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Zeichenerklarung

— = Nichts vorhanden D = Durchschnitt
0 = Mehr als nichts, aber weniger als die Halfte der p = vorlaufige Zahl
kleinsten dargestellten Einheit
e = Zahlenwert unbekannt oder aus r = berichtigte Zahl
Geheimhaltungsgrinden nicht ver&ffentlicht
X = Nachweis ist nicht sinnvoll, unmdglich, oder s = geschatzte Zahl
Fragestellung trifft nicht zu
. = Angabe fallt spater an dav. = davon. Mit diesem Wort wird die Aufgliederung einer
Gesamtmasse in samtliche Teilmassen eingeleitet
/ = Nicht veréffentlicht, weil nicht ausreichend genau dar. = darunter. Mit diesem Wort wird die Ausgliederung
oder nicht reprasentativ einzelner Teilmassen angekindigt

() = Aussagewert eingeschrankt, da Zahlenwert
statistisch relativ unsicher

Anderungen bereits bekanntgegebener Zahlen beruhen auf nachtraglichen Berichtigungen.
Abweichungen in den Summen sind in der Regel auf das Runden der Einzelpositionen zurlckzufihren.

Soweit nicht anders vermerkt ist, wurden die Tabellen im Landesamt fir Statistik Niedersachsen
erarbeitet und gelten fiir das Gebiet des Landes Niedersachsen.
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Vorbemerkungen
Krankenhauser

Die vorliegende Veroffentlichung stellt Ergebnisse fir
das Berichtsjahr 2017 aus dem Teil Ill: Kostennachweis
der niedersachsischen Krankenhduser dar. Sie beinhaltet
Angaben Uber das Kostenvolumen, die Kostenstruktur
und die Kostenentwicklung in der stationaren Versor-
gung und schafft damit die statistische Basis fur zahlrei-
che gesundheitspolitische Entscheidungen sowohl auf
Bundes- als auch auf Landerebene. Daneben dienen die
Ergebnisse der Erhebung den an der Krankenhausfinan-
zierung Beteiligten Institutionen als Planungsgrundlage
und bilden far die Wissenschaft und Forschung, aber
auch fur die Bevolkerung eine umfassende Analyse-/In-
formationsplattform.

Rechtsgrundlage fir die vorliegende Erhebung ist die
Verordnung Uber die Bundesstatistik fur Krankenhauser
(Krankenhausstatistik — Verordnung — KHStatV) in der
fr das Berichtsjahr gultigen Fassung. Sie gilt in Verbin-
dung mit dem Gesetz Uber die Statistik fir Bundeszwe-
cke (Bundesstatistikgesetz — BStatG) vom 22. Januar
1987 (BGBI. I S. 462, 565), zuletzt geandert durch die
Neufassung vom 20.10.2016 (BGBI. | S. 2394).

Die Anderungen der KHStatV durch die Verordnung
vom 13. August 2001 (BGBI. | S. 2135) sind, soweit sie
die Kostendaten betreffen, am 1. Januar 2002 in Kraft
getreten. Sie wirken sich ab dem Berichtsjahr 2002 auf
die Veroffentlichung der Kostendaten aus. MafB3geblich
fir den Kostennachweis ist § 3 Nr. 18 KHStatV. Ab 2002
nimmt die Verordnung Bezug auf den Kontenrahmen der
Krankenhausbuchftihrungsverordnung (KHBV). Dort wer-
den die Konten genannt, deren Angaben im Rahmen der
Krankenhausstatistik erfasst werden. Die Befragten kon-
nen grundsatzlich die Angaben direkt aus der Buchfih-
rung Ubertragen. Die Erhebung erstreckt sich auf alle

Krankenhduser, die der stationdren und der vor- bzw.
nachsorglichen Krankenhausbehandlung dienen. Aus-
genommen sind Krankenhduser im Straf- oder Mafre-
gelvollzug sowie Polizeikrankenhduser. Krankenhduser
im Sinne dieser Erhebung sind Einrichtungen, die gemaf
§ 107 Abs. 1 Sozialgesetzbuch V. Buch (SGB V).

e der Krankenhausbehandlung oder Geburtshilfe dienen,

e fachlich-medizinisch unter standiger arztlicher Leitung
stehen, Uber ausreichende, ihrem Versorgungsauftrag
entsprechende diagnostische und therapeutische
Madglichkeiten verfligen und nach wissenschaftlich an-
erkannten Methoden arbeiten,

e mit Hilfe von jederzeit verfligbarem &arztlichen; Pflege-,
Funktions- und medizinisch-technischem Personal da-
rauf eingerichtet sind, vorwiegend durch arztliche und
pflegerische Hilfeleistung Krankheiten der Patientinnen
und Patienten zu erkennen, zu heilen, ihre Verschlim-
merung zu lindern oder Geburtshilfe zu leisten

und in denen

e die Patientinnen und Patienten untergebracht und ver-
pflegt werden kénnen.

Das Erhebungsprogramm der Krankenhausstatistik um-
fasst drei Teile:

- Teil I: Grunddaten
- Teil Il: Diagnosen
- Teil lll: Kostennachweis

Vorsorge- oder Rehabilitationseinrichtungen sind nur far
den Teil . Grunddaten und den Teil Il: Diagnose der
Krankenhausstatistik berichtspflichtig.

Weitere Informationen aus den einzelnen Statistiken erhalten Sie vom Landesamt fur Statistik Niedersachsen (LSN), Post-
fach 91 07 64, 30427 Hannover, Tel. 0511 9898-2127; Fax 0511 9898-4231.

Auf Bundesebene sind Ergebnisse in Verdffentlichungen des Statistischen Bundesamtes, der Fachserie 12, Gesundheit
enthalten. Daten der Krankenhausstatistik sind in der Reihe 6 veroffentlicht. Hier stehen Reihe 6.1 Grunddaten der Kran-
kenhduser und Vorsorge- oder Rehabilitationseinrichtungen, Reihe 6.2 Diagnosedaten der Patientinnen und Patienten in
Krankenhdusern und in Vorsorge- oder Rehabilitationseinrichtungen und Reihe 6.3 Kostennachweis der Krankenhauser
zur Verfligung. Zu beziehen sind diese Veroffentlichungen Uber die Homepage des Statistischen Bundesamtes unter

www.destatis.de.
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Erlduterung zu einzelnen Erhebungsmerkmalen

Art des Tragers

Nach der Art des Tragers werden Krankenhauser folgen-
dermaBen unterschieden:

o Offentlich: Einrichtungen in 6ffentlicher Tragerschaft las-
sen sich nach zwei Rechtsformen unterscheiden: der 6f-
fentlich-rechtlichen und der privatrechtlichen Form.

In 6ffentlich-rechtlicher Form betriebene Krankenhauser
sind dabei entweder rechtlich unselbststéandig (Regiebe-
trieb, Eigenbetrieb) oder rechtlich selbststandig (Zweck-
verband, Anstalt, Stiftung). Privatrechtliche Krankenhau-
ser (z.B. GmbHs) befinden sich in &ffentlicher Trager-
schaft, wenn Gebietskorperschaften (Bund, Land, Bezirk,
Kreis, Gemeinde), Zusammenschlisse solcher Koérper-
schaften (z.B. Arbeitsgemeinschaften oder Zweckver-
bande) oder Sozialversicherungstrager (z.B. Rentenversi-
cherungstrager oder Berufsgenossenschaften) unmittel-
bar oder mittelbar mehr als 50 von Hundert des Nennka-
pitals oder des Stimmrechts halten.

FreigemeinnUtzig: Krankenhauser, die von Tragern der
kirchlichen oder freien Wohlfahrtspflege, Kirchenge-
meinden, Stiftungen oder Vereinen unterhalten werden.

Privat: Krankenhauser, die als gewerbliches Unterneh-
men einer Konzession nach § 30 Gewerbeordnung be-
dirfen.

Bei Krankenhdusern mit unterschiedlichen Tragern wird
der Trager angegeben, der Uberwiegend beteiligt ist oder
Uberwiegend die Geldlasten tragt.

Krankenhausstatistik Teil Ill:
- Kostennachweis -
Personalkosten

Die Personalkosten umfassen alle Kosten, die dem Kran-
kenhaus durch die Beschaftigung von é&rztlichem und
nichtarztlichem Personal im Bereich der stationaren Leis-
tungen entstehen.

Nachgewiesen werden samtliche Kosten fiir die Mitarbei-
ter/-innen des Krankenhauses, unabhdngig davon, ob es
sich um ein Arbeitnehmer- oder arbeitnehmerahnliches Ver-
héltnis, um eine nebenberufliche Tatigkeit oder um eine nur
vorlbergehende oder aushilfsweise Tatigkeit handelt. Die
Kostenangaben schlieBen dabei auch die Arbeitgeberanteile
zur Sozialversicherung ein.

e Arztlicher Dienst

Alle Arztinnen und Arzte, auBer Honorar- oder Belegérz-
tinnen/-arzte.
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¢ Pflegedienst

Pflegedienstleitung, Pflege- und Pflegehilfspersonal im
stationdren Bereich (Dienst am Krankenbett). Dazu geho-
ren auch Pflegekrafte in Intensivpflege und Intensivbe-
handlungseinrichtungen sowie Dialysestationen; ferner
Schiler/-innen und  Stationssekretdre/-innen, soweit
diese auf die Besetzung der Stationen mit Pflegepersonal
angerechnet werden.

Medizinisch-technischer Dienst

Dem "Medizinisch-technischen Dienst” werden u. a. zu-
geordnet: Apothekenpersonal, Chemiker/-innen, Diatas-
sistenten/-innen, Krankengymnasten/-innen, Logopa-
den/-innen, Masseure/-innen, medizinisch-technische As-
sistenten/-innen, Orthoptisten/-innen, Psychologen/-in-
nen, Schreibkrafte im arztlichen und medizinisch-techni-
schen Bereich, Sozialarbeiter/-innen.

Funktionsdienst

Zur Personalgruppe "Funktionsdienst” gehdren z. B.:
Krankenpflegepersonal fir den Operationsdienst, die An-
asthesie, in der Ambulanz und in Polikliniken, Hebammen
und Entbindungshelfer, Beschaftigungstherapeuten/-in-
nen, Krankentransportdienst.

Wirtschafts- und Versorgungsdienst

Als "Wirtschafts- und Versorgungsdienst” werden u. a.
bezeichnet: Desinfektion, Handwerker/-innen und Haus-
meister/-innen, Kidchen und Diatklchen (einschl. Ernah-
rungsberater/-innen), Wirtschaftsbetriebe (z. B. Metzge-
reien und Gartnereien), Wascherei und Nahstube.

Verwaltungsdienst

Personal der engeren und weiteren Verwaltung, der Re-
gistratur, ferner der technischen Verwaltung, sofern nicht
beim "Wirtschafts- und Versorgungsdienst” erfasst, z. B.:
Aufnahme- und Pflegekostenabteilung, Bewachungsper-
sonal, Botendienste (Postdienst), Kasse und Buchhaltung,
Pfortner, Statistische Abteilung, Telefonisten, Verwal-
tungsschreibkrafte.

Ubrige Personalkosten

Hier werden Kosten fir das Klinische Hauspersonal
(Haus- und Reinigungspersonal), fir den Technischen
Dienst (Betriebsingenieure/-innen, Personal im Bereich
Energieversorgung und Instandhaltung), fir Sonder-
dienste (Seelsorger/-innen, Oberinnen, Krankenflrsor-
ger, Mitarbeiter/-innen, die zur Betreuung des Personals
und der Personalkinder eingesetzt werden), das Sons-
tige Personal (Famuli, Vorschiler/-innen, Praktikanten/-
innen jeglicher Art) und die nicht zurechenbaren Perso-
nalkosten nachgewiesen. Dienstleistungen von Fremdfir-
men werden nicht den Personalkosten sondern den Sach-
kosten zugeordnet.

Sachkosten
Als Sachkosten der Krankenhduser werden die Ausgaben



fur folgende Positionen bezeichnet:

e Medizinischer Bedarf
Der "Medizinische Bedarf” setzt sich zusammen aus: Arz-
neimitteln, Blut, Blutkonserven, Blutplasma, Verband-,
Heil- und Hilfsmittel, arztliches und pflegerisches Ver-
brauchsmaterial, Instrumente, Narkose- und sonstiger
OP-Bedarf, Laborbedarf, Implantate, Transplantate, Dia-
lysebedarf, Kosten fur Krankentransporte.

e Lebensmittel
Zu den "Lebensmitteln” zdhlen neben Fleisch-, Wurst-,
Fisch- und Backwaren sowie Getranken, Obst, Gemdise,
Tiefkthlkost und Konserven auch die tblichen Kinder-
nahrmittel, die Muttermilch und didtetische Nahrungs-
mittel.

e Wasser, Energie, Brennstoffe
z. B.: Wasser einschl. Abwasser, Strom, Fernwarme, O,
Kohle, Gas.

e Wirtschaftsbedarf

Der Kostenart “Wirtschaftsbedarf” werden u. a. zuge-
ordnet: Reinigungs- und Desinfektionsmittel, Wascherei-
nigung und -pflege, Treibstoffe und Schmiermittel, Gar-
tenpflege, Reinigung durch fremde Betriebe, kultureller
Sachaufwand fUr den betrieblichen Bereich (z. B.: Gottes-
dienste, Patientenblcherei, Musik- und Theaterauffuh-
rungen).

Verwaltungsbedarf

Die Kosten fur den “Verwaltungsbedarf” umfassen u. a.:
Buromaterialien, Druckarbeiten, Porti, Postfach- und
Bankgebihren, Fernsprech- und Fernschreibanlagen,
Rundfunk und Fernsehen, Personalbeschaffungskosten,
Reisekosten, Fahrgelder, Spesen, EDV- und Organisati-
onsaufwand.

o Pflegesatzféhige Instandhaltung

Nach § 4 Abgrenzungsverordnung (AbgrV) sind Instand-
haltungskosten Kosten der Erhaltung oder Wiederher-
stellung von Anlagegitern des Krankenhauses, wenn
dadurch das Anlagegut in seiner Substanz nicht wesent-
lich vermehrt, in seinem Wesen nicht erheblich verandert,
seine Nutzungsdauer nicht wesentlich verlangert oder
Uber ihren bisherigen Zustand hinaus nicht deutlich ver-
bessert wird bzw. in baulichen Einheiten Gebaudeteile,
betriebstechnische Anlagen und Einbauten oder AuBen-
anlagen nicht vollstandig oder Uberwiegend ersetzt wer-
den. Pflegesatzfahig sind nur die Kosten von Leistungen
(hier: Instandhaltungen), die fur den Bereich der voll- und
teilstationaren Krankenhausleistungen sowie im Falle des
Erl6sabzugs fir vor- und nachstationdre Leistungen er-
bracht wurden.

Ubrige Sachkosten

Sie umfassen die Kosten fir die zentralen Verwaltungs-
dienste (Leistungen zentraler Stellen der Tragerverwal-
tung), zentralen Gemeinschaftsdienste (von mehreren

Krankenhdusern gemeinsam betriebene Waschereien,
Zentralapotheken, Kiichen, EDV-Anlagen und Zentralein-
kauf), Versicherungen, Gebrauchsguter (AnlagegUter mit
einer durchschnittlichen Nutzungsdauer von bis zu drei
Jahren) und die sonstigen Kosten.

Zinsen

Hierzu gehoren z. B. Zinsen fir Betriebsbauten und Wohn-
bauten sowie Zinsen fur Einrichtungen und Zinsen fir
Fremdkapital. Als Darunter-Position werden ausgewiesen:

e Zinsen fur Betriebsmittelkredite

Zinsen fur kurzfristige Kredite, die zur Uberbriickung
kurzfristiger Liquiditatsschwierigkeiten aufgenommen
werden.

Steuern

Zu den Steuern zahlen Grundsteuer, Kfz-Steuer u. &., nicht
jedoch Lohn-, Kirchen-, Umsatz- und Grunderwerbssteuer,
da diese bereits andernorts erfasst werden.

Kosten der Ausbildungsstatten

Die Kosten der Ausbildungsstatten werden von den Kosten
des Ubrigen Krankenhauses getrennt ausgewiesen, um
eine bessere Vergleichbarkeit von Krankenhausern mit und
ohne Ausbildungsstatten zu erreichen. Neben den pflege-
satzfahigen Ausbildungsstatten werden auch die nicht
pflegesatzfahigen Ausbildungsstatten (z. B.: Ausbildungs-
statten fUr Masseure) bertcksichtigt, bei denen das Kran-
kenhaus Trager oder Mittrager ist.

Die Kosten der Ausbildungsstdtten enthalten die Kosten
fur das Personal der Ausbildungsstatten, die Sachkosten
der Ausbildungsstatten und die Umlage fur den Ausgleich
der Ausbildungskosten zwischen ausbildenden und nicht
ausbildenden Krankenh&usern nach § 9 Abs. 3 Bundespfle-
gesatzverordnung (BPfIV).

Aufwendungen flr den Ausbildungsfonds
Aufwendungen fur den Ausbildungsfonds (Ausbildungszu-
schlag) nach § 17a Abs. 5 Krankenhausfinanzierungsge-
setz (KHG).

Gesamtkosten

Hierunter wird die Summe der Personal- und Sachkosten
einschlieBlich der Zinsen, Steuern und Kosten fur Ausbil-
dungsstatten verstanden.

Abzlge

Fur die Ermittlung der bereinigten (pflegesatzfahigen) Kos-
ten werden von den Brutto-Gesamtkosten samtliche Kos-

ten flr Leistungen abgezogen, die nicht Uber Pflegesatze
vergUtet werden. Es handelt sich dabei insbesondere um
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Abzlge fur Krankenhduser mit ausschlieBlich neurologischen Betten
fallen seit 2002 in die Kategorie der Sonstigen Kranken-

. Ambulanz hauser. Sie wurden vorher in der Kategorie der allgemei-
. Wissenschaftliche Forschung und Lehre nen Krankenhduser gezahlt. Die Angaben der allgemei-
o vor- und nachstationare Behandlung nen Krankenhauser fallen dadurch niedriger, die der
. Leistungen mit nicht abgestimmten GroBgeréten sonstigen Krankenhduser hoher aus.
o arztliche und nichtarztliche Wahlleistungen
e Fallzahl enthalt Stundenfalle. Durch den Wegfall des ge-
Bereinigte Kosten sonderten Ausweises der Stundenfalle in den Grundda-
ten der Krankenhduser sind diese in der absoluten Fall-
Bereinigte Kosten sind die pflegesatzfahigen Kosten firr all- ~ zahl enthalten und gehen zugleich als ein Tag in die
gemeine Krankenhausleistungen und ergeben sich aus der ~ Summe der Berechnungs- und Belegungstage ein. Da-
Differenz zwischen den Kosten des Krankenhauses insge- durch andern sich als berechenbare GréBen die Kosten je
samt und den Abziigen. Behandlungsfall sowie die Kosten je Berechnungs-/Bele-
gungstag.
Uberblick tber die Methodik im
Kostennachweis e Seit dem Berichtsjahr 2006 wurden die Aufwendungen
far den Ausbildungsfonds (Ausbildungszuschlag) nach
e Wechsel vom Netto- zum Bruttokostenprinzip. Vorjahres- §17a Abs. 5 Krankenhausfinanzierungsgesetz innerhalb
vergleiche sind nur innerhalb desselben Kostenermitt- der Kosten der Ausbildungsstatten nachgewiesen.

lungsprinzips maoglich, d.h., die Kostenarten des Jahres
2005 kénnen nur mit denen der Jahre 1991 bis 1995 ver- e Ab dem Berichtsjahr 2008 werden die Aufwendungen

glichen werden. far den Ausbildungsfonds (Ausbildungszuschlag) nach
§17a Abs. 5 Krankenhausfinanzierungsgesetz als ein-
e Abgrenzungsanderung der Sonstigen Krankenhauser. zelne Position dargestellt.
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1. Kosten der Krankenhauser 2017 nach Kostenarten und Krankenhaustypen

Kranken- Allgemeine Krankenhauser
hauser frei- Sonstige
Gegenstand der Nachweisung ins- zusammen offentliche gemein- private Krankenhauser"
gesamt nutzige
in 1 000 Euro
Personalkosten insgesamtz) 5496 146 5075 160 2 544 304 1775 160 755 696 420 987
davon:
Arztlicher Dienst 1732571 1651063 790 105 581 660 279 298 81508
Pflegedienst 1647 801 1449 334 684 165 541293 223876 198 467
Medizinisch-technischer Dienst 817 491 749 486 470 996 210133 68 357 68 005
Funktionsdienst 563 447 544 222 243854 200 550 99 819 19 225
Wirtschafts-/Versorgungsdienst 135 766 120 295 63 335 48 549 8411 15 471
Verwaltungsdienst 346 400 326 072 180 555 104 047 41 470 20328
Ubrige Personalkosten 252 670 234 687 111294 88 927 34 465 17 983
Sachkosten insgesamtz) 3281909 3142 839 1656 489 977 221 509 129 139 070
davon:
Medizinischer Bedarf 1537 312 1521908 797 003 473 697 251 209 15 404
Lebensmittel und bezogene Leistungen 193 907 173 047 74 342 72 102 26 603 20 860
Wasser, Energie, Brennstoffe 165 563 155 280 84 964 46 328 23989 10 283
Wirtschaftsbedarf 333949 309 431 187 324 80 427 41 681 24517
Verwaltungsbedarf 241 050 222792 111 166 69 466 42 160 18 257
Pflegesatzfahige Instandhaltung 346 543 325 421 196 474 90434 38513 21121
Ubrige Sachkosten 463 586 434 959 205217 144 768 84 974 28 627
Zinsen 41052 37 652 15 553 12 210 9 889 3400
dar.: Zinsen fur Betriebsmittelkredite 7187 6 376 898 1789 3688 812
Steuern 10998 9381 2161 1611 5608 1618
Kosten der Ausbildungsstatten 62 167 58 298 26 275 22 669 9 354 3869
Aufwendungen fir den Ausbildungsfonds 179 557 172 980 74 965 66 356 31659 6577
Gesamtkosten? 9 071 829 8496 309 4319748 2855226 1321335 575 520
Abzlge 1302 563 1265 200 938 502 237 024 89 674 37 363
Bereinigte Kosten? 7 769 267 7231110 3381246 2618203 1231662 538 157

1) Krankenhauser mit ausschlieBlich psychiatrischen, psychotherapeutischen und/oder neurologischen Betten.

2) Differenzen entstehen durch Rundungen.
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2. Kosten der Krankenhauser in Niedersachsen 2016 und 2017 nach Kostenarten

Kosten der

i Veranderung
Krankenhauser 2016 gegenlber 2017
Kostenarten insgesamt
2016 2017 absolut in %
in 1 000 Euro

Personalkosten insgesamt 5326 495 5496 146 + 169 651 +3,2
davon:
Arztlicher Dienst 1672232 1732571 + 60 339 +3,6
Pflegedienst 1581 685 1647 801 +66 116 +4,2
Medizinisch-technischer Dienst 778 276 817 491 +39 215 +5,0
Funktionsdienst 538 951 563 447 + 24 496 +4,5
Wirtschafts-/Versorgungsdienst 152 353 135 766 - 16 587 -10,9
Verwaltungsdienst 338917 346 400 + 7483 +2,2
Ubrige Personalkosten 264 080 252 670 -11410 -4,3
Sachkosten insgesamt 3176 555 3281909 + 105 354 +3,3
davon:
Medizinischer Bedarf 1505 164 1537 312 + 32148 +2,1
Lebensmittel 192 999 193 907 + 908 +0,5
Wasser, Energie, Brennstoffe 163 533 165 563 +2030 +1,2
Wirtschaftsbedarf 302 388 333949 + 31561 +10,4
Verwaltungsbedarf 237 314 241 050 +3736 +1,6
Pflegesatzfahige Instandhaltung 335202 346 543 + 11 341 +34
Ubrige Sachkosten 439 955 463 586 + 23631 +5,4
Zinsen 39472 41 052 + 1580 +4,0

dar. Zinsen fur Betriebsmittelkredite 7 135 7187 + 52 +0,7
Steuern 8763 10 998 +2235 + 25,5
Kosten der Ausbildungsstatten 57 706 62 167 +4 461 +7,7
Aufwendungen fur den Ausbildungsfonds 173 411 179 557 +6 146 +35
Gesamtkosten 8782 401 9071 829 + 289 428 +3,3
Abzlge 1328672 1302 563 -26 109 -2,0
Bereinigte Kosten 7 453 729 7 769 267 + 315538 +4,2
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Personalkosten 2017 in Krankenh&usern

Wirtschafts-/
Versorgungsdienst
25 %

Ubrige Personalkosten

4,6 %
Verwaltungsdienst
6,3 %

Arztlicher Dienst

Funktionsdienst 31,5 %

10,3 %

Medizinisch-
technischer Dienst
14,9 %

Pflegedienst
30,0 %

Sachkosten 2017 in Krankenhausern

Wasser, Energie,
Brennstoffe

Lebensmittel 5.0 %

59 %

Verwaltungsbedarf

7.3 %
Wirtschaftsbedarf
10,2 % Medizinischer Bedarf
46,8 %
Pflegesatzfahige
Instandhaltung
10,6 %

Ubrige Sachkosten
14,1 %

Rundungsbedingt ergibt die Addition der Werte nicht 100 %.
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3. Kostenziffern fur Krankenhéauser 2017 nach Krankenhaustypen

Allgemeine Krankenhauser

Kranken- .
. hauser Sonstige
Gegenstand der Nachweisung ) zusammen offentliche freigemeinniitzige private Krankenhauser”
insgesamt
Euro
Durchschnittliche Personalkosten
je Vollkraft insgesamt 70 272 70 883 70573 71129 71362 63 654
und zwar:
Avrztlicher Dienst 131131 131 957 125 481 135 144 146 115 116 373
Pflegedienst 59 304 59 382 61290 59 006 54 998 58 734
Medizinisch-technischer Dienst 61390 61 359 66 661 54 399 53138 61733
Funktionsdienst 60 884 61013 62 762 60 521 58014 57 441
Verwaltungsdienst 62 404 62 585 64 289 60 478 60 878 59 649
Durchschnittliche Sachkosten je
Berechnungs-/Belegungstag
insgesamt 269 301 365 247 264 79
davon:
Lebensmittel und bez. Leistungen 16 17 16 18 14 12
Medizinischer Bedarf 126 146 175 120 130 9
Sonstiger Materialaufwand 41 45 60 32 34 20
Sonstige betr. Aufwendungen 86 94 113 77 86 39
Bereinigte Kosten je
Berechnungs-/Belegungstag 637 693 744 661 639 306
4. Kosten der Krankenhéauser nach GréBenklassen und Krankenhaustypen 2017
Gesamtkosten? der Krankenhauser
Anzahl der darunter: Kosten® der Krankenhauser Abziige” | Bereinigte Kosten
Krankenhausart Kranken- insgesamt darunter: darunter: insgesamt insgesamt
hauser Personalkosten Sachkosten
1 000 Euro
Krankenhauser insgesamt
mit ... bis unter ... Betten
0 - 100 52 302 339 185729 108 915 13670 288 668
100 - 200 49 1202 839 722 045 434 713 68 527 1134 312
200 - 500 60 3536 030 2221009 1178 530 266 631 3269 399
500 und mehr 19 4030 622 2 367 364 1559752 953734 3076 888
Zusammen” 180 9071 829 5496 146 3281909 1302 563 7769 267
Allgemeine Krankenhduser
mit ... bis unter ... Betten
0 - 100 37 220 684 122 938 90 949 8596 212 088
100 - 200 45 1133823 668 176 420 323 64 992 1068 831
200 - 500 51 3176125 1967 005 1085011 242 098 2934 028
500 und mehr 18 3965677 2317 041 1 546 556 949 514 3016 163
Zusammen” 151 8 496 309 5075 160 3142 839 1265 200 7231110
davon
(Allgemeine Krankenhéauser)
Offentliche Krankenhauser 39 4319 748 2 544 304 1 656 489 938 502 3381246
Freigemeinnitzige
Krankenhduser 55 2 855 226 1775160 977 221 237 024 2618203
Private Krankenhauser 57 1321335 755 696 509 129 89 674 1231662
Sonstige Krankenhauser 29 575 520 420 987 139 070 37 363 538 157

1) Krankenhauser mit ausschlieBlich psychiatrischen, psychotherapeutischen und/oder neurologischen Betten.
2) EinschlieBlich der Kosten der Ausbildungsstatten und des Ausbildungsfonds nach § 17 KHG.

4)Von den Brutto-Gesamtkosten werden samtliche Kosten fur Leistungen abgezogen, die nicht Uber Pflegesatze vergltet werden.

)
)
3) Ohne Ausbildungsstatten.
)
)

5) Differenzen entstehen durch Rundungen.
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5. Durchschnittskosten je vollstationdrem Fall in niedersachsischen Krankenhausern 2017
nach GréBenklassen und Statistischen Regionen

Krankenhauser Durchschnittliche Kosten (bereinigte Kosten) je Fall

. mit ... : Statistische Region Niedersachsen

bis unter ... Braunschweig | Hannover [ Loneburg | weser-Ems
Betten Euro

unter 100 3051,5 4317,0 5746,7 6232,1 4831,1
100 - 200 3497,7 46171 4510,6 3830,2 4 097,6
200 - 300 3912,2 4106,9 3896,9 4264,0 40554
300 - 400 3194,5 4.481,6 . 4.266,8 4181,3
400 - 600 4841,4 4059,0 . 45515 4378,4
600 und mehr o o o o 6 052,2
Insgesamt 4503,1 4673,3 4.409,4 4.549,8 4549,4

6. Durchschnittskosten je vollstationdrem Fall in niedersachsischen Krankenh&usern 2017
nach Kostenarten und Statistischen Regionen

Durchschnittliche Kosten je Fall
Gegenstand der Nachweisung : Statistische Region Niedersachsen
Braunschweig Hannover | Lineburg | Weser-Ems
Euro
Personalkosten insgesamt 3324,5 35448 2 850,8 3061,6 3218,4
davon:
Arztlicher Dienst 1003,4 1089,8 969,1 983,1 1014,5
Pflegedienst 981,3 971,2 887,6 987,3 964,9
Med.-techn. Dienst 561,0 638,3 339,4 360,8 478,7
Funktionsdienst 312,6 368,0 288,8 331,2 329,9
Wirtschafts-/Versorgungsdienst 63,3 80,4 79,0 90,1 79,5
Verwaltungsdienst 235,0 246,2 168,3 162,5 202,8
Ubrige Personalkosten 167,9 150,9 118,6 146,6 148,0
Sachkosten insgesamt 19741 2 245,0 1787,0 1687,8 1921,8
davon:
Medizinischer Bedarf 878,8 1 000,1 866,6 849,6 900,2
Lebensmittel 94,9 112,9 170,4 98,4 113,5
Wasser, Energie, Brennstoffe 120,1 116,0 76,8 75,5 96,9
Wirtschaftsbedarf 260,0 219,6 156,1 151,3 195,6
Verwaltungsbedarf 134,7 141,3 194,7 118,5 141,2
Pflegesatzfahige Instandhaltung 218,0 270,9 157,8 159,4 202,9
Ubrige Sachkosten 267,7 384,2 164,5 235,0 271,5
Zinsen 18,7 23,2 21,1 29,9 24,0
dar.: Zinsen fur Betriebsmittelkredite 3,4 2,3 5,2 5,8 4,2
Steuern 7,0 7,4 6,3 5,4 6,4
Kosten der Ausbildungsstatten 36,5 35,4 33,1 38,9 36,4
Aufwendungen fiir den Ausbildungsfonds 104,4 107,0 104,0 104,7 105,1
Gesamtkosten 5 465,0 5962,7 4802,2 4928,2 5312,2
Abzlge 961,9 1289,4 392,8 378,5 762,7
Bereinigte Kosten 4503,1 4673,3 44094 4549,8 4549,4
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