12.2024 Seite 3



(4) TFir die Dokumentation des vereinbarten Pflegebudgets gemaR § 6a Absatz 3 Satz 3
KHEntgG ist die Anlage 1.4 zu verwenden. 2In der Verhandlung zwischen den

Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG einvernehmlich festgestellte objektiv falsche oder

unvollstandige Daten der Anlagen 4.1, 4.2 und 1.2 bis 1.4 sind vor Abschluss der

Vereinbarung zu korrigieren bzw. ergdnzen. 3Die in diesen Anlagen erfassten Daten sind auf

zwei Nachkommastellen gerundet zu erfassen.

§ 3 Konkretisierung zur tarifvertraglichen Vergiitung

1Die Wirtschaftlichkeit der dem einzelnen Krankenhaus entstehenden pflegebudgetrelevanten

Personalkosten wird nicht geprift; die Bezahlung von Gehéltern bis zur Hohe tarifvertraglich
vereinbarter Vergltungen gilt als wirtschaftlich, fiir eine dariiberhinausgehende Vergiitung

bedarf es eines sachlichen Grundes. 2Zu der tarifvertraglich vereinbarten Vergiitung im Sinne

des § 6a Absatz 2 Satz 5 KHEntgG gehoren auch Elemente, die nach den tarifvertraglichen

Regelungen im Einzelfall gewahrt werden kénnen.

§ 4 Krankenhausindividuelle Entgelte (E3) und Besondere Einrichtungen

(1) 'Die vereinbarten krankenhausindividuellen Entgelte enthalten ab dem Jahr 2020 keine

Erlosanteile fur pflegebudgetrelevante Personalkosten mehr, die tiber das Pflegebudget nach

§ 6a KHEntgG vergiitet werden. 2Die vereinbarte Erl6ssumme des Jahres 2024 ist fiir die

Vereinbarung der Erlé6ssumme nach § 6 Abs. 3 KHEntgG fir das Jahr 2025 um die

Erlésanteile zu korrigieren, die als Folge der Neudefinition der pflegebudgetrelevanten

Personalkosten ab dem Jahr 2025 aus dem Pflegebudget ein- oder ausgegliedert werden.

(2) 'Die Entgelte sind sachgerecht zu kalkulieren. 2Fiir die Vereinbarung der Entgelte sind

Kalkulationsunterlagen vorzulegen.

§ 5 Pflegeentlastende MaRnahmen

(1) Sofern ein Krankenhaus ab dem Jahr 2020 MaRnahmen ergreift oder bereits ergriffene
MaRnahmen fortsetzt, die zu einer Entlastung von Pflegepersonal in der unmittelbaren

Patientenversorgung auf bettenfiihrenden Stationen fiihren, ist von den Vertragsparteien

nach § 11 KHEntgG zu vereinbaren, inwieweit hierdurch ohne eine Beeintrachtigung der

Patientensicherheit Pflegepersonalkosten eingespart werden. 2Bei der Vereinbarung
pflegeentlastender MaRnahmen kénnen Personalkostenanteile, die infolge der

Neudefinition der pflegebudgetrelevanten Personalkosten ab dem Jahr 2025 in das DRG-

System eingegliedert werden, nicht nochmals bei den pflegeentlastenden MaBRnahmen

erh6hend im Pflegebudget beriicksichtigt werden. 3Davon ausgenommen sind

Personalkostenanteile fiir entsprechendes Personal, das bereits vor dem Jahr 2025 im

Rahmen der pflegeentlastenden MaRnahmen beriicksichtigt wurde und weiterhin
entsprechendes Personal beschaftigt ist.
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(2)

1Die im Vereinbarungszeitraum 2025 eingesparten Pflegepersonalkosten sind im
Pflegebudget in einer Hohe von bis zu vier Prozent des Pflegebudgets erhéhend zu
beriicksichtigen. 2Die pflegebudgetrelevanten Personalkosten einsparende Wirkung von
MaRnahmen ist vom Krankenhaus zu benennen und die Durchfiihrung der MaRnahmen ist
nachzuweisen. 3Die Riickfiihrung der Mittel fiir nicht durchgefiihrte MaBRnahmen ist Gber
das Pflegebudget fiir den nachstmoglichen Vereinbarungszeitraum abzuwickeln.

1Flr die Vereinbarung der pflegeentlastenden MaRnahmen benennt das Krankenhaus
unter Berlicksichtigung des Absatzes 1 die Pflegepersonalkosten einsparende Wirkung
dieser MaRnahmen und weist die Durchfiihrung der MaBRnahme durch die Vorlage einer
Vereinbarung mit der Vertretung der Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer und, soweit
maoglich, durch die Vorlage von Rechnungen nach.

2F{ir die Vereinbarung pflegeentlastender MaBRnahmen hat das Krankenhaus die folgenden
Informationen zu bermitteln:

a. Beschreibung der konkreten Entlastung des Pflegepersonals durch die MaBRnahme im
Vereinbarungszeitraum (inklusive Anzahl entlasteter Pflegekréfte in VK)

b. Kurzbeschreibung der MaRnahme/betroffene Organisationseinheit/-en
c. Startzeitpunkt und voraussichtliche Laufzeit der MaRnahme

d. Einsparung in Euro und in VK durch die MaRnahme pro Jahr (erstmals ab dem

Vereinbarungszeitraum 2020)

§ 6 Verfahren der Riickzahlungsabwicklung

(M

Weicht die Summe der auf das Vereinbarungsjahr entfallenden Erlése des Krankenhauses
aus den tagesbezogenen Pflegeentgelten nach § 7 Absatz 1 Satz 1 Nummer 6a KHEntgG von
dem vereinbarten Pflegebudget ab, so werden Mehr- oder Mindererl6se gemaR § 6a Absatz 5
KHEntgG vollstandig ausgeglichen. 2§ 4 Absatz 3 Satz 7 und 9 KHEntgG ist entsprechend
anzuwenden. 3Der ermittelte Ausgleichsbetrag ist Giber das Pflegebudget fiir den
nachstmoglichen Vereinbarungszeitraum abzuwickeln.

1Eine Abweichung der tatsachlichen pflegebudgetrelevanten Personalkosten von den
vereinbarten pflegebudgetrelevanten Personalkosten wird gemaR § 6a Absatz 2 Satz 3
KHEntgG vollstandig ausgeglichen. 2Der ermittelte Ausgleichsbetrag ist uber das
Pflegebudget fiir den nachstméglichen Vereinbarungszeitraum abzuwickeln.

§ 7 Berechnung des krankenhausindividuellen Pflegeentgeltwerts

(M

1Die Abzahlung des Pflegebudgets erfolgt iiber einen krankenhausindividuellen
Pflegeentgeltwert, der gemaR § 6a Absatz 4 Satz 2 KHEntgG berechnet wird, indem das fiir
das Vereinbarungsjahr vereinbarte Pflegebudget durch die nach dem Pflegeerloskatalog nach
§ 17b Absatz 4 Satz 5 KHG ermittelte voraussichtliche Summe der Bewertungsrelationen fiir
das Vereinbarungsjahr dividiert wird. 2Dies umfasst auch die Pflegebewertungsrelationen fir
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Leistungen nach § 8 Absatz 5 FPV. 3Zugrunde zu legen sind alle Berechnungstage der im

Vereinbarungszeitraum entlassenen Fille.

(2) 'Die Pflegebewertungsrelationen der Patienten, die iber den Jahreswechsel behandelt werden
(Uberlieger), sind vollstindig dem Pflegebudget des Entlassungsjahres zuzuordnen. 2Bei der
Berechnung des krankenhausindividuellen Pflegeentgeltwerts fiir den jeweiligen
Vereinbarungszeitraum werden die abgerechneten Fille der Uberlieger am Jahresbeginn mit
den abgerechneten Pflegebewertungsrelationen beriicksichtigt. 3Eine Uberleitung auf den im
Vereinbarungszeitraum geltenden Entgeltkatalog ist insofern nicht erforderlich.

(3) Der fir das jeweilige Jahr geltende krankenhausindividuelle Pflegeentgeltwert ist nach § 6a
Absatz 4 Satz 3 KHEntgG der Abrechnung der mit Bewertungsrelationen bewerteten
tagesbezogenen Pflegeentgelten nach § 7 Absatz 1 Satz 1 Nummer 6a KHEntgG fiir voll- und

teilstationdre Belegungstage zugrunde zu legen.

§ 8 Erlészuordnung und Ausgleiche fiir Uberlieger

(1) Die Erldse aus tagesbezogenen Pflegeentgelten fiir Uberlieger sind in voller Hohe dem

Pflegebudget des Entlassungsjahres zuzuordnen.
(2) 'Fur den jeweiligen Vereinbarungszeitraum gelten die folgenden Ausgleichsregelungen:

1. 2Die Erlése aus tagesbezogenen Pflegeentgelten fiir Uberlieger am Jahresbeginn sind
in voller Hohe dem Pflegebudget des Entlassungsjahres zuzuordnen. 3Die Uberlieger
am Jahresbeginn werden nicht auf den Pflegeerldskatalog des Entlassungsjahres
Ubergeleitet. 4Die Erlésausgleichsberechnung nach § 6a Absatz 5 KHEntgG hat unter
Beriicksichtigung der Erlése fiir die Uberlieger anhand des Pflegeerléskatalogs des

Vorjahres zu erfolgen.

2. SFir die Berechnung der Mehr- oder Minderkosten nach § 6a Absatz 2 Satz 3
KHEntgG werden die dem Krankenhaus im Vereinbarungszeitraum tatsachlich
entstandenen pflegebudgetrelevanten Personalkosten mit den vereinbarten
pflegebudgetrelevanten Personalkosten (entsprechend Anlage 4.4, Zeile 15)
verglichen. 6Das Krankenhaus legt hierzu eine Bestdtigung des
Jahresabschlusspriifers liber die vom 01.01. bis zum 31.12. des jeweiligen
Vereinbarungszeitraumes entstandenen pflegebudgetrelevanten Personalkosten
gemaR § 6a Absatz 3 Satz 4 KHEntgG vor.

(3) Die Vertragsparteien nach § 11 KHEntgG konnen, insbesondere auf Grundlage einer
gemeinsamen Empfehlung auf Landesebene, im Einvernehmen abweichende Regelungen

vereinbaren.

§ 9 Inkrafttreten, Geltungsdauer

(1) 'Die Vereinbarung tritt mit Unterzeichnung der Vertragsparteien in Kraft und gilt fiir den
Vereinbarungszeitraum 2025. 2Die Vertragsparteien verpflichten sich, eine
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Neuvereinbarung bis zum 31.10.2025 abzuschlieBen. 3Kénnen sich die Vertragsparteien
bis zu diesem Zeitpunkt nicht einigen, entscheidet auf Antrag einer Vertragspartei die
Bundesschiedsstelle nach § 18a KHG. Solange keine Neuvereinbarung abgeschlossen oder
festgesetzt wurde, gelten fiir das Jahr 2026 die Bestimmungen dieser Vereinbarung

entsprechend weiter.

(2) Die Regelung in § 5 zu den pflegeentlastenden MaRnahmen tritt mit Inkrafttreten des
Artikel 3 Nummer 7 (§ 6a KHEntgG) des Gesetzes zur Verbesserung der
Versorgungsqualitdt im Krankenhaus und zur Reform der Vergiitungsstrukturen
(Krankenhausversorgungverbesserungsgesetzes - KHVVG) auler Kraft.

§ 10 Salvatorische Klausel

1Sollte eine Bestimmung dieser Vereinbarung unwirksam sein oder werden, so wird hierdurch
die Wirksamkeit der Vereinbarung im Ubrigen nicht beriihrt. 2Die Vereinbarungsparteien
werden die ungiiltige Bestimmung durch eine wirksame Bestimmung ersetzen, die dem Zweck

der ungiltigen Bestimmung maoglichst nahekommt.

Pflegebudgetverhandlungsvereinbarung 2025 vom 02.12.2024 Seite 7



Anlagen:

1. Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten

1.0 Tabellenblatt 0: Zusatzliche Hinweise fiir das InEK zum Pflegebudget
1.2 Tabellenblatt 2: IST-Daten des laufenden Kalenderjahres
1.3 Tabellenblatt 3: Forderung

1.4 Tabellenblatt 4: Dokumentation des vereinbarten Pflegebudgets
(Vereinbarungsblatt)

2. Muster zur Ubermittlung der testierten Daten nach § 6a Absatz 3 Satz 3 KHEntgG ab dem
Vereinbarungszeitraum 2025

3. Ergdnzung ausgewdahlter AEB-Formulare (ET1, E3.1 und E3.3)

4. Herleitung der pflegebudgetrelevanten Kosten (fiir den Vereinbarungszeitraum 2025)
4.1 Tabellenblatt 1: IST-Daten des abgelaufenen Kalenderjahres
4.2 Tabellenblatt 2: IST-Daten des laufenden Kalenderjahres

5. Muster zur Ubermittlung der testierten Daten nach § 6a Absatz 3 Satz 3 KHEntgG fiir 2023
und 2024

6. Referenzwerte 2018 (aufgehoben)

7. Weitere Vorgaben zur Umsetzung (aufgehoben)
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