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Management Summary

Die gegenwartige Regelung der SachsPfleinrVVO fiir gesondert berechenbare Aufwendun-
gen nach § 82 Abs. 3 SGB XI fiir Investitionen und Instandhaltungsaufwendungen in
Pflegeeinrichtungen enthalt einige grundlegende Problembereiche, die einer 6konomi-
schen Logik systematisch widersprechen.

Problematisch ist insbesondere der Wechsel von Pauschalierungen und Normalisierungen,
wie sie im Investitionsbereich in den Wirtschaftswissenschaften tblich sind, zu einer Ab-
rechnung der Ist-Aufwendungen.

Von groflier materieller Bedeutung ist ferner die nicht-sachgerechte Auslegung der Be-
triebsnotwendigkeit von Investitionsaufwendungen insbesondere durch die Ausrichtung
an der urspringlichen Férderung. Dies unterbindet damit im Einzelnen 6konomisch sinn-
volle MalRnahmen und verhindert Innovationen im Pflegebereich.

Der SachsPfleinrVVO liegt eine sehr hohe geforderte Soll-Auslastung von 96 % zugrunde
(8 3 Abs. 3 SachsPfleinrVO), die deutschlandweit im Pflegebereich tberdurchschnittlich
ist. Es besteht die Gefahr zu Unterinvestitionsanreizen, d. h. dass die VO dazu fiihrt,
dass Tréger durch den Zwang zu hohen Auslastungen lieber zu wenig, als zu viel Kapazi-
taten vorhalten, was zu Lasten der Pflegebedurftigen und deren Angehdrigen geht.
Problematisch ist auch die zu strikte Orientierung von Abschreibungen an AfA-Tabel-
len durch die Bewilligungsbehdérde, die dem Rechtsstand widerspricht, sowie die fehlende
Teilauflosung von dinglichen Sicherheiten im Grundbuch, die dem Trager anderweitige
Finanzierungen erschwert bzw. unméglich macht.

Durch die Regelung in S&achsPfleinrvVO kommt es auch zu einem systematischen Ausei-
nanderfallen von Zahlungsabfliissen und Refinanzierungen Uber den Investbeitrag, der
zu Liquiditatsengpassen bei Trégern flihren kann.

Der in SachsPfleinrVO angesetzte Eigenkapitalkostensatz von 2% (§ 2 Abs. 1 Ziff. 3
SachsPfleinrVVO) ist sowohl im historischen Vergleich als auch selbst in der aktuellen
Niedrigzinsphase viel zu niedrig angesetzt und musste beim Doppelten bis Dreifachen lie-
gen.

Die SéachsPfleinrVVO flhrt sowohl bei der Bewilligungsbehdrde als auch bei den Trégern
zu einem zu hohen Verwaltungsaufwand durch das geforderte Antrags- und Zustim-
mungsverfahren (8 4 Abs. 2 SachsPfleinrVO), der insbesondere von der Bewilligungsbe-
horde derzeit nicht zu stemmen ist und zu Bearbeitungsstau und langen Bearbeitungszei-
ten fuhrt. Vereinfachungen im Bewilligungsprozess sind hier gemeinsam anzustreben.

Bei den Heimbewohnern fuhrt die S&chsPfleinrVO zu sehr schwankenden Investbeitra-
gen, die zudem Gefahr laufen, im Zeitablauf zu steigen. Zudem bestehen Zweifel an einer
gerechten Zuordnung von Aufwendungen, da Heimbewohner heute fiir Investitionen und
Instandhaltungen bezahlen missen, wovon sie selbst angesichts eines hohen Alters mor-
gen nicht mehr partizipieren werden.

Der systematischen Defizite der SachsPfleinrVO lassen sich weitgehend methodisch be-
seitigen bzw. in ihrer Wirkung abmildern.
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1  Aufgabenstellung und Zielsetzung

Ausgehend von der Anfrage vom 14. Juli 2014 und dem darauf basierenden Angebot der Auf-
tragnehmer vom 10. November 2014 beauftragte das Diakonische Werk der Evangelisch-
Lutherischen Landeskirche Sachsen e. V. am 7. Januar 2015 das im Folgenden ausgefiihrte
Gutachten. Gegenstand des Gutachtens ist die Art und der Umfang der Finanzierungsliicken,
die aus der aktuellen Kostenanerkennungspraxis des Sachsischen Staatsministeriums fur So-
ziales und Verbraucherschutz (SMS) bezuglich der Investitionsbetrége in séchsischen Pflege-
einrichtungen vor dem Hintergrund der aktuellen Rechtslage resultieren.

Grundlage fir diese Aufgabenstellung sowie der dazugehérigen Aufstellung und Kalkulation
des vereinbarten Honorars waren vom Auftraggeber zur Verfligung gestellte Unterlagen, auf
deren Basis die Bearbeitung des Gutachtens urspringlich durch folgende Leistungen ein-
schlieBlich der ausgewiesenen Leistungsabgrenzungen vereinbart wurde:

Wirkungsanalyse: Zunachst sollte eine Analyse erfolgen, welche betriebswirtschaftlichen
Wirkungen aus der aktuellen Rechtslage fir Pflegeeinrichtungen in Sachsen und ihre Trager
dem Grunde nach resultieren (betriebswirtschaftliche Ansatzproblematik). Dies sollte der
konzeptionellen und logischen Vorbereitung der sich anschlieBenden Modellierung dienen.
Im Fokus der Analyse sollte dabei eine mdglicherweise inkonsistente Uberlagerung von er-
folgs- und liquiditatswirksamer Perspektiven und daraus unter Umstédnden folgenden Finan-
zierungslicken stehen. Folglich sollte unter diesem Fokus schwerpunktmafRig die Wirkung
von Investitionen in Bezug auf die beiden vorgenannten Perspektiven sowie die logischen Be-
ziehungen zwischen diesen beiden Perspektiven zu analysieren sein. Im Sinne einer Leis-
tungsabgrenzung wurde dabei angenommen, dass seitens des Auftraggebers die Unterlagen
zur vollstandigen Darstellung der derzeitigen Rechtslage als Basis fur vorgenannte Wirkungs-
analyse zur Verfugung gestellt werden.

Modellierung: Auf Grundlage der Ergebnisse der Wirkungsanalyse sollte eine Modellerstel-
lung erfolgen. Das so gewonnene Modell sollte der rechnerischen und darauf basierend grafi-
schen Darstellung der Wirkungen hinsichtlich Erfolg, Liquiditat/Finanzierung und Forder-
recht dienen.

Wirkungsbewertung: Mit Hilfe des vorgenannten Modells sollten dann in einem ndchsten
Schritt die grundsétzlich analysierten Wirkungen konkret berechnet und damit monetér be-
wertet werden. Dabei war geplant, eine solche Wirkungsbewertung anhand von zwei Féllen,
respektive Pflegeeinrichtungen, durchzufuhren. Ziel war es, an realisierten Daten der Praxis
monetar dazustellen, welche ékonomische Bedeutung die im Rahmen der Analyse identifi-
zierten Wirkungen haben. Im Sinne der Leistungsabgrenzung wurde vorausgesetzt, dass sei-
tens des Auftraggebers die dafur bendtigten Daten und Informationen in unmittelbar bearbeit-
barer Form zur Verfligung gestellt werden kénnen.

Sensitivitatsanalyse: Darauf aufbauend war vorgesehen, die Wirkungsbewertung durch eine
Analyse der Sensitivitaten der Gblichen Faktoren (Eingangsparameter) zu erganzen, die laut
Angaben des Auftraggebers von der Forderrechtsgebern wiederholt gedndert wurden. Ziel war
es, darzustellen, wie stark sich die im Rahmen der Wirkungsbewertung ermittelten Effekte bei
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sich &ndernden Eingangsparametern verandern. Mithin stellt diese Sensitivitatsanalyse das der
aktuellen Rechtslage innewohnende Risiko fur die jeweils untersuchte Pflegeeinrichtung dar.

Bereits im Auftaktgesprach am 6. Januar 2015 skizzierte sich gegeniiber den Auftragnehmern
eine Sachlage, die nicht ohne Weiteres mit der beauftragten Aufgabenstellung und insbeson-
dere nicht mit der schwerpunktmalRig quantitativen Ausrichtung der geplanten Gutachtenbe-
arbeitung sowie mit oben erlduterten Leistungen vereinbar war. Diese Einschatzung verdich-
tete sich in der Nachbereitung der Gesprachsaufzeichnungen der Auftragnehmer zur fakti-
schen Erkenntnis, dass bei dem derzeit vorhandenen Reifegrad der Problemstellung innerhalb
der dezentralen heterogenen Struktur der Trager der Pflegeeinrichtungen im Verbund des
Auftraggebers dem beauftragten Gutachten zunéchst eine umfangreiche Voranalyse vorzu-
schalten ware, mit der erst die VVoraussetzungen zu schaffen waren, um mit der Bearbeitung
der eigentlich vereinbarten Leistungen beginnen zu kdnnen.

Da dies im vereinbarten Budget nicht zu realisieren gewesen wére, wurde seitens der Auf-
tragnehmer untersucht, in welcher Form die beim Auftraggeber dargebotene Fach- und Sach-
lage alternativ bearbeitet werden kénnte, um — dem vorgenannten aktuellen Reifegrad der
Problemstellung angemessen — vergleichbar belastbare Aussagen bezuglich der Aufgaben-
stellung gewinnen zu kdnnen.

Vorgeschlagen und dann mit dem Auftraggeber vereinbart wurde, das urspriinglich quantitativ
ausgelegte Vorgehen zugunsten eines qualitativen Ansatzes zu andern. Folglich war zunéchst
ein neuerlicher Problemaufriss zu erstellen. Dies erfolgte mit der Zielsetzung, die der beauf-
tragten Aufgabenstellung innewohnende Gemengelage, die mit dem Thema Investitionsbei-
trage verbunden ist, in voller Breite darzulegen. Um dies zu erreichen, wurden Interviews
vor Ort geflhrt; zum einem mit drei ausgewahlten Tragern aus dem Verbund des Auftragge-
bers, zum anderen mit dem Auftraggeber selbst, und dartiber hinaus mit dem Kommunalen
Sozialverband Sachsen e. V.! Die Interviews wurden teilstrukturiert durchgefiihrt, also mit
entsprechender methodischer und inhaltlicher Vorarbeit seitens der Auftragnehmer, ver-
gleichbar den oben beschriebenen Leistungen Wirkungsanalyse und Modellierung. Einer er-
sten analytischen Auswertung, Strukturierung und Zusammenfassung der so gewonnenen Er-
kenntnisse schlossen sich in einem weiteren Schritt — erneut strukturiert — schriftliche Riick-
fragen und Abfragen von Unterlagen an. Diesen Problemaufriss in der Breite galt es dann im
weiteren Verlauf des Gutachtens zu strukturieren und zu verdichten mit dem Ziel, die wesent-
lichen Problemfelder herauszuarbeiten. Es galt strukturelle, allgemeingultige Probleme von
operativen Einzelfallproblemen abzugrenzen. Nur erstgenannte sind einer Losung durch z. B.
Anderungen zugrundeliegender Verfahrensanweisungen oder gar Rechtsgrundlagen zugang-
lich. Im Ergebnis liefert das Gutachten nun einen Untersuchungsrahmen, auf den die ur-
sprunglich geplanten quantitativen Leistungen aufsetzen konnten. Das vorliegende Gutachten
liefert jedoch einen umfassenden Uberblick tiber von allen Beteiligten genannten Problembe-
reiche und schlégt einzelne Lésungsmaoglichkeiten vor. Soweit verfugbar, werden auch ein-
zelne Modell- und Beispielrechnungen eingebaut.

! Die Interviewpartner werden ausfiihrlich in Kapitel 3 benannt.



Gutachten zur Problematik der gesondert berechenbaren Aufwendungen nach 8 82 Abs. 3 SGB XI 8

Gegenstand des Gutachtens ist die Problematik der gesondert berechenbaren Aufwendungen
nach § 82 Abs. 3 SGB XI, d. h. der Investitionsbeitrage,® die durch die Heimbewohner zu
tragen sind. Hintergrund sind vier Entscheidungen des Bundessozialgerichts vom
8. September 2011, die im Wesentlichen eine Berechnung aufgrund von tatsachlichen Auf-
wendungen und nicht aufgrund von Pauschalierungen forderten. Diese Urteile des Bundesso-
zialgerichts fiihrten wiederum im Freistaat Sachsen in 2013 zur Anderung der Sachsischen
Pflegeeinrichtungsverordnung (SachsPfleinrVO) vom 29. September 2011. Die SachsPfleinr-
VO vom 29.9.2011 wurde zwar nach dem Entscheidungsdatum 8.9.2011 des BSG erlassen,
konnte die Entscheidungsgriinde des BSG aber noch gar nicht beachten, da die Begriindungen
der Urteile erst viel spater bekannt gegeben wurden. Daher musste die SachsPfleinrVO in
2013 erneut tberarbeitet werden, was in die aktuelle SachsPfleinrVO vom 12. Juli 2013 miin-
dete, die am 7. September 2013 in Kraft trat. Nach den Urteilen des Bundessozialgerichtes
kam es — nach Darstellung des Auftraggebers — in mehreren Fallen zu Meinungsverschieden-
heiten zwischen den antragstellenden Trdgern von Pflegeeinrichtungen auf der einen und der
Bewilligungsbehorde, i. d. R. dem Kommunalen Sozialverband in Leipzig, auf der anderen
Seite. In vereinzelten Fallen fuhrten diese Meinungsverschiedenheiten zu Klagen der Tréger
(z. B. der Diakonie Leipziger Land im Falle des Altenpflegeheims St. Barbara in Regis-
Breitingen).

Gegenstand des Gutachtens ist die Darstellung der verschiedenen Problembereiche der
SachsPfleinrVO und mdglicher Losungsmdoglichkeiten. Die Problembereiche kénnen dabei in
vier Bereiche zusammengefasst werden:

= Systematische Problematiken der SachsPfleinrvVO 2011/13

= Verbraucherschutzprobleme der Neuregelung

= Ausgeltster Verwaltungsaufwand durch die neue SachsPfleinrvVO 2011/13
= Probleme in der operativen Umsetzung der SachsPfleinrvVO 2011/13

Dem Erkenntnisinteresse des Auftraggebers folgend liegt der Analyseschwerpunkt bei Prob-
lemen, die insbesondere aus Pflegeeinrichtungen resultieren, die vollstationdre Dauerpflege-
platze anbieten.

Nach der Darstellung der rechtlichen Grundlagen und der Datengrundlage des Gutachtens,
werden diese vier Problembereiche anhand von Beispielen erldutert und mogliche Problemlo-
sungen vorgeschlagen. Mit einer Zusammenfassung und Schlussfolgerungen wird ein Fazit
gezogen.

2 Auch haufig als ,,Investbeitrage* bezeichnet.
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2  Rechtliche Grundlagen

GemaR Angebot und Beauftragung soll vorliegendes Gutachten analysieren, welche betriebs-
wirtschaftlichen Wirkungen aus der aktuellen Rechtslage fiir Pflegeeinrichtungen in Sachsen
und ihre Trager dem Grunde nach resultieren. Mithin ist zundchst der fur die Erstellung des
Gutachtens relevante Rechtsstand festzustellen. Dies schlie8t die Entwicklung des Rechts-
stands im Zeitverlauf mit ein, da Wirkungen in der Regel aus Anderungen der fiir den zu ana-
lysierenden Sachverhalt relevanten Rechtslage resultieren. Entsprechend der vereinbarten
Leistungsabgrenzung oblag es dem Auftraggeber, die Unterlagen zur vollstandigen Darstel-
lung der Rechtslage bzw. dessen Entwicklung zur Verfugung zu stellen. Im Auftaktgesprach
am 6. Januar 2015 wurde seitens des Auftraggebers darauf verwiesen und um Ubersendung
entsprechender Unterlagen gebeten. Mit Schreiben vom 9. Januar 2015 mit Betreff ,,Gutach-
ten Investitionsbeitrdge” wurden zugestellt:

1. Pflegeheimverordnung vom 7. Dezember 2001 (PflhVVO, 2001).

2. Séchsisches Pflegeeinrichtungsverordnung vom 29. September 2011
(SéchsPfleinrvO, 2011).

3. Sachsisches Pflegeeinrichtungsverordnung vom 12. Juli 2013 (SachsPfleinrvVO, 2013).
4. Stellungnahme der Liga der Freien Wohlfahrtsverbande zu Nr. 3.

5. Urteil des Bundessozialgerichtes vom 8. September 2011
(BSG, 8.9.2011 - B 3 P 3/118R).

6. Zwei Rundschreiben des Kommunalen Sozialverbands Sachsen (KSV)
bezuglich der Investkostenberechnung
(KVS, 19.2.2009 — RS Nr. 2/2009, und KVS, 15.12.2010 — RS Nr. 3-74/2010).

7. Bewertungskriterien fiir Investitionen der stationdren Altenpflege im Freistaat Sachsen
vom 15. Juli 1998.

8. Ubersichtstabelle der geforderten Pflegeeinrichtungen gemil § 82 Abs. 2 SGB XI des
Diakonischen Werks Sachsen mit Stand 02/2015.

Aufgrund dieser Unterlagen ergeben sich drei Rechtsstdnde entsprechend der Nummern 1 bis
3, zu deren Verstandnis, Einordnung und Entwicklung die weiteren Unterlagen den Nummern
4 bis 7 dienen. Die drei Rechtsstande beinhalten, aus betriebswirtschaftlicher Sicht, die die-
sem Gutachten zugrunde liegt, einige wesentliche Sachverhalte, die nachfolgend dargestellt
werden sollen.

1) Pflegeheimverordnung — PflhvVO, 2001:

Die Verordnung basiert auf der Ermachtigung im Sédchsischen Pflegegesetz vom 25. Mérz
1996 (SachsPflegeG), das fur die Entwicklung und insbesondere den Aufbau der Versorgung
der Bevolkerung im Freistaat Sachsen mit Einrichtungen zur Pflege nach der Wiedervereini-
gung mitentscheidend war. So regelte das am 29. Februar 1996 durch den Sachsischen Land-
tag beschlossene Gesetz u. a. die Bedarfsplanung und Férderung von Pflegeeinrichtungen.
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Die hieraus resultierenden Investitionen prégen die heutige Landschaft der Pflegeeinrichtun-
gen malgeblich, zumal die Grundsatze und Ziele der Raumordnung und Landesplanung zu
beachten waren.?

In Bezug auf den Untersuchungsgegenstand sind die Férderungen gemalR der 88 6 bis 9
SachsPflegeG (Einzelférderung, pauschale Forderung, Nutzungsentgelte, Schuldendienst) re-
levant. Denn sie beziehen sich allesamt auf die sog. ,,Investitionsaufwendungen®, aus be-
triebswirtschaftlicher Sicht zu verstehen als alle Ausgabearten, die mit der langfristigen Kapi-
talbindung zur Finanzierung der vollstationdren Pflege verbunden sind. Ohne sich in den Ein-
zelheiten des Gesetzestextes zu verlieren, lassen sich aus betriebswirtschaftlicher Sicht fol-
gende Grundprinzipien herausschalen:

= Die Forderung bezieht sich ausschlieBlich auf Gegenstéande des Anlagevermdgens, die
in der Regel abschreibungsfahig sind (Sachanlagevermdgen inklusive Gebaude).

= Zugleich ist die Forderung auf das betriebsnotwendige Anlagevermdgen beschrankt.

= Zudem wird der Lebenszyklus einer Investition nachgezeichnet, indem sowohl die An-
schaffung- bzw. Herstellung, als auch die Erhaltung der Gegenstande des Anlagevermo-
gens gefordert wird.

= AuBerdem wird dem Aquivalenzprinzip Rechnung getragen, indem erkannt und anerkannt
wird, dass alternativ zur Anschaffung bzw. Herstellung eines Gegenstands des Anlage-
vermoégens auch die entgeltliche Nutzung bereits vorhandener Gegenstéande (Miete,
Pacht usw.) forderfahig ist, soweit wirtschaftlich sinnvoll.

Neben diesen Grundprinzipien ist augenfallig, dass im Gesetzestext zwar betriebswirtschaftli-
che Fachtermini verwendet werden, diese jedoch nicht immer konsistent und frei von Wider-
spriichen sind. Dies hat zwangslaufig zur Folge, dass die prinzipiell mogliche Klarheit in der
Aussage, die mit einem konsistenten Begriffsapparat samt zugrunde liegenden Definitionen
nach der herrschenden Meinung der Betriebswirtschaftslehre erreichbar wére, dann doch nicht
erreicht wird. Beispielsweise wird von Instandhaltung und Instandsetzung gesprochen,
obschon mit Erhaltungsaufwand unserer Meinung nach die klarere Abgrenzung zum Her-
stellungsaufwand getroffen ware.* Auch ist der im Gesetzestext® enthaltene Begriff Investi-
tionsaufwand (bzw. Investitionsaufwendungen) strenggenommen ein Widerspruch in sich.
Denn entweder handelt es sich um Aufwand, also einen Werteverzehr, der eine Anderung des
Reinvermoégens (Eigenkapital) nach sich zieht, oder aber es findet eine Bindung liquider Mit-
tel in das Anlagevermdgen (Investition), also ein Aktivtausch in der Bilanz statt, der eben ge-
rade nicht zu einer Anderung des Reinvermdgens fiihrt. Ob und wenn ja, mit welcher Absicht
zudem die vom Handelsrecht abweichenden Begriffe aus dem Steuerrecht wie z. B. Wirt-
schaftsgut gegentber Vermdgensgegenstand verwendet werden, kann allein aus dem Geset-

Der Aufbau einer modernen Struktur an Pflegeeinrichtungen im Freistaat Sachsen nach der Wiedereinigung
ist beispielsweise dokumentiert in Bundesministerium fur Gesundheit (2010), S. 77 ff.

* V. stellvertretend Coenenberg/Haller/Schultze (2012), S. 81 f.,

> Gilt im Ubrigen auch fiir § 82 Abs. 3 SGB XI.
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zestext nicht erschlossen werden. Dadurch entstehen entsprechende Interpretationsspielrdume,
die zwangslaufig zu Unklarheiten fhren.

Als zentrale Abgrenzungsmerkmale der Forderung bleibt demnach die Betriebsnotwendig-
keit, die sich mit dem im Gesetzestext selbst benannten Zweck ,,Betrieb von Pflegeeinrich-
tungen“ erklart.® Die Férderung ist bezogen auf das Anlagevermégen, also auf Gegenstande,
die dazu bestimmt sind, dem ,,Betriebszweck* dauerhaft zu dienen.’

Die Pflegeheimverordnung konkretisiert nun auf dieser Erméchtigungsgrundlage die mogli-
chen Arten der FOrderung. Aus betriebswirtschaftlicher Sicht sind dabei interessant:

= Die pauschale Forderung fur die ,,Instandhaltung und Instandsetzung der betriebsnotwen-
digen Gebaude und Anlagegditer* ist an eine vorangegangene Einzelférderung, bzw. die
Forderung von Nutzungsentgelten gebunden.

= Diese pauschale Forderung erfolgt in Form eines Festbetrags. Dieser wird als Zuschuss je
belegtem Pflegeplatz gewahrt. Die pauschale Forderung ist damit vollvariabel an die
Auslastung gebunden.

= Bei vollstationarer Pflege betragt der Festbetrag bis zu 2,56 € je Platz.® Wie die Formu-
lierung ,,bis zu* in der Gewéahrung des Zuschusses so angewandt wird, als dass sich ein
sachlogischer im Ideal regelgeleiteter Zusammenhang abzeichnet, ist allein aus dem Ver-
ordnungstext nicht ersichtlich, ebenso wenig wie die Zusammensetzung oder gar Be-
grindung fir den benannten Betrag je Platz.

= Die Verwaltung der ausgereichten pauschalen Férdermittel erfolgt Giber ein Verwahrkon-
to bei der Landeskasse mit dem Verweis darauf, dass ,,Ruckstellungen von Zuwen-
dungen fiir grolRe Anschaffungen (...) Uber mehrere Haushaltsjahre gebildet werden® kén-
nen. Daraus kann abgeleitet werden, dass den ausgereichten Zuschiissen eine Zweckbin-
dung zugrunde liegt, die Mittel also nicht zur freien Verwendung des Trégers zur Verfi-
gung stehen.

Fur die Bearbeitung des vorliegenden Gutachtens ist nun entscheidend, dass die Pflegeheim-
verordnung eben nicht nur die moglichen Arten der Forderung der sog. ,,Investitionsaufwen-
dungen® regelt, sondern auch die Art, Hohe und Laufzeit sowie die Verteilung der sog. ge-
sondert berechenbaren Aufwendungen nach 8§ 82 Abs. 3 SGB XI. Vereinfacht ausgedruckt
ergibt sich folgender betriebswirtschaftlich relevante Sachverhalt:

= Fir die Errichtung und den Betrieb einer vollstationdren Pflegeeinrichtung entstehen sog.
»Investitionsaufwendungen®.

Hétte der Verordnungsgeber an Stelle des Begriffs ,,Aufwand* bzw. ,,Aufwendungen® — ein betriebswirt-
schaftliches Begriffsverstandnis vorausgesetzt, den Begriff ,,Kosten“ verwendet, dann ware die Betriebsnot-
wendigkeit als Abgrenzungskriterium bereits integriert, Siehe hierzu die Ausfiihrungen in Kapitel 4. und die
dort angegebene Literatur.

Streng genommen konnte hier noch die Frage erdrtert werden, ob nicht in der Zuordnung eines Vermdgens-
gegenstands zum Anlagevermdgen bereits die Abgrenzung der Betriebsnotwendigkeit erfolgt.

Fur Instandhaltung, Instandsetzung und Wiederbeschaffung und Erganzung sowie Miete, Leasing etc. fur
Anlagevermdgen mit einer Nutzungsdauer bis 15 Jahre
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Werden diese gefdrdert, dann kann der Tréger der Einrichtung den Anteil der Aufwen-
dungen nach § 82 Abs. 2 Nr.1 SGB XI fur Instandhaltung, Instandsetzung oder auch
sonstige Investitionen, der nicht durch 6ffentliche Mittel gedeckt wurde, auf die Pfle-
gebedirftigen gesondert umlegen. Diese umgelegten Investitionsaufwendungen stellt der
Tréager den Pflegebeduirftigen zu seiner Refinanzierung gesondert in Rechnung.

Dabei kommen sowohl bei der Art und Hohe, als auch der Laufzeit und Verteilung der In-
vestitionsaufwendungen pauschalierte Annahmen zu Anwendung, unter anderem:

e Wie schon bei der Forderung der ,,Investitionsaufwendungen® ist die Betriebsnotwen-
digkeit zentrales Abgrenzungskriterium, hier konsequent fortgeschrieben auf die Ab-
grenzung der umlagefahigen ,,Investitionsaufwendungen®. Jedoch wird gleichzeitig er-
klart, dass die Betriebsnotwendigkeit ,,sich nach H6he der zuwendungsfahigen Kosten
sowie dem Finanzierungsplan des Bewilligungsbescheids® (§ 12 Abs. 1) bestimmt.
Demnach wird die Betriebsnotwendigkeit an einer in der Vergangenheit zu einem festen
Zeitpunkt getroffenen Entscheidung festgemacht. Dass es sich bei der Betriebsnotwen-
digkeit um einen in Zeitablauf dynamischen Begriff mit Blick auf den be-
triebswirtschaftlich zentralen Grundsatz der Unternehmensfortfiuhrung handelt, wird
damit ausgeschlossen. Warum der Verordnungsgeber damit eine Auffassung festlegt,
die der herrschenden Meinung der Betriebswirtschaftslehre sowie der Verankerung des
Grundsatzes der Unternehmensfortfiihrung im Handels-* als auch Steuerrecht'® entge-
gensteht, erschliel3t sich auf dem Verordnungstext selbst nicht.

e Der Umfang hinsichtlich der Art der sog. ,,Investitionsaufwendungen* richtet sich prin-
zipiell nach den Vorgaben des § 82 Abs. 2 Nr. 1 und Nr.3 SGB XI. Dieser Umfang
deckt sich grundsatzlich logischerweise mit den Forderungen nach 88 6 bis 9 S&chs-
PflegeG.

e Essind Kostenobergrenzen im Sinne von Forderhdchstbetragen® zu beachten.
o Geb&ude werden auf 40,8 Jahre, Inventar auf 8 Jahre abgeschrieben.

e Erhaltungsaufwand (,,Instandhaltung und Instandsetzung*) wird mit 1 % der Anschaf-
fungs- bzw. Herstellungskosten angesetzt, zuziglich einer normierten Anpassung an
die Preisentwicklung.

Ebenfalls betriebswirtschaftlich relevant ist die Entscheidung des Bundessozialgerichts vom
6. September 2007 mit Aktenzeichen B 3 P 3/07 R*, benannt in oben aufgefiihrten Schreiben
des Kommunalen Sozialverbands Sachsen vom 19. Februar 2008. Demnach darf die ,,Refi-
nanzierung betriebsnotwendiger, nicht durch 6ffentliche Forderung gedeckter Investitions-

10

11

12

§ 252 Abs. 1 Nr. 2 HGB: ,,Bei der Bewertung ist von der Fortfilhrung der Unternehmenstatigkeit auszugehen,
sofern dem nicht tatsachliche oder rechtliche Gegebenheiten entgegenstehen.*

§ 6 Abs. 1 Nr. 1 Satz 3 EStG: ,, Teilwert ist der Betrag, den ein Erwerber des ganzen Betriebs im Rahmen des
Gesamtkaufpreises flr das einzelne Wirtschaftsgut ansetzen wiirde; dabei ist davon auszugehen, dass der Er-
werber den Betrieb fortfuhrt.*

Nicht zu verwechseln mit Kostenobergrenzen auf Basis eines externen Vergleichs mit anderen Einrichtun-
gen.

Das benannte Urteil wurde seitens des Auftraggebers nicht zur Verfligung gestellt.
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aufwendungen (...) nicht auf Forderhdchstbetrage beschréankt werden.* Infolgedessen wurde
seitens des Kommunalen Sozialverbands Sachsen in gleichem Schreiben angekundigt, dass an
einer neuen Verordnung zur Regelung der berechenbaren Aufwendungen nach 8§ 82 Abs. 3
SGB XI gearbeitet und bis zum Inkrafttreten der neuen Rechtsverordnung vorlaufige Berech-
nungen ermittelt werden, die dann auf der Basis der angekiindigten neuen Verordnung durch
endgultige Bescheide ersetzt werden.

Mangels Erlass einer neuen Rechtsverordnung zur Forderhohe informierte der Kommunale
Sozialverband Sachsen ausweislich seines oben benannten Schreibens vom 15. Dezember
2012 darber, dass stattdessen ein neues Berechnungsverfahren aufgebaut wurde. Dieses ba-
siert auf der noch geltenden Pflegeheimverordnung in Verbindung mit geltenden bundesrecht-
lichen Regelungen. Unseres Erachtens ist dies dahingehend zu verstehen, dass die Regelungen
der Pflegeheimverordnung, die mit vorgenanntem Urteil des Bundessozialgerichts vom
6. September 2007 nicht vereinbar sind, durch bundesrechtliche Regelungen ausgefillt wer-
den. Diese sich erganzende Anwendung von Landes- und Bundesrecht hat stets nach der
MaRgabe der Haushaltsgrundsatze von Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit zu erfolgen.

Ebenso weist der Kommunale Sozialverband Sachsen in selbigen Schreiben auf eine vorzule-
gende Instandhaltungskalkulation hin. Daraus ist zu schlieRen, dass von den Tragern er-
wartet wird, dass regelmaRig eine Planung der in 8 12 Abs. 2 der Pflegeheimverordnung be-
nannten Aufwendungen fir ,,die Instandhaltung und Instandsetzung der betriebsnotwendigen
abschreibungsfahigen Anlagegiiter* im Sinne einer Kalkulation auf Plan-Basis erstellt wird.
Denn wird eine solche nicht vorgelegt, wird ,,der Durchschnittswert der Aufwendungen in den
letzten (mindestens) drei Jahren®, also ein Durschnitt auf Ist-Basis, zugrunde gelegt.

Sich daraus ergebende Fragestellungen, wie z. B. ob regelmaRig Abweichungen zwischen der
Kalkulation auf Plan-Basis und der auf Ist-Basis festgestellt werden und wie mit Abweichun-
gen bei der Umlage auf die Pflegebedirftigen umgegangen wird, kénnen allein auf den vor-
gelegten Unterlagen nicht beantwortet werden.

2) Pflegeeinrichtungsverordnung 2011 — SachsPfleinrVVO, 2011

Mit der Pflegeeinrichtungsverordnung vom 29. September 2011, die die Pflegeheimverord-
nung auler Kraft setzt, ergibt sich landesrechtlich eine neue Rechtsgrundlage tiber die geson-
dert berechenbaren Aufwendungen nach § 82 Abs. 3 Satz 3 SGB XI. Der forderrechtliche As-
pekt, der in der Pflegeheimverordnung noch neben dem Aspekt der Regelung der gesondert
berechenbaren Investitionsaufwendungen breiten Raum eingenommen hat, findet in der nun
geltenden Pflegeeinrichtungsverordnung keinen Raum mehr. Die Forderung wurde faktisch
im Jahr 2005 mit Aufhebung der SachsPflegeheimVVO von 2001 in Art. 28 Nr. 8 des Gesetzes
zur Umsetzung des Gesetzes zur Einordnung des Sozialhilferechts in das Sozialgesetzbuch
vom 14. Juli 2005 eingestellt, sodass diesbeziiglich auch kein Regelungsbedarf mehr besteht.
Die Pflegeeinrichtungsverordnung kann damit als Regelung zum Bestand an 6ffentlich gefor-
derten Pflegeeinrichtungen betrachtet werden, die wéhrend des Geltungs- und Wirkungszeit-
raums des séchsischen Pflegegesetzes aufgebaut wurden:



Gutachten zur Problematik der gesondert berechenbaren Aufwendungen nach 8 82 Abs. 3 SGB XI 14

,Mit dem Gesetz zur Umsetzung des Gesetzes zur Einordnung des Sozialhilferechts in das So-
zialgesetzbuch vom 14. Juli 2005 wurden sowohl das Sachsische Pflegegesetz als auch die
Pflegeheimverordnung vor dem Hintergrund des beendeten Bewilligungszeitraums fiir For-
dermaBnahmen nach Art. 52 PflegeVG teilweise auBer Kraft gesetzt. Nur die Vorschriften, die
das nahere Verfahren zur gesonderten Berechnung von Investitionsaufwendungen gem. § 82
Abs. 3 SGB XI bestimmten, behielten weiterhin ihre Giiltigkeit.“

Aus betriebswirtschaftlicher Sicht sind zur Regelung Uber die gesondert berechenbaren In-
vestitionsaufwendungen gemal Pfleinr\VVO 2011 folgende Aspekte hervorzuheben:

Die Betriebsnotwendigkeit bleibt, wie bereits in der Ermachtigungsgrundlage des § 82
Abs. 3 SGB XI benannt, als zentrales Abgrenzungskriterium bestehen. Sie wird jedoch
nicht mehr an einer in der Vergangenheit zu einem festen Zeitpunkt getroffenen Entschei-
dung, sprich Bewilligungsbescheid der Férderung, festgemacht. Aus betriebswirtschaftli-
cher Sicht kénnte dies als Offnung zu einer in Zeitablauf dynamischen Begriffsauffas-
sung im Sinne des Grundsatzes der Unternehmensfortfuhrung verstanden werden.

8 2 Abs. 1 wird mit der Formulierung ,,Zu den betriebsnotwendigen Investitionen gehéren
auch* eroffnet. Da sich auch in der tbergeordneten Norm des § 82 SGB XI keine weiter-
gehenden als die in der Aufzahlung der Pflegeeinrichtungsverordnung benannten Aspekte
finden lassen, stellt sich die Frage, welche Wirkung diese Offnung des Umfanges entfal-
ten soll.

Aufwendungen dirfen bei der gesonderten Berechnung (Umlage auf die Pflegebedirfti-
gen) nur in der Hohe einflieen, wie sie den haushaltswirtschaftlichen Grundséatzen der
Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit gentigen und zur Erfullung des Versorgungsauf-
trags aufgebracht wurden. Aus betriebswirtschaftlicher Sicht stellt sich die Frage, inwie-
fern sich die Erfillung des Versorgungsauftrags von der uber allem stehenden Betriebs-
notwendigkeit abgrenzt.

Unbertcksichtigt bleiben ,,Aufwendungen, die eine Versicherung tbernommen hat oder
bei einem dem Einrichtungstrager moglichen Versicherungsabschluss Gbernommen hét-
te*. Hieraus ergibt sich mit betriebswirtschaftlicher Perspektive die Frage, ob in sach-
logischer Konsequenz Versicherungspramien bzw. &quivalent ein entsprechendes kalku-
latorisches Wagnis ansetzbar ist bzw. mit der Formulierung ausgeschlossen sind. Letzt-
genanntes stellt Kosten, aber keinen Aufwand dar.

Die Formulierung von Nr. 1 des § 2 Abs. 1 SachsPfleinrVO ist aus betriebswirtschaftli-
cher Sicht unverstandlich: So sollen zu den betriebsnotwendigen Investitionen auch ,,Ab-
schreibungen fir Aufwendungen zur Herstellung, Anschaffung, Wiederbeschaffung, Er-
ganzung, Instandhaltung und Instandsetzung* gehdren. Mag man Uber die Begrifflichkeit
»Abschreibungen fur Aufwendungen® noch hinwegsehen, so tritt spatestens bei der Auf-
zahlung der Instandhaltung und Instandsetzung eine Irritation ein. Denn: Abschreibungen
setzen zwingend eine Aktivierung im Anlagevermdgen voraus. Doch sowohl bei einer In-

3 Bundesministerium fir Gesundheit (2010), S, 82.
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standhaltung als auch Instandsetzung ist gerade dies regelmaRig nicht der Fall, sodass hie-
raus auch keine Abschreibungen folgen konnen. So stellen Instandhaltung und Instandset-
zung regelméRig Erhaltungsaufwand dar, der sofort erfolgswirksam zu erfassen ist.
Denn bei der Instandhaltung handelt es sich um Aufwendungen, die erforderlich sind, um
Anlageguter in einem ordnungsgemafien Zustand und damit in ihrer Funktionsfahigkeit zu
erhalten. Dabei ist entscheidend, dass weder eine Substanzvermehrung, noch eine An-
derung der Gebrauchs- und Verwertungsmaoglichkeit erfolgt. Auch wenn dabei Teile
des Anlagegutes durch moderne ersetzt werden, die in der Regel aufgrund des fortschrei-
tenden Stands der Technik zwangslaufig hoherwertig sind, ist dies unerheblich. Diese
Auffassung wird auch von R 21.1 EStR sowie von der Literatur vertreten.** Nr. 1 des § 2
Abs. 1 SéachsPfleinrVO kann unseres Erachtens demnach nur wie folgt gelesen werden:
»Abschreibungen fir Aufwendungen zur Herstellung, Anschaffung, Wiederbeschaffung
[und] Ergénzung, [sowie Aufwendungen fir] Instandhaltung und Instandsetzung*.

= Die Auslastung wird bei vollstationdren Pflegeeinrichtungen pauschal in Hohe von 96 %
festgeschrieben.

= Geb&ude werden beinahe unveréndert auf 40 Jahre abgeschrieben. Anstelle der pauscha-
len Abschreibung von Inventar auf 8 Jahre treten nun die nach steuerrechtlichen Be-
stimmungen zugrunde zu legenden Nutzungsdauern. An dieser Stelle sei darauf hingewie-
sen, dass die vom Bundesministerium der Finanzen herausgegebenen Abschreibungstabel-
len, sog. AfA-Tabellen, einen Anhalt fir die Bestimmung der Nutzungsdauer geben, je-
doch nicht absolut bindend sind.*

= Der Erhaltungsaufwand (,,Aufwendungen fir Instandhaltung und Instandsetzung*) wird
nun nach Betriebsjahren der Pflegeeinrichtung gestaffelt mit pauschalen Sétzen bertick-
sichtigt. So steigt der Satz von anfanglich 0,5 bis auf maximal 2 % ab 16 Betriebsjahren.

3) Pflegeeinrichtungsverordnung 2013 — SachsPfleinrvVO, 2013

Bereits vor Verkundigung und damit Inkrafttreten am 29. Oktober 2011 der S&chsischen Pfle-
geeinrichtungsverordnung vom 29. September 2011 hat das Bundessozialgericht am
8. September 2011 vier grundlegende Entscheidungen getroffen, die sich allesamt auf die
Berechnung der sog. Investitionsaufwendungen, also der gesondert berechenbaren Aufwen-
dungen nach § 82 Abs.3 SGB XI, beziehen (Urteile mit Aktenzeichen B3 P 4/10R, B3
P2/11 R, B3 P 3/11 R und B 3 P 6/10 R). Drittgenanntes wurde den Auftragnehmern seitens
des Auftraggebers zur Verfugung gestellt. Die wesentlichen Aspekte, die sich aus der Zu-
sammenschau aller Urteile ergeben, sind:

= Sogenannte Investitionsaufwendungen dirfen nicht auf einer Plan-Basis, sondern miissen
auf einer Ist-Basis, am Zahlungsabfluss orientiert, umgelegt werden. Damit ist eine
Rucklagenbildung fir erst in Zukunft anfallende Investitionen nicht zul&ssig.

1% vgl. stellvertretend Coenenberg/Haller/Schultze (2012), S. 81 f.
> vgl. Coenenberg/Haller/Schultze (2012), S. 155.
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= Bei der Umlage ist die Ist-Auslastung einer Pflegeeinrichtung relevant, pauschalisierte
Auslastungsgrade sind unzulassig.

= Der Grundstickserwerb ist nicht refinanzierungs- und damit nicht umlageféhig, dazu
gehdren auch auf das Grundstiick bezogene Eigen- und Fremdkapitalzinsen. Erbbauzinsen
gehoren, wie auch Pachten und Mieten, nicht dazu und sind demnach umlagefahig.

= Die Zustimmung zu den Berechnungen darf nur fr ein Jahr erteilt werden.

= Die Rechtsnormen der Lénder sind bis spatestens Ende 2012 an die neue Rechtsprechung
zum § 82 Abs. 3 SGB Xl anzupassen.

Daraus ergab sich die Notwendigkeit, auch die Sachsische Pflegeeinrichtungsverordnung vom
29. September 2011 zu Uberarbeiten. Doch auch der Bundesgesetzgeber hat auf die Recht-
sprechung des Bundessozialgerichts regiert und den entsprechenden Paragraphen im SGB XI
mit Wirkung ab 28. Dezember 2012 mit Gesetz zur Regelung des Assistenzpflegebedarfs in
stationdren Vorsorge- oder Rehabilitationseinrichtungen vom 20. Dezember 2012 wie folgt
mit Unterstreichung dargestellt geéndert:

,»(2) In der Pflegevergitung und in den Entgelten fir Unterkunft und Verpflegung dir-
fen keine Aufwendungen bericksichtigt werden fiir

1. Malinahmen einschlieRlich Kapitalkosten, die dazu bestimmt sind, die fir den Be-
trieb der Pflegeeinrichtung notwendigen Gebaude und sonstigen abschreibungsfahi-
gen Anlageguter herzustellen, anzuschaffen, wiederzubeschaffen, zu ergéanzen, instand
zu halten oder instand zu setzen; ausgenommen sind die zum Verbrauch bestimmten
Guter (Verbrauchsguter), die der Pflegevergiitung nach Absatz 1 Satz 1 Nr. 1 zuzu-
ordnen sind,

2. den Erwerb und die Erschliefung von Grundstcken,

3. Miete, Pacht, Erbbauzins, Nutzung oder Mitbenutzung von Grundstiicken, Gebau-
den oder sonstigen Anlagegutern,

4. den Anlauf oder die innerbetriebliche Umstellung von Pflegeeinrichtungen,
5. die SchlieBung von Pflegeeinrichtungen oder ihre Umstellung auf andere Aufgaben.

(3) Soweit betriebsnotwendige Investitionsaufwendungen nach Absatz 2 Nr.1 oder
Aufwendungen fir Miete, Pacht, Erbbauzins, Nutzung oder Mitbenutzung von Gebé&u-
den oder sonstige abschreibungsféahige Anlageguter nach Absatz 2 Nr. 3 durch offent-
liche Forderung geméal? 8 9 nicht vollstandig gedeckt sind, kann die Pflegeeinrichtung
diesen Teil der Aufwendungen den Pflegebedirftigen gesondert berechnen. Gleiches
gilt, soweit die Aufwendungen nach Satz 1 vom Land durch Darlehen oder sonstige
riickzahlbare Zuschiisse gefordert werden. Die gesonderte Berechnung bedarf der Zu-
stimmung der zustandigen Landesbehorde; das Néhere hierzu, insbesondere auch zu
Art, Hohe und Laufzeit sowie die Verteilung der gesondert berechenbaren Aufwen-
dungen auf die Pflegebediirftigen einschlieRlich der Beriicksichtigung pauschalierter
Instandhaltungs- und Instandsetzungsaufwendungen sowie der zugrunde zu legenden
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Belequngsquote, wird durch Landesrecht bestimmt. Die Pauschalen miissen in einem
angemessenen Verhaltnis zur tatsdchlichen Hoéhe der Instandhaltungs- und Instandset-
zungsaufwendungen stehen.

Damit wird es nun wieder moglich, mit pauschalen Satzen fur den Erhaltungsaufwand (In-
standhaltung und Instandsetzung) sowie einer pauschalen Belegungsquote zu arbeiten. Al-
lerdings muss sichergestellt sein, dass diese Pauschalen im Verhaltnis zur tatsachlichen Hohe
angemessen sein mussen. Dies wird unseres Erachtens geeignet nachzuweisen sein.

Die Rechtsprechung des Bundessozialgerichts bezog sich auf die bisherigen Regelungen im
SGB XI. Die hiernach oben mit Unterstreichung dargestellte Anderung des SGB Xl, also auf
bundesrechtlicher Ebene, ermdglichte fortan den Landesgesetzgebern, mit der ,,neuen* bun-
desrechtlichen Regelung vereinbare Rechtsverordnungen einzufiihren, die aufgrund der Ur-
teile des Bundessozialgerichts vom 8. September 2011 in Verbindung mit SGB XI alte Fas-
sung nicht moglich gewesen werden. Vor diesem Hintergrund ist nun die mit Verordnung des
Sachsischen Staatsministeriums fir Soziales und Verbraucherschutz zur Anderung der Séch-
sischen Pflegeeinrichtungsverordnung vom 12. Juli 2013 Uberarbeitete Sachsische Pflege-
einrichtungsverordnung (SachPfleinrVO) zu sehen, die am 7. September 2013 in Kraft trat.
Aus betriebswirtschaftlicher Sicht sind folgende Anderungen besonders zu erwahnen:

= Bisher war bei der Umlage der sog. Investitionsaufwendungen auf die Pflegebedirftigen
unverriickbar von einer Auslastung von pauschal 96 % bei vollstationaren Pflegeplatzen
auszugehen. Fortan ist von der tatsdchlichen Auslastung im vorangegangenen Ge-
schaftsjahr auszugehen, jedoch mindestens von 96 %. Diese Anderung kann aus ver-
schiedenen Perspektiven bewertet werden:*°

e Aus Sicht des Einrichtungstragers bedeutet diese Anderung, dass er das finanzielle Ri-
siko einer Auslastung von unter 96 % allein zu tragen hat. Erreicht er eine tatséchli-
che Auslastung von tber 96 %, so wird dies ergebnisneutral verrechnet.

e Aus gesamtstaatlicher Sicht kann diese Regelung als Anreizsystem verstanden werden,
offentlich geforderte Einrichtungen mdéglichst nahezu voll auszulasten, um den ge-
samtgesellschaftlichen Nutzen aus den eingesetzten Offentlichen Finanzmitteln zu ma-
ximieren.

o Aus Sicht des Pflegebedurftigen stellt diese Kappungsgrenze bei der Auslastung zu Las-
ten des Einrichtungstragers eine Absicherung dar, dass sog. Leerkosten nicht tber die
gebuhrendhnliche Berechnung des Investitionskostensatzes Gibergewalzt werden.

e Der Erhaltungsaufwand (,,Aufwendungen fir Instandhaltung und Instandsetzung*) wird
nun nicht mehr mit pauschalen Prozentséatzen berticksichtigt, sondern es sind grund-
satzlich die tatsachlichen Aufwendungen relevant. Der Abrechnung der tatsachlichen
Aufwendungen wird allerdings ein Investitionsplan vorgeschaltet, der einen Planungs-
zeitraum von sechs Jahren umfasst. Aus diesem werden flr jeweils drei Jahre Durch-

1o Eine detaillierte Erérterung entsprechend der herrschenden Meinung der betriebswirtschaftlichen Forschung
und Lehre erfolgt im spéteren Fortgang des Gutachtens in Kapitel 4 Punkt 4).
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schnittswerte als Grundlage fur die Berechnung der umlagefahigen Aufwendungen her-
angezogen. Nach Ablauf dieses Berechnungszeitraums erfolgt die analoge Berechnung
der Durchschnittswerte auf Basis der tatséchlichen Aufwendungen. Sich ergebende
Abweichungen werden im Folgezeitraum, also in die Zukunft, verrechnet. Mit der
Uberarbeitung der Pflegeeinrichtungsverordnung hat der Verordnungsgeber ein Verfah-
ren festgeschrieben, das in ahnlicher Weise mutmaRlich bereits in der Ubergangsphase
vor Einfihrung der Pflegeeinrichtungsverordnung vom 29. September 2011 etabliert
war. Denn, wie oben ausgefihrt, war im Schreiben des Kommunalen Sozialverbands
Sachsen vom 15. Dezember 2010 von einer vorzulegenden Instandhaltungskalkulation
die Rede, ebenso wurde damals die Anwendung von dreijahrigen Durchschnittswerten
etabliert.

e Wohl infolge der Rechtsprechung des Bundesozialgerichts wird die Zustimmung
grundsétzlich nur noch fir ein Jahr erteilt.
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3

Datengrundlage des Gutachtens

Grundlage des Gutachtens sind die vom Auftraggeber zur Verfligung gestellten Unterlagen,
die offentlich verfugbaren einschldgigen Gesetze und Verordnungen sowie eigene Erhebun-
gen der Gutachter. Die Gutachter fuhrten jeweils 90- bis 120-minutige strukturierte Interviews
mit folgenden Beteiligten:

Diakonisches Werk Innere Mission Leipzig e. V., 2. Marz 2015, mit Herrn Junge, Vor-
stand; Herrn Schon, Controller in Leipzig

Diakonisches Werk Stadtmission Dresden e. V., 3. Méarz 2015, mit Herrn Marschner, Vor-
stand; Frau Weinhold, Controllerin, in Dresden

Diakonisches Werk im Kirchenbezirk Leipziger Land e. V., 5. Mdrz 2015, mit Herrn
Voigt, Fachbereichsleiter Altenhilfe; Frau Lobig, stellvertretende Verwaltungsleiterin,
Frau Kanitz, Verwaltungsmitarbeiterin, in Grimma

Diakonisches Werk der Evangelisch-Lutherischen Landeskirche Sachsens e. V., 19. Méarz
2015, mit Herrn Tittes und Herrn Kroker, Referenten der Diakonie Sachsen, in Radebeul

Kommunaler Sozialverband Sachsen (KSV), 4. Juni 2015, mit Frau Heinold, bisherige
Verantwortliche (bis 31. Marz 2015) fiir den Bereich zur Genehmigung der Investitions-
beitrage, Herrn Wunderlich, neuer Verantwortlicher (ab 1. April 2015) des Bereichs zur
Genehmigung der Investitionsbeitrage, in Leipzig.

Dariuiber hinaus standen den Gutachtern weitere Unterlagen zu einzelnen Vorgéngen im Rah-
men der drei diakonischen Werke zur Verfligung.
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4 Systematische Probleme der SachsPfleinrvVO 2011/13

Sowohl bereits der Ubergang aus der PfInvVO 2001 in die SachsPfleinrVO 2011 aufgrund der
Entscheidung des Bundessozialgerichts vom 6. September 2007, als auch die Novellierung
der SachsPfleinrVO 2013 durch das Séachsische Staatsministerium fiir Soziales und Verbrau-
cherschutz, ausgel6st u. a. durch die Urteile des Bundessozialgerichts vom 8. September 2011
fuhrten fir die Berechnung der gesondert berechenbaren Aufwendungen nach 8 82 Abs. 3
SGB Xl zu systematischen Verénderungen, die nachfolgend dargestellt und diskutiert werden
sollen.

1) Wechsel von pauschalierten Instandhaltungsricklagen zur Berechnung aufgrund tat-
sachlich angefallener Aufwendungen (8 3 Abs. 6 SachsPfleinrVO, 2013)

Wahrend nach altem Rechtsstand eine pauschale Forderung weitgehend ohne Nachweis der
tatsachlichen Instandhaltungsaufwendungen erfolgte (8 9 PflhWVO vom 7. Dezember 2001),
verlangt 8 3 Abs. 6 S&chsPfleinrVO (2013) die Erstellung eines ,,Investitionsplanes®, eigent-
lich eines Instandhaltungsplanes, fir die néchsten sechs Jahre, wobei jeweils drei Jahre zu-
sammen abgerechnet werden. Das heilt, nach Ablauf des Drei-Jahres-Zeitraums wird tber-
priift, ob die tatsachlichen Aufwendungen unter oder ber den Uber die drei Jahre ermittelten
Pauschalen liegen. Bei Abweichungen findet eine Verrechnung der Mehreinnahmen (tatsach-
liche Aufwendungen Kkleiner als von Heimbewohnern vereinnahmte Investitionsbeitrdge) bzw.
Mindereinnahmen mit dem néchsten Drei-Jahres-Zeitraum statt.

Bei Tréagern von Pflegeeinrichtungen wird dies als Wiedereinfiihrung der ,,kameralistischen*
oder ,,pagatorischen* Denkweise kritisiert. Betriebswirtschaftlich kann die Anderung eher als
Ubergang von einer Normalisierung bzw. Normalkosten-Denkweise zu einem Istkosten-
Prinzip verstanden werden. Pagatorische Kosten sind u. E. durch die SéchsPfleinrVO nicht
angedacht, da systematisch von Aufwendungen und nicht von Ausgaben gesprochen wird und
explizit auch Abschreibungen in § 2 Abs. 1 Nr. 1 S&chsPfleinrVO als zu den ,,betriebsnot-
wendigen Investitionen* zugehorig betrachtet werden. Abschreibungen sind jedoch typische
nicht-pagatorische Kosten, die auch in einer einfachen Kameralistik nicht erfasst werden.
Grinde fur den Perspektivwechsel konnten in der Verwendung von Instandhaltungspauscha-
len zur Querfinanzierung von Personalkosten im Pflegesatzbereich und in einer drohenden
Substanzauszehrung mangels unzureichender Instandhaltung bei Pflegeeinrichtungen gesehen
werden.

Betriebswirtschaftlich betrachtet sind jedoch Normalisierungen im privatwirtschaftlichen
Bereich und auch bei kostenrechnenden &éffentlichen Einrichtungen gerade im Investitionsbe-
reich zwingend notwendig. Im Bereiche der sog. Anlagenwagnisse werden typischerweise
mehrjahrige Durchschnittssatze flr Instandhaltungen oder Havarierisiken angesetzt, um die
Auswirkungen von absehbaren Schwankungen auf die Kosten zu vermeiden. Coenenberg et
al. nennen Stdrungen, technische und wirtschaftliche Veralterung, Katastrophen, Fehlein-
schatzung der Nutzungsdauer als typische Griinde fiir Anlagenwagnisse.!” Auch bei anderen

7 vgl. Coenenberg/Fischer/Giinther (2012), S. 103.
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Autoren findet sich die gleiche Einschatzung.™ Bereits einer der Begriinder der deutschen Be-
triebswirtschaftslehre, Mellerowicz, diskutiert 1958 die Notwendigkeit der Normalisierung
von Kosten zu Kalkulationszwecken.” Auch Abschreibungen stellen Normalisierungen da,
indem im Zeitablauf sehr stark schwankende Investitionsausgaben (z. B. die Anschaffung ei-
nes neuen Gebdudetraktes fiur eine Pflegeeinrichtung einmalig fur 10 Mio. €) Uber deren Ver-
teilung auf die Nutzungsdauer in jahrlich konstante Abschreibungsbetrdge umgerechnet wer-
den (z. B. bei 40 Jahren Nutzungsdauer 10 Mio. € / 40 Jahre = 0,25 Mio. € Abschreibung pro
Jahr Gber 40 Jahre).

Die faktische Einrichtung der Abrechnung von Ist-Aufwendungen hebt damit diese bewusst
angedachte Glattung der Aufwendungen tber langere Zeitraume auf und fihrt automatisch zu
starker schwankenden Investitionsbeitragen fur die letztlich bezahlenden Heimbewohner,
selbst wenn uber die sog. Totalperiode (in obigem Beispiel der Abschreibungen 40 Jahre) oh-
ne Zins- und Zinseszins die gleichen Summen von Aufwendungen anfallen wiirden.

8 3 Abs. 6 SachsPfleinrVVO sieht mit der Pflicht eines Instandhaltungsplanes Gber sechs Jahre
und der Durchschnittsberechnung ber drei Jahre eine gewisse Glattung und damit Normali-
sierung der Instandhaltungsaufwendungen vor. Die Pflicht, nach den drei Jahren die tatsachli-
chen Aufwendungen zu uberprifen und Mehr- und Mindereinnahmen zu verrechnen, hebt je-
doch diesen Spielraum teilweise wieder auf. Die Mdglichkeiten, die der Bundesgesetzgeber
durch Anderung des SGB zum 1. Januar 2013 eingeraumt hat, indem er in § 82 Abs. 3 S. 3
und 4 SGB XI explizit die Mdoglichkeit pauschalierter Berechnungen fur Instandhaltung
und Instandsetzung im Landesrecht er6ffnet, wurden vom Freistaat Sachsen bisher nicht
genutzt. Damit waren die diesbeziliglichen VVorgaben des Bundessozialgerichts aus den Urtei-
len vom 8. September 2011 nicht mehr zwingend anzuwenden, soweit diese sich allein aus
dem Gesetzestext des 8 82 SGB Xl alte Fassung begrindet haben. Betriebswirtschaftlich
sprechen obige Uberlegungen daher dafiir, Instandhaltungspauschalen wieder einzufiihren.

Die Novellierung des § 82 Abs. 3 SGB XI fordert, dass die ,,Pauschalen ... in einem ange-
messenen Verhaltnis zur tatsdchlichen Hohe der Instandhaltungs- und Instandsetzungsauf-
wendungen® stehen missen. In der Vergangenheit waren in Landesregelungen Pauschalen
von 0,4 bis 1,3 % der Anschaffungskosten auf der Basis anerkannter Platzkostenpauschalen
tiblich.2% In einer empirischen Untersuchung von dffentlichen Hochbauten in Gestalt von 17
Schul- und Birogebaduden, leitet Bahr einen Pauschalwert von 1,2 % der Wiederbeschaf-
fungskosten fir regelmafige und 4,4 % fir auBerplanméRige InstandhaltungsmalRnahmen
ab.?! In einer empirischen Untersuchung von 40 Pflegeeinrichtungen in Nordrhein-Westfalen
Uber den Zeitraum 2005 bis 2012 kommen Dickopp/Schmitz/Symhardt zu einem Durch-
schnittswert von 1,32 % der Anschaffungs- bzw. Herstellkosten bzw. auf 1,17 % der Wieder-

8 vgl. z. B. Haberstock (2008a), S. 103; Méller/Zimmermann/Hifner (2005), S. 351 f.; Freidank (2012),
S. 198 ff.

Vgl. Mellerowicz (1958), S. 67 ff.

Vgl. Dickopp/Schmitz/Symhardt (2014), S. 4.

Vgl. Bahr (2008), S. 183.
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beschaffungskosten. Damit gibt es gewisse Orientierungswerte zur Bestimmung der Ange-
messenheit von Instandhaltungsaufwendungen.?

2) Kopplung von Instandhaltungsmalinahmen an den ursprtinglichen Forderbescheid

Tréager von Pflegeeinrichtungen kritisieren, dass InstandhaltungsmalRnahmen oder Investitio-
nen nach § 82 Abs. 3 SGB XI sich am urspringlichen Forderbescheid zu orientierten haben.
Es wird angefiihrt, dass mittlerweile eingetretene technische oder technologische Anderungen
beim betrachteten Vermdgensgegenstand oder eventuell neue pflegerische Notwendigkeiten
in der Vergangenheit haufig zu Auseinandersetzungen fuhrten, da die Bewilligungsbehorde
sich anscheinend am ursprunglichen Forderbescheid orientierte.

Die Problematik soll an folgenden Beispielen verdeutlich werden, die von den beantragenden
Tréagern der Pflegeeinrichtungen in den strukturierten Interviews vorgebracht wurden:

= In einem Pflegeheim wurde eine Sonnenschutzgardine auf der Sudseite des Pflegeheimes
nicht genehmigt, da diese im urspriinglichen Zuwendungsbescheid ebenfalls nicht enthal-
ten war.

= Ebenso wurde die energetische Sanierung und Warmedammung in einem anderen Pflege-
heim abgelehnt.

= In einem Pflegeheim wurde der Umbau des Essensbereiches, der Rollator gerechte, groRe-
re Abstdnde zwischen den Tischen ermdglichen sollte, ebenfalls mit Hinweis auf den ur-
sprunglichen Forderbescheid von der Bewilligungsbehdrde abgelehnt. Die Heimleitung
begriindete den Umbau damit, dass immer mehr Pflegebedurftige einen Rollator benutzen
und diese Veranderung zum Zeitpunkt des urspriinglichen Férderbescheides noch nicht
gegeben und auch nicht absehbar war.

= In einigen Pflegeheimen wurden Blockheizkraftwerke eingebaut, deren Investitionsausga-
ben It. der Tréger aus Topfen aullerhalb des SGB gefordert wurden. Umstritten ist die An-
erkennung des Eigenanteils der Trager als Teil des Investitionsbeitrages. Die gleiche Fra-
gestellung stellt sich bei Solarthermie-Anlagen und bei anderen innovativen und um-
weltfreundlichen Heizsystemen (z. B. Gasbrennwerttechnik, Holzhackschnitzelanlagen
oder Pelletheizungen). Es wird argumentiert, dass im urspringlichen Forderantrag das
Blockheizkraftwerk bzw. die energetische bessere Lésung nicht vorgesehen war. Laut
Angabe der Trager ist das Blockheizkraftwerk tber den Lebenszyklus betrachtet 6kono-
misch sinnvoll und senkt die laufenden Betriebskosten, was den Pflegesatz, aber nicht den
Investitionsbeitrag mindert. Okonomisch sinnvoll bedeutet folglich, dass die Einsparung
beim Pflegesatz die Erh6hung beim Investitionsbeitrag — zeitlich Gber die sog. Totalperio-
de (d. h. die Nutzungsdauer) betrachtet — mehr als kompensiert.

= Im Bereich eines Tréagers entstand die Idee, die Kurzzeitpflege in die Vollzeitpflege fur
gesundheitlich noch fitte Bewohner zu integrieren, da sich diese durch den steigenden An-
teil dementer Bewohner ,,unwohl* fiihlen. Durch bauliche Malinahmen sollte diese in ei-

22 \/gl. Dickopp/Schmitz/Symhardt (2014), S. 39.
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nen Wohnbereich integriert werden. Die beabsichtige Anderung wurde im Vorfeld als
nicht forderfahig vom zustandigen Landkreis unter Hinweis auf das SMS verneint.

= In einer Pflegeeinrichtung wurde die Umristung der Empfangsanlage fur den Fernseher,
die viel mehr Kandle erlauben wirde, nicht genehmigt, da die bisherige Anlage mit zwolf
Sendern auch ausreichen wirde und dies so im urspringlichen Forderbescheid enthalten
ware. Die Pflegeeinrichtung hat sich dadurch fir ihre Bewohner eine qualitative Verbesse-
rung auch im Wettbewerb mit anderen Pflegeeinrichtungen erhofft.

Die Kopplung der Bewilligung von Investitionsaufwendungen nach § 82 Abs. 3 SGB XI an
den urspriinglichen Forderbescheid ist eindeutig in der 8 12 Abs. 1 S. 2 PflhvVO 2001 vorge-
sehen: ,,Die Betriebsnotwendigkeit der Investitionsaufwendungen und des hierfur notwendi-
gen Eigen- und Fremdkapitals bestimmt sich nach der Hohe der zuwendungsfahigen Kosten
und dem Finanzierungsplan des Bewilligungsbescheids”. Bereits in der Ursprungsfassung
2011 des § 1 SachsPfleinrVO? ist die Kopplung an die urspriinglichen Bewilligungsbeschei-
de nicht mehr im Zusammenhang mit der Betriebsnotwendigkeit zu finden: ,,Diese Verord-
nung gilt fir die gesonderte Berechnung der nicht durch 6ffentliche Férderung vollstandig
gedeckten betriebsnotwendigen Investitionsaufwendungen von Pflegeeinrichtungen sowie fur
Aufwendungen fir Miete, Pacht, Nutzung oder Mitbenutzung von Geb&uden oder sonstige
abschreibungsféahige Anlageguter. Es wird vielmehr ausschlieRlich auf die ,,Betriebsnot-
wendigkeit* abgestellt. Damit kann festgestellt werden, dass u. E. rechtlich in der aktuellen
Verordnung keine Kopplung bzw. Orientierung am Inhalt des urspriinglichen Férderungsbe-
scheids verlangt wird, unabhangig von der betriebswirtschaftlichen Sinnhaftigkeit einer derar-
tigen Kopplung, auf die im nachfolgenden Punkt im Rahmen mit dem Kriterium der Betriebs-
notwendigkeit eingegangen werden wird.

3) Frage der Betriebsnotwendigkeit von Instandhaltungsmalinahmen

Gekoppelt mit dem obigen Punkt 2) und den dort geschilderten Fallen tritt bei vielen Antra-
gen und Bescheiden zum Investitionsbeitrag die Fragestellung hervor, ob die beantragten
Mafnahmen ,,betriebsnotwendig“ seien. In allen bisherigen rechtlichen Grundlagen, PflhvVO
2001, S&chsPfleinrvVO 2011 und S&chsPfleinrvVO 2013 ist die Betriebsnotwendigkeit der In-
vestitionsaufwendungen eine Grundbedingung fir Genehmigung der Investitionsbeitrége.

,Betriebsnotwendig” ist ein unbestimmter Rechtsbegriff, dem man jedoch u. E. auf zweier-
lei Art aufklaren kann:

= In den Wirtschaftswissenschaften sind ,,betriebsnotwendige Aufwendungen* ein h&ufig
adressierter Begriff. Im Rahmen der Abgrenzung von Aufwand und Kosten, ist es in der
Betriebswirtschaftslehre herrschende Meinung, Kosten nach dem wertméRigen Kostenbe-
griff nach Schmalenbach und Kosiol als ,,bewerteter, sachzielbezogener Guterverbrauch*
oder ,,bewerteter, leistungsorientierter Ressourcenverbrauch“ zu definieren?* Wahrend in

22 Wortgleich auch die 2013 novellierte Fassung, wobei lediglich nach dem Wort ,,Pacht* das Wort ,,Erbbau-
zins* eingefigt wurde.

#Vgl. Schmalenbach (1963), S. 6 und Kosiol (1964), S. 26 sowie grundlegend Coenenberg/Fischer/Giinther
(2012), S. 24.
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der Gewinn- und Verlustrechnung alle Aufwendungen auch sog. neutrale Aufwendungen
(d. h. betriebsfremde, periodenfremde und auf’ergewohnliche) erfasst werden, werden in
der Kostenrechnung nur betriebsnotwendige, periodenbezogene und ordentliche Aufwen-
dungen als Kosten erfasst. In dieser seit Jahrzehnten gebréuchlichen Definition stellt ,,be-
triebsnotwendig“ daher auf den Geschaftszweck des Unternehmens, wie er sich aus der
Satzung oder dem Handelsregistereintrag ergibt, ab.

= Dieser Grundsatz kann nun auch analog auf Pflegeeinrichtungen und deren Investitions-
aufwendungen Ubertragen werden. Geschéftszweck und Aufgaben von stationaren Pflege-
einrichtungen ergeben sich u. a. auch aus § 71 Abs. 2 SGB XI:

»otationare Pflegeeinrichtungen (Pflegeheime) im Sinne dieses Buches sind selbststandig
wirtschaftende Einrichtungen, in denen Pflegebedurftige:

1. unter standiger Verantwortung einer ausgebildeten Pflegefachkraft gepflegt werden,

2. ganztagig (vollstationar) oder tagsiiber oder nachts (teilstationar) untergebracht und
verpflegt werden kdnnen.**

Dies ist auch in der SachsPfleinrVO 2013 enthalten, indem in § 3 Abs. 1 SachsPfleinrvVO
auf die ,,betriebsnotwendigen Investitionen“ und in 8 3 Abs. 2 auf die Erflllung des Ver-
sorgungauftrages abgestellt wird. Die ,,Betriebsnotwendigkeit* wird daher in den meisten
der oben geschilderten Félle eindeutig gegeben sein.

Eine Betriebsnotwendigkeit sollte jedoch automatisch gegeben sein, wenn regulatorische
Regelungen (z. B. festgestellte Brandschutzauflagen) Investitionen nach sich ziehen.

Strittig scheint in vielen Fallen, ob eine Instandhaltung oder eine die urspringlichen Forder-
bewilligung erganzende Investition vorliegt. Die Problematik ist nicht neu, da sie auch im
Handels- und Steuerrecht schon seit Jahrzehnten diskutiert wird. Nach R 21.1 EStR wird zwi-
schen Erhaltungsaufwand (d. h. hier Instandhaltungsaufwand) und Herstellungsaufwand
(d. h. Neuinvestitionen) unterschieden. Herstellungsaufwand liegt nur dann vor, wenn der
Vermdgensgegenstand in seiner Substanz vermehrt wird oder Gebrauchs- und Verwertungs-
moglichkeiten wesentlich verandert werden oder die Lebensdauer nicht nur geringfugig ver-
langert wird.® Handels- und steuerrechtlich fuhrt Herstellungsaufwand zur Aktivierung des
Vermdgensgegenstandes, da eine Investition vorliegt, wahrend Erhaltungsaufwand als Auf-
wand in die Gewinn- und Verlustrechnung eingeht und keine Aktivierung erfolgt. Im Analo-
gieschluss konnte dies auch auf die Abgrenzung zwischen Instandhaltungs- und Instandset-
zungskosten einerseits und Investitionen andererseits verwendet werden.

Weitaus konflikttrachtiger scheint die weitere Einschrankung in § 2 Abs. 2 SachsPfleinrvVO
zu sein, dass der ,,gesonderten Berechnung ... die Aufwendungen nur in der der wirtschaftli-
chen und sparsamen Beschaffung eines Anlagegutes entsprechenden Hohe [unterliegen]®.
Bei der Verwendung 6ffentlicher Steuermittel ist die Berticksichtigung von Wirtschaftlichkeit

2 vgl. stellvertretend Coenenberg/Haller/Schultze (2012), S. 81 f.
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und Sparsamkeit bei der Mittelverwendung prinzipiell als logisch und urséchlich zu werten.
Problematisch ist deren enge Auslegung, wie sie durch die obigen Félle dokumentiert wurde.

Die gegenwaértige Handhabung stellt u. E. ein Innovationshindernis dar, da die Trager 6kono-
misch sinnvolle Innovationen, die auch zu Einsparungen in anderen Sdulen der Pflegefinan-
zierung fuhren wirden, nicht durchfuhren kénnen. Das Gebot der Wirtschaftlichkeit besagt
Okonomisch betrachtet, dass sich Malinahmen gegentiber dem Status quo an Technik (Diffe-
renzvergleich bei Ersatzinvestition) oder Uber die Nutzungsdauer (Nettobarwert der Investiti-
onen und Rickflisse als Kapitalwert bei Erweiterungsinvestitionen, gerechnet mit Methoden
der dynamischen Investitionsrechnung) rechnen mussen. Zudem ist u. E. bei der Auslegung
von Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit, die gerade durch die Verwendung offentlicher Steu-
ergelder motiviert ist, nicht nur auf die enge Saule der Finanzierung Uber Investitionsbeitrége,
sondern auf die Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit letztlich fir den gesamten Pflegebereich
abzustellen.

In der Konsequenz sollten daher u. E. auch Investitionsmalinahmen geférdert werden, die im
Investitionszeitpunkt zwar zu Ausgaben fuhren, sich Uber den Lebenszyklus bzw. Uber die
Nutzungsdauer jedoch selbst amortisieren (z. B. neue Heizsysteme, energetische Sanierungen,
Warmedammungen, Dreifachverglasung bei Fenstern etc.). Bei Ersatzinvestitionen sollten
auch neuere Technologien eingesetzt werden kdnnen, wenn sie zu Einsparungen gegenuber
bisherigen Anlagegiitern fiihren. Dabei sollte auch beriicksichtigt werden, dass die Einsparun-
gen auch im Bereich des laufenden Pflegesatzes anfallen durfen (z. B. bei Energie- und Heiz-
kosten). Energetische Sanierungen zu unterlassen, weil sie den Investitionsbeitrag erhéhen,
obwohl sie sich rechnen und den Pflegesatz zu senken in der Lage sind, ware u. E. eine Ver-
letzung des Wirtschaftlichkeitsgebotes. Die Beschaffungen im 6ffentlichen Bereich haben
dem haushaltswirtschaftlichen Grundsatz der Wirtschaftlichkeit, dem auch als Spezialfall die
Sparsamkeit zuzuordnen ist, zu folgen. Deshalb gilt, dass stets das wirtschaftlichste Angebot
auszuwahlen ist, d. h. es darf auch teurer sein, wenn langfristig die 6konomischen Effekte
groRer sind.

Das Primat der langfristigen 6konomischen Wirtschaftlichkeit Gber die Minimierung der An-
schaffungskosten i. S. des preisgunstigsten Angebotes bzw. im weiteren Sinne im Vergleich
zur Nichtinvestition wird auch durch nationales und internationales Recht zur 6ffentlichen
Beschaffung gestltzt. Prinzipiell unterwirft sich der Trager der Pflegeeinrichtung durch die
Inanspruchnahme von Fordermitteln in der Regel dem oOffentlichen Vergaberecht. Normaler-
weise ergehen Zuwendungsbescheide mit der Auflage, dass der Zuwendungsempfanger bei
der Vergabe der Auftrdge an das Vergaberecht gebunden ist. Die EU-Vergabekoordinierungs-
Richtlinie (RL 2004/18/EG) vom 31. Mérz 2004 regelt in Art. 53: ,,Der Offentliche Auftrag-
geber wendet unbeschadet der fur die Vergutung von bestimmten Dienstleistungen geltenden
einzelstaatlichen Rechts- und Verwaltungsvorschriften bei der Erteilung des Zuschlags fol-
gende Kriterien an: a) entweder - wenn der Zuschlag auf das aus Sicht des 6ffentlichen Auf-
traggebers wirtschaftlich ginstigste Angebot erfolgt - verschiedene mit dem Auftragsgegen-
stand zusammenhangende Kriterien, z. B. Qualitat, Preis, technischer Wert, Asthetik, Zweck-
maligkeit, Umwelteigenschaften, Betriebskosten, Rentabilitat, Kundendienst und technische
Hilfe, Lieferzeitpunkt und Lieferungs- oder Ausfihrungsfrist, b) oder ausschlieBlich das Kri-
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terium des niedrigsten Preises.* Im Bundesrecht findet sich im Gesetz gegen Wettbewerbsbe-
schrankungen in der Fassung der Bekanntmachung vom 26. Juni 2013 (BGBI. | S. 1750,
3245), zuletzt durch Art. 3 des Gesetzes vom 15. April 2015 (BGBI. | S. 578) geédndert, in
8 97 Abs. 4, 4a und 5 fur 6ffentliche Auftraggeber eine vergleichbare bundesweite Vorschrift.
In 85 Abs. 1 S&chsVergabeG findet sich eine vergleichbare landesbezogene Regelung: ,,Die
Prufung und Wertung der Angebote sind sorgfaltig und ziigig anhand des Prifschemas zur
Wertung von Angeboten (Anlage 1) durchzufiihren. Der Zuschlag ist auf das unter Beriick-
sichtigung aller Umstande wirtschaftlichste Angebot zu erteilen. Der niedrigste Angebotspreis
allein ist nicht entscheidend.* In der Anlage 1 sind unter der 4. Wertungsstufe zur Auswabhl
des wirtschaftlichsten Angebotes explizit die Betriebs- und Folgekosten aufgefihrt.

Obschon der klassische Kommentar zum Haushaltsrecht, der sog. Schreml, sich schon immer
»hur* auf das bayerische kommunale Haushaltsrecht konzentrierte, ist er — aufgrund der Ver-
schrankung und inhaltlich im Wesentlichen identischen Ausfiihrungen von Bundes-, Landes-
und Kommunalrecht — in Sachen Haushalt, ein auch bundesweit einflussreicher Meinungsfiih-
rer: ,,Der Zuschlag soll auf das Angebot erteilt werden, das unter Berlcksichtigung aller Ge-
sichtspunkte, wie z. B. Qualitat, Preis, technischer Wert, Asthetik, ZweckmaRigkeit, Umwelt-
eigenschaften, Betriebs- und Folgekosten, Rentabilitat, Kundendienst und technische Hilfe
oder Ausfuhrungsfrist als das wirtschaftlichste erscheint. Der niedrigste Angebotspreis alleine
ist nicht entscheidend (siehe § 16 Abs. 6 Nr. 3 VOB/A, 8§ 16 Abs. 8 VOL/A und § 18 Abs. 1
VOL/A).“% Es ist davon auszugehen, dass die Argumentation auch auf den Freistaat Sachsen
ubertragen werden kann. In dem Kommentar wird ausdriicklich auf Betriebs- und Folgekosten
verwiesen.

Zusammenfassend bleibt unklar, wieso Wirtschaftlichkeitsiiberlegungen angesichts deren ex-
pliziten Einforderung in EU-, nationalem und Landesrecht bei der Genehmigung von Investi-
tionsbeitrdgen anscheinend bisher unzureichend berticksichtigt werden.

Zudem fuhlen sich Tréger von Pflegeeinrichtungen im Wettbewerb mit privaten Anbietern,
die ihre Investitionen nur nach § 82 Abs. 4 SGB Xl anzeigen mussen, benachteiligt, wenn
ihnen die Zustimmung von Investitionen mit Hinweis auf eine angeblich nicht gegebene Be-
triebsnotwendigkeit verwehrt wird. Beispiele hierfur sind die Aufristung der TV-Anlage auf
mehr Programme, die Umgestaltung des Essensbereichs fir Rollator-Nutzer oder eine anspre-
chende Gartengestaltung. Damit besteht die Gefahr, dass Tréager aus dem Bereich der Diako-
nie im Vergleich zu privaten Trégern, die keine FOrderung beantragt haben und damit nicht
zustimmungspflichtig sind, bezlglich ihrer Innovationsféhigkeit benachteiligt werden. Auf-
grund des erheblichen Wettbewerbs in vielen Kommunen im Pflegebereich kdnnte sich hier
ein Wettbewerbsnachteil nichtprivater Trager von Pflegeeinrichtungen ergeben.

Inwiefern neue pflegerische Notwendigkeiten Investitions- oder Instandhaltungsmafnahmen
nach sich ziehen, bleibt u. E. mangels existierender Standards unklar. Das Gesetz zur Rege-
lung der Betreuungs- und Wohnqualitédt im Alter, bei Behinderung und Pflegebedurftigkeit im
Freistaat Sachsen (S&chsisches Betreuungs- und Wohnqualitatsgesetz — SdchsBeWoG) enthélt

26 \v/gl. Schreml/Bauer/Westner (2014), Kommentarstelle 111 31 4.1.
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in 8 3 Abs. 2 SachsBeWoG nur allgemeine Grundsétze. Die zugehdrige SdchsBeWoG Durch-
fuhrungsverordnung regelt einige Details ohne jedoch u. E. eine Beziehung zu baulichen oder
infrastrukturellen Aspekten der Pflegequalitat herzustellen. Einige Kommunen wie z. B. die
Landeshauptstadt Miinchen?” haben sich daher selbst eigene Qualitatskriterien zur Forderung
von Investitionen fir teil- und vollstationdre Einrichtungen und Einrichtungen der Kurzzeit-
pflege gegeben. Fir die praktische Umsetzung sind diese zu unspezifisch, so dass sie an die-
ser Stelle auch nicht weiterhelfen.

Bezlglich der Argumentation bei der Antragsbewilligung Uberlagern sich u. E. sowohl seitens
der Trager als auch der Bewilligungsbehorde drei Argumentationsstrange, die bewusst insbe-
sondere mit Blick auf Gesetz und Verordnung zu trennen sind:

= Die Kopplung mit Foérderbescheiden ist u. E. in S&chsPfleinrVO nicht mehr verankert und
kann daher nicht als Grund fir die Verweigerung von Investitionen angefihrt werden.

= Die Betriebsnotwendigkeit ist aufgrund des Auftrages des SGB XI bzw. des Geschéfts-
zwecks der Pflegeeinrichtungen zu prifen, auch wenn die inhaltliche Auslegung nie zwei-
felsfrei sein kann. Es sei an dieser Stelle noch einmal ausdrucklich hervorgehoben, dass
der Betriebsnotwendigkeit stets ein in die Zukunft gerichtetes Begriffsverstandnis inne-
wohnen muss. Denn ihr liegt in der betriebswirtschaftlichen Begriffsauffassung das Prin-
zip der Unternehmensfortfihrung zugrunde, das unter anderem die stete Aufrechterhal-
tung der Wettbewerbsféhigkeit des Unternehmens impliziert.

= Sparsamkeit und Wirtschaftlichkeit sollten i. S. einer umfassenden Betrachtung von Ein-
sparungspotenzial bzw. 6konomischer Wirtschaftlichkeit tber den Lebenszyklus bzw. die
Nutzungsdauer beantwortet werden. Hierbei sollten die Trager entsprechende Nachweise
vorlegen und vorlegen kénnen.

Es ist zu empfehlen, dass Innovationen zumindest dann auch genehmigt werden, sofern sie
nicht zu hoheren Aufwendungen fihren bzw. Innovationen auch bei hoheren Aufwendungen
genehmigt werden, wenn Sie unter Einbezug der anderen S&ulen der Pflegefinanzierung zu
Einsparungen tiber den Lebenszyklus bzw. die Nutzungsdauer fiihren. Damit sollten auch sog.
Trade-offs?® zwischen Pflegesatz und Investitionsbeitrag Beriicksichtigung finden.

4) Kopplung von Soll-Auslastung mit Ist-Auslastung

Mit 8§ 3 Abs. 3 S&chsPfleinrVO 2013 wurde die Kopplung von Ist- und Planauslastung von
Pflegeeinrichtungen bei der Berechnung der Investitionsbeitrage eingefuhrt. In 8 13 Abs. 3
Pflh\VO 2001 waren nur Planauslastungen als Kalkulationsgrundlage enthalten.

Die Wahl der richtigen Auslastung als Grundlage fur Kalkulationen ist in der Betriebswirt-
schaftslenre unabh&ngig von Pflegeeinrichtungen schon vor vielen Jahrzehnten branchen-
ubergreifend diskutiert worden Die Problematik ergibt sich immer dann, wenn Kosten bzw.
Aufwendungen entstehen, die nicht variabel, d. h. nicht vom Beschéftigungsgrad des Betrie-

2" Landeshauptstadt Miinchen (2013).
%8 D. h. Austauschbeziehungen wie z. B. héhere Investitionsaufwendungen mit Erhéhung des Investitionsbei-
trages zugunsten niedriger Pflegesatze, die letztlich auch vom Heimbewohner zu tragen sind.
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bes abhangen. Im hier betrachteten Fall geht es um Investitionsaufwendungen und Instandhal-
tungs- bzw. Instandsetzungskosten, die aufgrund der Natur der Sache grundsétzlich fix, d. h.
unabhangig von der Zahl der gerade in der Pflegeeinrichtung versorgten Bewohner sind.?
Dadurch, dass der Investitionsbeitrag jedoch pro Heimbewohner kalkuliert wird, sind fixe
Kosten durch eine variable BeschaftigungsgroRe zu teilen, wodurch die Beschéftigungsgrofie
letztlich die HOhe des Investbeitrages mitbestimmt, obwohl die Heimauslastung i. d. R. keine
KosteneinflussgroRe der Investitionsaufwendungen ist. Eine derartige Divisionskalkulation ist
mehr als generell akzeptierte Konvention, denn als logischer Zusammenhang zu betrachten.

Grundlegend werden in der betriebswirtschaftlichen Literatur zwei Ansatzpunkte zur L6sung
dieses Kalkulationsproblems vorgeschlagen:*

Kapazitatsplanung: Die Kalkulation wird auf der Basis der maximalen Kapazitat des Betrie-
bes, hier der Pflegeeinrichtung, d. h. fir 100 % Auslastung erstellt. Dies fuhrt systematisch
dazu, dass die Kalkulationssatze niedriger als bei Engpassplanung sind. Falls die Ist-Auslas-
tung niedriger als 100 % ist, was eigentlich immer gegeben ist, werden die fixen Kosten bei
Umlage, hier Uber die Investitionsbeitrage, nie vollstandig erwirtschaftet. Dies fuhrt zur sys-
tematischen Demotivation der Tréger, da die Investitionsaufwendungen systembedingt nie
erwirtschaftet werden. Der Vorteil sind konstante Kalkulationssatze, die nur angepasst werden
mussen, wenn sich die Kapazitat, in unserem Fall, die Plan-Bettenzahl verandert. Dies findet
weniger haufiger statt als die Veranderungen der tatsachlichen Ist-Bettenzahl.

Engpassplanung: Die Engpassplanung orientiert sich an der durchschnittlichen Auslastung
des Betriebs, die durch den Engpass des Absatzes bedingt wird. In der Industrie werden Gbli-
cherweise durchschnittliche Auslastungen von 75 bis 85 % unterstellt und entsprechend kal-
kuliert. Die oben beschriebenen Nachteile der Kapazitatsplanung sind spiegelbildlich die Vor-
teile der Engpassplanung und umgekehrt. Damit ergibt sich als wesentlicher Vorteil, dass die
kalkulierten Investitionsaufwendungen auch Uber die Investitionsbeitrdge im Durchschnitt re-
finanziert werden. Liegt die Ist-Auslastung jedoch Uber der zugrunde gelegten Plan-Aus-
lastung, d. h. sind mehr Betten belegt als kalkuliert wurde, erwirtschaften die Einrichtungen
mehr Erlose als Kosten entstehen. Es kommt systembedingt zu einer Uberdeckung, bei Unter-
auslastung systembedingt zu einer Unterdeckung der Kosten. Der letztere Fall entspricht dem
der Kapazitatsplanung, wo es systematisch zu einer Unterdeckung der Kosten kommt, sobald
die Kapazitaten nicht voll ausgelastet sind.

29 Ausnahmen waren Instandhaltungsaufwendungen, die z. B. durch héheren Verschlei® bedingt sind, z. B. bei
haufigem Wechsel von Heimbewohnern. Bei ohnehin im Industrievergleich sehr hohen Auslastungen bei
vollstationérer Pflege sind die Instandhaltungen dann aber weniger durch Beschaftigungsschwankungen be-
dingt und damit wenig variabel.

%0 vgl. z. B. Coenenberg/Fischer/Giinther (2012), S. 249 ff. und S. 484 ff. sowie Haberstock (2008b), S. 85 ff.
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Quelle: eigene Darstellung
Abb. 1 Potenzielle Unter- und Uberdeckung bei Engpassplanung in Pflegeeinrichtungen

In der Literatur als auch der Praxis hat sich die Engpassplanung, d. h. die Orientierung an ei-
ner durchschnittlichen erreichbaren, realistischen Plan-Auslastung, als Standard aufgrund
obiger Uberlegungen durchgesetzt. Dies bedingt jedoch, dass es Unter- und Uberauslastungen
gibt, die sich jedoch im Mittel ausgleichen sollen.

Eine Orientierung ausschlieBlich an einer Ist-Auslastungen ist aus der Sicht der Kostenrech-
nung impraktikabel und unublich, da sich in privatwirtschaftlichen Unternehmen Ist-Auslas-
tungen permanent andern und damit quasi mindtlich nachkalkuliert werden misste. Zum an-
deren kénnen damit keine verniinftigen Entscheidungen getroffen werden, die die Zukuntft,
d. h. die Planung betreffen, da die Ist-Auslastungen erst im Nachhinein vorliegen. Fir die Be-
reich der Pflegeeinrichtungen wirde dies bedeuten, dass am Ende eines jeden Jahres erst der
Investitionsbeitrag errechnet werden konnte, der im vergangenen Jahr jedoch schon von den
Heimbewohnern erhoben worden ist. In der Konsequenz misste fur jedes Jahr anhand der
Engpassplanung zunéchst einmal ein Plan-Investitionsbeitrag kalkuliert und erhoben werden,
der dann entweder fiir das vergangene Jahr zu Erstattungen fiihrt oder zu Verrechnungen in
den Folgejahren. Das Verfahren wirde dann dem ublichen Verfahren der Nebenkostenab-
rechnung bei Mietswohnungen entsprechen, was prinzipiell denkbar ware. Hierbei ist je-
doch zu beachten, dass dort auch die Aufwendungen vom Verbrauchsverhalten der Mieter ab-
h&ngen und damit von diesen beeinflusst werden kénnen. Bei Investaufwendungen in Pflege-
einrichtungen ist dieser Zusammenhang jedoch nicht gegeben. Ob die Rechtsprechung des
Bundessozialgerichts jedoch wirklich eine derart komplizierte Abrechnung beabsichtigt hat,
kann angezweifelt werden, vom hierdurch erheblich induzierten Verwaltungsaufwand ganz zu
schweigen. Die Trager missten die Kalkulation doppelt, d. h. einmal im Plan zur Vorkalkula-
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tion und einmal im Ist zur Nachkalkulation durchfiihren und auch wohl zweimal von der Be-
willigungsbehdrde freigeben lassen.

Interessanterweise wahlt die S&chsPfleinrVO 2013 keine der drei reinen Varianten, sondern
kombiniert in 8§ 3 Abs. 3 die Engpassplanung und die in der Betriebswirtschaftslehre unibli-
che Abrechnung nach Ist-Auslastungszahlen, was zu einer Kopplung fuhrt, die 6konomisch
u. E. systematisch als auch in ihren praktischen Auswirkungen nicht zielfihrend ist. Zudem
wird die Plan-Auslastung durch die SachsPfleinrVO mit 96 % fur die vollstationare, 90 % fir
die Kurzzeitpflege und 86 % fur die Tagespflege vorgegeben.

Die neue Regelung hat folgende Auswirkungen:

= Bei Ist-Auslastung tber den vorgegebenen Plan-Auslastungen wird die héhere Ist-Auslas-
tung zugrunde gelegt. Aufgrund der hoheren Ist-Auslastung werden die fixen angesetzten
Investitionsaufwendungen durch eine héhere Zahl von Pflegetagen geteilt, wodurch sich
ein niedriger Investitionsbeitrag pro Platz ergibt. Die absolute Vergltung entspricht dann
den kalkulierten Investitionsaufwendungen, d. h. eine Uberdeckung, wie in Abb. 1 darge-
stellt, ist nicht moglich und wird gekappt.

= Liegt die Ist-Auslastung jedoch unter der Plan-Auslastung, greift die hohere Plan-Auslas-
tung, d. h. der Investitionsbeitrag pro Platz ist niedriger. Die absolute Vergitung ergibt
sich aus der Multiplikation mit den Ist-Pl&tzen, d. h. der Ist-Auslastung, wodurch der Tré-
ger weniger Vergutung bekommt, als Investitionsaufwendungen angefallen sind. Er tragt
damit das Risiko der Unterauslastung, 6konomisch auch als Leerkosten bezeichnet.
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140.000 - gekappt
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60.000 - / Datenkranz:
40.000 - / = 80 Betten

e
20.000 -
0 /

g T

0% 20% 40% 60% 80% 100%

96 % Soll-Auslastung
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Quelle: eigene Darstellung

Abb. 2 Potenzielle Unterdeckung bei Regelung nach SéachsPfleinrvVO
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Durch die Kopplung von Ist- und Plankosten tragt die Pflegeeinrichtung zwar das Risiko der
Unterauslastung, profitiert jedoch systematisch nie von einer Uberauslastung. Die Regelung
des § 3 Abs. 3 SachsPfleinrVO durchbricht damit die betriebswirtschaftlich sinnvolle Logik
der Engpassplanung, dass Risiken der Unterauslastung durch die Chance der Uberauslastung
ausgeglichen werden. Die Tréager kommen damit eindeutig durch diese Neuregelung schlech-
ter weg als bei der Regelung nach § 13 Abs. 3 PflhVO, die ,,nur” von einer Engpassplanung
ausging. Die Hohe der Unterfinanzierung kann wie folgt berechnet werden:

) o Investitionsaufwand o
Nachteil=Investitionsaufwand- — xIstauslastungxBettenkapazitit
BettenkapazitdtxPlanauslastung

Planauslastung  Investitionsaufwand
Planauslastung Planauslastung

Nachteil=Investitionsaufwand- x|stauslastung

Istauslastung )

Nachteil=Investitionsaufwandx <1 -
Planauslastung

Bei 150.000 € Investitionsaufwand p. a., einer Planauslastung von 96 % im stationaren Be-
reich, sowie einer Ist-Auslastung von nur 90 % betrégt der systembedingte Nachteil ohne
Zins- und Zinseszinseffekte damit:

NaChtei|:150.000><( —8—33 =9.375 bzw. 6,25 %.

Bei 85 % Auslastung betrégt die Unterdeckung 11,46 %, bei 80 % Auslastung 16,67 %. Dies
sind Auslastungsgrade, die in anderen, kapitalintensiven Branchen eher tblich sind.

Zusammenfassend soll ein Beispiel zur Auswirkung der Kopplung von Ist- und Soll-Auslas-
tung auf einerseits den Investitionsbeitrag, den die Heimbewohner zu bezahlen haben, und
andererseits auf die Deckung der Investitions- bzw. Instandhaltungsaufwendungen verdeutli-
chen. Das Beispiel orientiert sich ng&herungsweise am Fall des Pflegeheims Marienheim des
Diakonischen Werkes Innere Mission Leipzig e. V. auf der Basis des Kalkulationszeitraums
fir das Kalenderjahr 2014.

Wie Abb. 3 darstellt, sind gesondert berechenbare Investitionsaufwendungen nach § 82 Abs. 3
SGB Xl in Héhe von 109.183,54 € auf die Heimbewohner umzulegen. Wie Zeile 6 und 7 zei-
gen, sinkt aufgrund des 100%igen Fixkostencharakters der Investitionsaufwendungen der In-
vestitionsbeitrag mit zunehmender Auslastung; bei 80 % Auslastung belduft er sich auf 8,31 €
pro Bewohner und Tag und bei 100 % auf 6,65 €.

In Zeile 8 bis 12 ist die aktuelle S&dchsPfleinrVO berechnet. Fur Auslastungen Kkleiner gleich
96 % betréagt der Investitionsbeitrag konstant 6,92 € pro Bewohner und Tag. Der Tréger er-
zielt jedoch eine Unterdeckung, die sich auf 18.197,26 € im Falle einer nur 80%igen Auslas-
tung belduft. Eine Uberdeckung, d. h. ein Gewinn ist jedoch nicht méglich, da fir héhere
Auslastungen dann der Investitionsbeitrag pro Bewohner und Tag bis auf 6,65 € sinkt.
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Variante Variante Variante Variante Variante Variante Variante
Rechenweg Position 80 % 85 % 90 % 94 % 96 % 98 % 100 %
(1) Summe gesondert berechenbarer Aufwand 109.183,54 €
(2) Anzahl der Basistage (in der Regel ein Jahr) 365
3) Auslastungsquote in Prozent 80 85 90 94 96 98 100
(4)=(2)/100*(3) Anzahl der Berechnungstage 292 310,25 328,5 343,1 350,4 357,7 365
(5) Anzahl der Pflegeplatze 45
betreuungstagliche Aufwendungen pro
(6)=(1)/(4)/(5) Pflegebediirftigen (Investitionsbeitrag) 8,31 € 7,82 € 7,39 € 7,07 € 6,92 € 6,78 € 6,65 €
(7)=(6)*(5)*(4) Summe refinanzierter Aufwand 109.183,54 €| 109.183,54€| 109.18354€| 109.18354€| 109.18354€| 109.18354€| 109.183,54 €
(8) Auslastungsquote in Prozent - links gekappt 96 98 100
(9)=(2)/100*(8) Anzahl der Berechnungstage -links gekappt 350,4 357,7 365
betreuungstagliche Aufwendungen pro
Pflegebediirftigen (Investitionsbeitrag)
(10)=(1)/(9)/(5) - links gekappt 6,92 € 6,78 € 6,65 €
Summe refinanzierter Aufwand - links ge-
(11)=(10)*(5)*(4) | kappt 90.986,28 €| 96.672,93€| 102.359,57 €| 106.908,88 €| 109.183,54€| 109.183,54€| 109.183,54 €
Deckungslicke aus Auslastung - links
(12)=(11)-(7) gekappt -18.197,26 €| -12.510,61 € -6.823,97 € -2.274,66 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €
(13) Auslastungsquote in Prozent - fix 96
(14)=(2)/100*(13) | Anzahl der Berechnungstage - fix 350,4
betreuungstagliche Aufwendungen pro
(15)=(1)/(14)I(5) Pflegebedirftigen (Investitionsbeitrag) - fix 6,92 €
(16)=(15)*(5)*(4) | Summe refinanzierter Aufwand - fix 90.986,28 €| 96.672,93€| 102.359,57 €| 106.908,88€| 109.18354 €| 111.458,20€| 113.732,85€
Deckungsliicke/-tiberschuss aus Auslas-
(17)=(16)-(7) tung - fix -18.197,26 €| -12.510,61 € -6.823,97 € -2.274,66 € 0,00 € 2.274,66 € 4.549,31 €

Abb. 3

Berechnungsbeispiel am Beispiel einer Pflegeeinrichtung zur Auswirkung der Koppelung von Ist- und Soll-Auslastung
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Art der verfiig- Ins-ge- davon nach dem Angebot der Einrichtung

baren Platze samt

bzw. Auslastung Dauer- und | nur Dauer- nur Dauer- | nur Dauer- | Angebot aus

in % Kurzzeit- und Kurz- pflege und pflege Kurzzeit-
pflege und zeitpflege Tages- und/ pflege und/
Tages und/ oder Nacht- oder Tages-
oder Nacht- pflege und/oder
pflege Nachtpflege

Vollstationare 89,0 % 89,3 % 86,2 % 90,4 % 89,3 % -

Pflege

Vollstationére 87,7 % 90,9 % 87,9 % 87,8 % 87,5 % -

Dauerpflege

Vollstationare X X X X X b

Kurzzeitpflege?®

Tagespflege® 1312 % 98,5 % - 97,4 % - b

Nachtpflege 7,6 % 0,8 % - 45 % - »

Auslastung der verflgbaren Platze in %

(jetzt einschlieRlich Personen ohne Pflegestufe mit erheblich eingeschrankter Alltagskompetenz)

Vollstationare 90,4 % 90,4 % 87,7 % 91,6 % 90,7 % -
Pflege

Vollstationare 89,0 % 92,0 % 89,4 % 89,0 % 88,8 % -
Dauerpflege

Vollstationare X X X X X b
Kurzzeitpflege?

Tagespflege® 136,6 % 101,4 % - 101,2 % - »
Nachtpflege 76 % 0,8 % - 4,5 % - L

Legende: Heime nach dem Pflegeangebot sowie Art und Auslastung der verfiigbaren Platze am
15. Dezember2013*

a= Dadie Zahl der Platze insgesamt abhangig ist von den flexibel genutzten Betten (,,eingestreute Kurzzeit-
pflege*), erscheint Berechnung nicht sinnvoll.

b = Nicht separat berechnet, aber in insgesamt enthalten.

c = Bei der teilstationdren Pflege werden die versorgten Pflegebeddirftigen erfasst, mit denen am 15. Dezember
ein Vertrag besteht. Wenn die Pflegebedurftigen nur an einigen Tagen der Woche versorgt werden, kann
die ausgewiesene Auslastung tiber 100 % liegen.

- = keine Daten vorhanden

X = Berechnung nicht sinnvoll

Abb. 4 Bundesweite Auslastungszahlen von Pflegeeinrichtungen nach Pflegestatistik 2013

In der Zeile 13 bis 17 ist eine normale Engpassplanung ohne Kappung nach oben gerechnet,
die jedoch wie im S&chsPfleinrVO von einer Sollauslastung von 96 % ausgeht, d. h. es wird
angenommen, dass im Mittel die 96 % erreicht werden kdnnen. Jetzt kann der Tréager auch ei-
nen ,,Gewinn“ in Form einer Uberdeckung der Investitionsaufwendungen erzielen, wenn seine

31 Auszug aus Tabelle 3.3. In: Statistisches Bundesamt (2015), S. 22.
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Auslastung Uber 96 % liegt. Da jedoch die Soll-Auslastung sehr hoch gewahlt ist, ist der er-
zielbare Gewinnbeitrag maximal 4.549,31 €, die Verlustchance bei einer durchaus mdglichen
Auslastung von z. B. 85 % jedoch -12.510,61 €. Gewinnchance und Verlustrisiko sind u. E.
asymmetrisch verteilt, wie auch nachfolgende Zahlen zur realen Auslastungsquoten im Pfle-
gebereich in Deutschland zeigen.

Fur den Pflegebereich liegen Auslastungszahlen sowohl bundesweit, als auch fiir Sachsen, als
auch fir einzelne Kreise zum Vergleich vor. Abb. 4 zeigt Auslastungswerte der aktuellsten
verfiigharen bundesweiten Pflegestatistik zum Stichtag 15. Dezember 2013 fiir ganz Deutsch-
land folgende Auslastungswerte differenziert nach Art der Pflege als auch Art der Pflegeein-
richtung. Dabei wird deutlich, dass die Durchschnittsauslastungen bundesweit unter 90 % lie-
gen und damit erheblich unter den geforderten Soll-Auslastungen in SachsPfleinrvVO 2013.

Daher ist zunéchst zu beleuchten, wie sich die Situation in Sachsen darstellt. Fir den vorheri-
gen Erhebungszeitpunkt 15. Dezember 2011 wurde von den Statistischen Amtern des Bundes
und der Lander eine lander- und kreisbezogene Analyse vorgenommen.** Dabei war bundes-
weit das Platzangebot im Dauerpflegebereich mit 87,1 % mit Pflegebedurftigen mit Pflegestu-
fe nach dem SGB XI ausgelastet.** ,,Zwischen den Bundeslandern sind Unterschiede feststell-
bar: Uberdurchschnittliche Werte lagen fir die ostdeutschen Lander vor. Dies gilt ins-
besondere flir Mecklenburg-Vorpommern (96,7 %), Sachsen (95,5%) und Thiringen
(94,4 %). Die niedrigste Auslastung wurde fur Rheinland-Pfalz und Schleswig-Holstein mit
80,1 % bzw. 81,6 % ermittelt.“** Wie im Krankenhausbereich kénnen auch im Bereich der
Pflegeeinrichtungen die besseren Auslastungszahlen auf die Bereinigung der Struktur nach
der Wende sowie auf den weiter fortgeschrittenen demographischen Wandel und die Alterung
der Gesellschaft gerade in den neuen Bundeslandern zuriickgefuhrt werden. Ein Zeitvergleich,
der von Ernst & Young in einer Studie fur die Jahre 1999 bis 2009 vorgenommen wurde,
zeigt, dass im Bundesgebiet trotz Anstieg der Pflegebedirftigen die Zahl an verfligbaren
Platzen Uberproportional stieg und daher die durchschnittliche Auslastung von 89,2 % in 1999
auf 86,6 % in 2009 zuriickging.®

Bricht man die Auslastungszahlen der amtlichen Statistik weiter auf Kreisebene herunter, so
ergibt sich die in Abb. 5 dargestellte bundesweite Landkarte der Auslastungen fir
vollstationdre Dauerpflege.

%2 Dabei ist zu beriicksichtigen, dass bis einschlieBlich 2011 die Pflegestufe 0 sowie die eingestreute Kurzeit-

pflege nicht erfasst wurden. Daher sind in Abb. 4 auch die entsprechenden Vergleichszahlen angegeben.

¥ vgl. Statistische Amter des Bundes und der Lander (2013), S. 12.

¥ Statistische Amter des Bundes und der Lander (2013), S. 12. Zu den entsprechenden Basisdaten siehe auch
Statistisches Bundesamt (2013), S. 6 und 8.

% vgl. Lennartz/Kersel (2011), S. 42.
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ustor 77,4%
P 17,1 % pisunter 38%
I 62,6 % bis unter 0.4%
I 004 % bis unter 97,1%

- 97,1 % and mehr

Abb. 5 Auslastung der vollstationaren Dauerpflege nach Kreisen und Pflegestatistik 2011%

Die Karte zeigt zum einen die wesentlich héhere Auslastung in den neuen Bundeslandern,
und zum anderen die auch innerhalb Sachsens erheblichen Unterschiede. Betrachtet man die
Auslastungen pro Kreis, die feinste als Daten verflighbare Zerlegung, zeigen sich, wie darge-
stellt, fir den Stichtag 15. Dezember 2011 Schwankungen der mittleren Auslastungen zwi-
schen 92,8 % (fur Leipzig Stadt) und 98,7 % (fur Gorlitz) bei einem Mittelwert fir Sachsen
von 95,5 %.

% Statistische Amter des Bundes und der Lander (2013), S. 13.
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Auslastung der vollstationdren Dauerpflege zum Jahresende 2011

Kreis in %
Chemnitz, Stadt 95,3
Erzgebirgskreis 95,1
Mittelsachsen 94,9
Vogtlandkreis 93,1
Zwickau 95,3
Dresden, Stadt 94,8
Bautzen 98,0
Gorlitz 98,7
Meil3en 97,9
Séachsische Schweiz-Osterzgebirge 96,9
Leipzig, Stadt 92,8
Leipzig 95,1
Nordsachsen 97,4
Minimum 92,8
Maximum 98,7
Durchschnitt Sachsen 95,5

Abb. 6 Auslastung der vollstationaren Dauerpflege von Pflegeeinrichtungen in sdchsischen Krei-

sen und kreisfreien Stadten fur die Pflegestatistik 2011%

Die Soll-Auslastung nach S&chsPfleinrVO mit 96,0 % liegt daher geringfugig tUber dem Mit-
tel fir Sachsen. Die Schwankungsbreite von + 3,0 % auf der Basis der Kreise zeigt, dass die
Auslastungen regional sehr unterschiedlich sind. Durch die asymmetrische Berlicksichtigung
von Uberauslastungen partizipieren jedoch die Trager von Pflegeeinrichtungen nicht an regi-
onalen Vorteilen, sondern missen regionale Nachteile in Kauf nehmen, die oben monetar
quantifiziert wurden. Zudem ist zu berticksichtigen, dass in den 1990er Jahren die Bettenzahl
von Pflegeeinrichtungen nicht durch den Tréger, sondern durch die Bedarfsplanung, abge-
stimmt Uber den sog. Koordinierungsausschuss festgelegt wurde. In kleineren Orten kénnen
daher Uberkapazitaten vorliegen, die letztlich der Trager nicht zu vertreten hat.

Inwieweit die hohen sdchsischen Auslastungen Uber die Zeit stabil sind oder sich eher an die
viel niedrigeren bundesweiten Zahlen anpassen, bleibt offen. Legt man den Bundesdurch-
schnitt von 89,0 % fur die vollstationdre Dauerpflege zugrunde, ergébe sich nach obiger Be-
rechnungsformel eine systembedingte Unterdeckung der Investitionsaufwendungen von
7,29 %, die von den Tragern selbst zu Ubernehmen ware.

Da jede finanzielle Konsequenz jedoch auch zu Lerneffekten und Verhaltenswirkungen fuhrt,
bedeutet die gewahlte Kopplung von Ist- und Planauslastung in der SéchsPfleinrVO, dass
Heimbetreiber moglichst die Planauslastung erreichen wollen. Dies kénnen sie, wie vielleicht
winschenswert, durch entsprechendes Marketing erreichen. Die zweite Konsequenz eher

37 Statistische Amter des Bundes und der Lander (2013), S. 24. Auszug aus ,, Tabelle 1: Indikatoren zur Pflege-
bedirftigkeit und zur pflegerischen Versorgung — Jahresende 2011*.
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mittelfristiger Art ist jedoch, dass Tréger die Kapazitaten schlank halten werden, da sie bei
schlechter Auslastung, z. B. durch den Aufbau einer neuen Einrichtung, Nachteile haben, die
bei hoher Auslastung nicht kompensiert werden. Strukturell ist daher zu erwarten, dass Pfle-
geplatze in Sachsen eher knapp sein werden und es rein 6konomisch betrachtet plausibler ist,
eher zu wenig zu investieren (sog. Unterinvestitionsanreiz). Die hohen séchsischen Auslas-
tungszahlen konnten u. a. auf diesen Druck zur Erreichung der Sollauslastung zuriickzufihren
sein.

5) Rucklagenbildung fur InstandhaltungsmafBnahmen und zeitliche Verteilung der Auf-
wendungen

Von Seiten der Trager von Pflegeeinrichtungen wird an der neuen Regelung in der Séchs-
PfleinrVO sowohl 2011, als auch 2013 beméngelt, dass ein ,,Ansparen® fur grof3ere Instand-
haltung durch Ricklagenbildung nicht mehr méglich sei und es dadurch zu gréfReren Schwan-
kungen in den Investitionsbeitragen ber die Jahre kdme.

In der vorherigen PflhVO 2001 war zum einen eine pauschale Forderung gemal 8 9 Abs. 1
SachsPfleinrVO 2011 in Hohe von 2,56 € fur vollstationdre und Kurzzeitpflegeplatze in Hohe
von 1,23 € bei werktiglicher und in Hohe von 0,84 € bei kalendertaglicher Offnung jeweils
pro Berechnungstag und Pflegepflegebedurftigen vorgesehen. Zudem war gemall § 12 Abs. 1
PIfhVO ein gesondertes Entgelt gemaR 8 82 Abs. 3 SGB XI berechenbar. Ein Nachweis der
Ist-Aufwendungen wurde u. E. erst mit den Urteilen des Bundessozialgerichts von 2011 ver-
langt. Damit konnten Trager von Pflegeeinrichtungen faktisch Rucklagen bilden, um z. B.
groRere Instandhaltungsmalinahmen in Zukunft zu finanzieren oder faktisch auch andere Be-
reiche quersubventionieren.

Zudem war auch die Héhe der Instandhaltungs- und Instandsetzungsaufwendungen, die unter
8 82 Abs. 3 SGB XI fielen, pauschalisiert, in PIfh\VO 2001 auf 1 % der Anschaffungs- und
Herstellungsaufwandes von abschreibbaren, betriebsnotwendigen Anlagegiitern.®® Die Séchs-
PfleinrVO 2011 ersetzte dies durch nach Alter der Anlageglter gestaffelte Prozentwerte von
0,5 % in den ersten flnf Jahren bis 2 % ab dem 16. Jahr in 8 3 Abs. 6 SdchsPfleinrvVO 2011.
Eine Abrechnung zwischen geplanten und Ist-Aufwendungen ist in §3 Abs. 6 Séachs-
PfleinrVO 2011 selbst nicht vorgesehen. Dadurch erdffneten sich in der Tat Spielrdume,
Aufwendungen anzusetzen und im Investitionsbeitrag als Einnahmen zu erzielen, ohne direkt
verpflichtet zu sein, die Aufwendungen auch im selben Jahr zu tétigen.

Die Staffelregelung wurde durch die Novelle des SachsPfleinrVO 2013 durch die Einfiihrung
eines zu erstellenden ,,Investitionsplans®, inhaltlich wohl besser eines ,,Instandhaltungspla-
nes“ flr die Aufwendungen zur Instandhaltung und Instandsetzung ersetzt. Der Instandhal-
tungsplan erstreckt sich tber sechs Jahre, der jedoch in zwei Drei-Jahres-Zeitrdume zerlegt
wird, fir die konkrete Instandhaltungs- und InstandsetzungsmalRnahmen geplant werden sol-
len und deren Durchschnittsbeitrag tber die jeweils drei Jahre der Berechnung des j&hrlichen
Investitionsbeitrags zugrunde gelegt wird. Dadurch ist der Instandhaltungsanteil des Investiti-

%8 Zusatzlich noch gedeckelt durch die Hochstbetrage nach § 12 Abs. 2 Nr. 1 PIfhVO 2001 sowie inflationiert
mit einem Preisindex gemdR § 12 Abs. 2 Nr. 2 PflhVO.
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onsbeitrages uber drei Jahre stabil. Zusatzlich wird flr die folgenden drei Jahre eine Verrech-
nung von Uber- und Unterdeckungen zwischen geplanten und tatsachlichen Instandhaltungs-
und Instandsetzungsaufwendungen gemall 8 3 Abs. 6 S&chsPfleinrvVO 2013 vorgenommen.
Durch diese Verrechnung ist ein Ansparen nur noch innerhalb des Drei-Jahres-Zeitraumes
prinzipiell moglich. Innerhalb dieses Zeitraumes sind Verschiebungen von MaRRnahmen nach
Wortlaut der Verordnung grundsétzlich moglich, jedoch nicht Uber die drei Jahre hinaus.
Wahrend Quersubventionierung anderer Pflegekosten nicht Intention des Investitionsbeitrages
sein kann, ist der Drei-Jahres-Zeitraum fur Trager, die langfristige Instandhaltungsmalinah-
men ansparen wollen, als erhebliche Restriktion zu sehen.

Betrachtet man zusétzlich die Behandlung der Investitionen nach §2 Abs. 1 Nr.1 Sachs-
PfleinrVO so gehen diese nach § 3 Abs. 5 SachsPfleinrVO mit Abschreibungsbetrdgen in den
Investitionsbeitrag ein. Bei Abschreibungen findet jedoch automatisch ein Ansparmodell statt
und geplante Aufwendungen und Ist-Aufwendungen (bzw. Investitionsauszahlungen) fallen
systembedingt und systematisch auseinander.

Den Trégern wird durch die neue Regelung die Mdglichkeit genommen, den Investitionsbei-
trag i. S. einer Glattung fur die Pflegebedurftigen bezuglich seiner Schwankungen auszuglei-
chen. Groliere Instandhaltungsmafnahmen fiihren damit automatisch zu erheblichen Schwan-
kungen im Investitionsbeitrag. Ob dies die Rechtsprechung beabsichtigt hat, ist fraglich. Zwar
macht es grundsatzlich Sinn, Investitionsbeitrdge zeitnah an kleinere Instandhaltungsmag-
nahmen, die dem Heimbewohner auch zeitnah zu gute kommen, zu koppeln. Dies gilt jedoch
nicht fur groRere, alle funf oder zehn Jahre vorgenommene Malinahmen, wie z. B. die In-
standhaltung von Heizungsanlagen etc. Die neue Regelung wird daher zu starker schwanken-
den Investitionsbeitragen fihren.

Die neue Regelung zieht zudem noch eine zweite Konsequenz nach sich. In den ersten 20 Jah-
ren nach der Wende wurde ein Grofteil des heutigen Bestandes an Pflegeeinrichtungen in
Sachsen entweder saniert oder neu errichtet. Die bestehende Substanz an Geb&uden wird zu-
nehmend &lter und zieht damit auch hoheren Instandhaltungs- und Instandsetzungsaufwand
nach sich. In der Regelung des 8 3 Abs. 6 S&chsPfleinrVO 2011 wurde dies noch durch ge-
staffelte Instandhaltungsprozentsétze berucksichtigt, die jedoch in SachsPfleinrvVO 2013 ab-
geschafft wurden. Neben der Schwankung der Investitionsbeitrdge durch fehlende Anspar-
mdoglichkeiten ist zu erwarten, dass auch die Investitionsbeitrage in der Hohe Uber die nachs-
ten zehn Jahre ansteigen werden.

Als mogliche Losung ware der Ausgleich von geplanten und Ist-Instandhaltungen uber einen
ldngeren Zeitraum (z. B. innerhalb von flnf Jahren) zu empfehlen, solange die angesparten
Instandhaltungsbeitrédge z. B. innerhalb eines bestimmten Korridors (z. B. unter den alten al-
tersabhé&ngigen Pauschsétzen des § 3 Abs. 6 S&chsPfleinr\VVO 2011) bleiben.

6) Nichtbeachtung anderer Rechtsvorschriften zur Berechnung von Abschreibungen

Zwischen einigen Tragern und der Bewilligungsbehorde gab es Diskussionen, inwieweit die
Regelungen zum Investitionsbeitrag und deren praktische Umsetzung zu Konflikten mit ande-
ren Rechtsvorschriften aufRerhalb der SachsPfleinrVVO fiuhren. Dies ist vor dem Hintergrund
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zu sehen, dass die Trager selbst Jahresabschliisse nach Handels- und Steuerrecht erstellen, die
auch von Wirtschaftspriifern testiert wurden.

8 3 Abs. 5 SachsPfleinrVVO regelt die Berechnung der Abschreibungen fiir den Investitions-
beitrag wie folgt:

(5) Abschreibungen nach § 2 Abs. 1 Nr. 1 sind mit gleichen Betragen wie folgt Gber die ge-
samte Nutzungsdauer zu verteilen:
1. fir Gebaude nach der im Zuwendungsbescheid angegebenen Nutzungsdauer, im Ubrigen

40 Jahre,

2. fur sonstige abschreibungsfahige Anlageguter entsprechend der nach steuerrechtlichen

Bestimmungen zugrunde zu legenden Nutzungsdauer.

Konkret ergeben sich zwei Diskussionsfélle:

1) Die Bewilligungsbehdrde argumentierte nach unseren Informationen teilweise, dass die

Nutzungsdauer von Gebauden der Dauer der Férderung im Zuwendungsbescheid zu ent-
sprechen habe, d. h. wenn dort 40 Jahre als Forderzeitraum genannt sind, seien auch 40
Jahre fir die lineare Nutzungsdauer zu wéhlen. Falls der Tréger nun kirzer abschreibt,
z. B. Uber 25 Jahre, und der Wirtschaftsprifer dies in der Prifung nicht moniert, muss der
Tréager fur die Berechnung nach 8 82 Abs. 3 SGB XI einen separaten Anlagespiegel er-
stellen. Zudem fallen die Auflésung des Sonderpostens mit Ricklageanteil aufgrund der
Investitionsforderung (im Beispiel Uber 40 Jahre) und die Abschreibung des Anlagegutes
(im Beispiel Gber 25 Jahre) dann systematisch auseinander. Grundsatzlich ist die Bestim-
mung von Nutzungsdauern ohne Akzeptanz von Ermessensspielrdumen kaum maoglich. Im
Sinne einer Verwaltungsvereinfachung sollte die Bewilligungsbehdrde auch eine kiirzere
Nutzungsdauer als im Forderbescheid akzeptieren, wenn ein testierter Jahresabschluss vor-
liegt und die kirzere Nutzungsdauer dort auch enthalten ist.

2) Bei sonstigen abschreibungsfahigen Anlagegutern (z. B. u. a. bei Pflegebetten) entstand

in der Vergangenheit ein Dissens, da die Bewilligungsbehdrde sich mehr oder weniger
starr an den AfA-Tabellen orientierte (in den AfA-Tabellen fir das Gesundheitswesen
Nutzungsdauer 15 Jahre)®. Laut BMF sind ,,s0g. AfA-Tabellen ... ein Hilfsmittel, um die
Nutzungsdauer von Anlagegutern zu schétzen. Die in ihnen festgehaltenen Werte beruhen
auf Erfahrungswissen. Die AfA-Tabellen stellen keine bindende Rechtsnorm dar.“** Nach
EStR 7.4 H sind ,.entsprechende Griinde substantiiert vorzutragen®, wenn eine von den
amtlichen AfA-Tabellen abweichende Nutzungsdauer geltend gemacht wird.** Folglich
sind die in § 3 Abs. 5 SachsPfleinrVO genannten Nutzungsdauern nach ,,steuerrechtlichen
Bestimmungen® nicht mit den Nutzungsdauer in den AfA-Tabellen per se identisch, son-

39
40

41

Vgl. BMF-Schreiben vom 31. Oktober 1994 - IV A 8-S 1551-93/94.

Vgl. BMF-Website
http://www.bundesfinanzministerium.de/Web/DE/Themen/Steuern/Weitere_Steuerthemen/Betriebspruefung/
AfA_Tabellen/afa_tabellen.html, download 22. Juni 2015.

Siehe auch BFH-Urteil vom 14. April 2011, BStBI. 11 S. 696 sowie die gleiche Auffassung zum fehlenden
rechtlichen Bindungscharakter im externen Rechnungswesen bei Coenenberg/Haller/Schultze (2012), S. 155.
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dern bei entsprechende Begriindung und Erlauterung Abweichungen mdglich. Im Falle der
Betten wére eine kiirzere Nutzungsdauer u. E. z. B. Uber der héheren Inanspruchnahme,
technischen Wandel oder erhéhte hygienische Anforderungen erklérbar.

Inwieweit kiirzere Nutzungsdauern und hohere Ersatzbedarf bzw. kirzere Instandhaltungs-
zyklen gerechtfertigt bzw. notwendig sind, war Gegenstand verschiedener Forschungspro-
jekte fir Immobilien im Offentlichen Bereich. Unseres Erachtens liegt dort jedoch der
Schwerpunkt auf Buro- und Verwaltungsgebaude und nicht speziell auf Sozial- und Ge-
sundheitsbauten, so dass auf deren Ergebnisse allenfalls im Analogieschluss zurlickgegrif-
fen werden kann.*

7) Systematisches Auseinanderfallen von Einnahmen und Finanzierungskosten tber die
Nutzungsdauer von Investitionen

Ein grundlegendes Problem stellt auch das systematische Auseinanderfallen von Einnahmen
der Trager aus den Investitionsbeitrdgen einerseits und Finanzierungslasten der Trager ande-
rerseits dar. Geht man z. B. davon aus, dass ein Tréger eine Investition in H6he von 1 Mio. €
von der Bewilligungsbehorde genehmigt bekommt, so kann der Trager die in voller Hohe
nicht geférderten Investitionsaufwendungen von 1 Mio. € Uber Abschreibungen Gber die an-
genommene Nutzungsdauer von 40 Jahren in Investitionsbeitrdge umwandeln. Wird die MaR-
nahme zusatzlich in voller Hohe (vereinfachende Annahme) als Annuitdtenkredit finanziert,
so bleibt annahmegemal die Annuitét Gber die 40 Jahre gleich, wenn angenommen wird, dass
die Kreditlaufzeit der Nutzungsdauer entspricht. Bei konstanter Annuitat fallen die Zinsen
durch die stetige Tilgung im Zeitablauf, die Tilgung kann jedoch ansteigen, damit die Ge-
samtbelastung, die Annuitét, konstant bleibt.

Kalkulationsgrundlage fur den Investitionsbeitrag i. S. § 82 Abs. 3 SGB XI sind einerseits die
uber 40 Jahre konstanten Abschreibungen und die fallenden Fremdkapitalzinsen. Dies be-
dingt, dass die Einnahmen des freien Tréagers im Zeitablauf mit sinkenden Fremdkapitalzinsen
fallen, wéhrend die Annuitat konstant bleibt. Am Anfang entsteht per Saldo ein Einnahmen-
uberschuss (Einnahmen aus Investitionsbeitrdgen > Annuitat) und spéter umgekehrt. Ein
Ausgleich waére nur maoglich, wenn Tréger die Einnahmelberschiisse mit einem Zinssatz in
Hohe der Finanzierungskosten reinvestieren konnten, um daraus die spéatere liquiditatswirk-
same Unterdeckung zu finanzieren.

Das Auseinanderfallen von Einnahmen und Finanzierungskosten verschérft sich, wenn Gber
40 Jahre abgeschrieben wird, die Finanzierung jedoch wie meist in der praktischen Umset-
zung uber 20 oder 25 Jahre lauft. Dadurch erhéht sich die Annuitét zusatzlich. Eine Refinan-
zierung der getétigten Annuitaten ergibt sich damit erst nach Tilgungsabschluss des Darlehens
(Vorfinanzierung).

2 Vgl. z. B. die Studien des Kompetenzzentrums ,,Kostengiinstig qualitatsbewusst Bauen® im Institut fiir Erhal-
tung und Modernisierung von Bauwerken e. V. (IEMB) an der TU Berlin in IEMB (2006), des Bundesinsti-
tuts flr Bau-, Stadt- und Raumforschung zur Nutzungsdauern von Bauteilen zur Lebenszyklusanalyse nach
dem Bewertungssystem Nachhaltiges Bauen in BBSR (2011), sowie von Bahr (2008) zur Realdatenanalyse
zum Instandhaltungsaufwand 6ffentlicher Bauten.
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Es wére zu Uberdenken, ob die beiden Zahlungsstrome von Investitionsbeitragseinnahmen
und Annuitdtenzahlungen nicht systematisch in einer Neuregelung angeglichen werden konn-
ten, in dem z. B. anstatt der Abschreibung direkt die Tilgung des Kredites Kalkulationsgrund-
lage fur die Berechnung der Investitionsaufwendungen nach § 82 Abs. 3 SGB Xl sein kdnnte.

8) Auseinanderfallen von Behandlung in der Rechnungslegung und im Grundbuch

Staatliche Investitionszuschuisse zur Sanierung oder zur Errichtung von Pflegeeinrichtungen
werden in der Rechnungslegung und im Grundbuch systematisch unterschiedlich behandelt.
Investitionszuschiisse kénnen in der Rechnungslegung entweder von den Anschaffungs- und
Herstellungskosten der Anlageguter abgezogen werden, wobei nur mehr der Restbuchwert der
Abschreibung unterliegt oder sie werden auf der Passivseite als Sonderposten ausgewiesen
und Uber die Laufzeit der Forderung aufgeldst, wobei die Anlagegiter dann mit den vollen
Anschaffungs- und Herstellkosten in die Abschreibung eingehen. Im Fazit, wird der Sonder-
posten Uber den Forderzeitraum bzw. die Nutzungsdauer aufgelost.

Ist bei einer Pflegeeinrichtung der Forderzeitraum zur Halfte abgelaufen, ist der Sonderposten
auch zur Halfte aufgeldst. Im Grundbuch steht jedoch nach Angaben der Trager der Forder-
beitrag bis zum Ende der Férdermittelbindung in vollstandiger Hohe. Damit wird eine Uber-
sicherung zugunsten des Freistaates Sachsen abgebildet. Dies behindert jedoch die Refinan-
zierung z. B. von Instandhaltungs- und Instandsetzungsmafinahmen ins Alter gekommener
Pflegeeinrichtungen oder von deren Erganzungen. Nach einem Rechtsgutachten der Sozietat
Poppinghaus, Schneider, Haas besteht ein Anspruch auf teilweise Freigabe dinglicher Sicher-
heiten im Rahmen der Fordermittelgewahrung in Sachsen.”® Es ware zu iiberlegen, welche
Konstruktionen gefunden werden kdénnten, damit ein Abschmelzen des Eintrages im Grund-
buch mdglich wird. Denkbar waren Teilauflésungen des Forderbetrages im Grundbuch.

9) Bertcksichtigung von Eigenmitteln und deren Kosten

Falls Eigenmittel in Investition eingebracht wurden, flieen diese tGber Abschreibung auf da-
mit finanzierte Investitionsaufwendungen, die der Kalkulation des Investitionsbeitrages zu-
grunde gelegt wurden, zurtick. Dies entspricht der Tilgung bei fremdfinanzierten Investitio-
nen. Wéhrend Kosten fir Fremdkapital bis zur Hohe der marktiblichen Zinsen gemaR § 2
Abs. 1 Nr. 2 S&chsPfleinrVO ansetzbar sind, kénnen Kosten flr das Eigenkapital nach § 2
Abs. 1 Nr. 3 SachsPfleinrVVO nur bis zu 2 % angesetzt werden.

Wie die Deckelung mit 2 % begrindet wird, ist u. E. nicht nachvollziehbar und betriebswirt-
schaftlich inkonsistent. In der Kosten- und Leistungsrechnung sind Eigenkapitalkosten als
kalkulatorische Kostenposition seit Jahrzehnten unstrittig. Um Verzerrungen durch die Art der
Finanzierung zu vermeiden und um Opportunitatskosten systematisch zu bericksichtigen,
werden kalkulatorische Eigenkapitalkosten ergdnzend zu Fremdkapitalzinsen in der Kosten-
und Leistungsrechnung beriicksichtigt.** Falls nicht alternative Kostensatze fiir Eigenkapital

8 Vgl. Péppinghaus, Schneider, Haas PartGmbB (2010).
*Vgl. Coenenberg/Fischer/Giinther (2012), S. 88 f. und S. 97 ff.
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vorliegen, wird i. d. R. auf das sog. Capital Asset Pricing Model (CAPM) als Bewertungsan-
satz zuruickgegriffen. Demnach kann der Eigenkapitalkostensatz wie folgt bestimmt werden:

Eigenkapitalkostensatz = risikoloser Zins + (Marktrendite — risikoloser Zins) x 3-Faktor

Der risikolose Zinssatz entspricht dem Zinssatz langfristiger, AAA-gerateter Staatsanleihen.
Die Marktrendite ist die langfristige Rendite auf riskante Anlagen (z. B. in Aktien) und der B-
Faktor misst die Volatilitdt der Renditen des betrachteten Unternehmens im Vergleich zu ei-
ner breiten Anlage in Aktien. Der 3-Faktor ist 1,0 falls das Marktportfolio und O falls risiko-
lose Wertpapiere gehalten werden. Dadurch kann anhand der Frage, ob ein Unternehmen ris-
kanter als der breite Markt aller Aktien (= Marktportfolio) ist, gut kalibriert werden.

Greift man auf die von Prof. Stahle, Humboldt-Universitéit Berlin, veroffentlichten Zeitreihen
zuruck, so belduft sich die jahrliche nominale Rendite von Bundeswertpapieren (als Schatz-
wert fir den risikolosen Zins) sowohl fir einen Anlagezeitraum von fiinf, zehn und 25 Jahren
im Mittel auf zufallig identische 6,61 %. Uber den gleichen Anlagezeitraum liegt die Rendite
der Aktien im CDAX der Deutschen Borse AG bei 9,62 % (funf Jahre), 7,16 % (zehn Jahre)
und 7,05 % (25 Jahre). Borsennotierte Pflegeeinrichtungen, aus denen direkt im Analogie-
schluss 3-Werte abgeleitet werden kénnten, sind u. E. im deutschsprachigen Raum nicht no-
tiert, so dass der B-Faktor im Analogieschluss geschatzt werden muss. Das Risiko von Pflege-
einrichtungen ist im Vergleich zum breiten Markt sicherlich unterdurchschnittlich mit dem
von Gesundheitsdienstleistern vergleichbar, da der Markt reguliert ist und aufgrund demogra-
phischen Wandels die Nachfrage steigen wird. Ein 3-Wert in der Bandbreite von 0,5 bis 0,7
wie fur Krankenhaus- und Gesundheitsdienstleister scheint daher plausibel.

Dadurch kdnnen die Eigenkapitalkosten fur Pflegeeinrichtungen fur einen Anlagehorizont von
finf Jahren wie folgt geschatzt werden:

Eigenkapitalkostensatz = risikoloser Zins + (Marktrendite — risikoloser Zins) x R-Faktor
Eigenkapitalkostensatz = 6,61 % + (9,62 % — 6,61 %) x 0,5 =8,12 %
Bei einem 3-Wert von 0,7 ergibt sich dann fir den Funf-Jahres-Zeitraum 8,72 %.

Fur die alternativen Anlagehorizonte von zehn und 25 Jahren ergeben sich dann Bandbreiten
von 6,89 % bis 7,00 % bzw. 6,83 % bis 6,92 %. Diese Bandbreiten aufgrund von Datenmate-
rial, das die durchschnittlichen tiblichen Renditen seit 1955 auswertet, liegen beim Dreifachen
der in 8 2 Abs. 1 Nr. 3 SachsPfleinrVO genannten 2 %.

Wenn man die Zinssétze an die aktuelle Situation anpasst, dann fallt die risikolose Rendite,
gemessen als Umlaufrenditen von Bundesleihen zum 22. Juni 2015 auf 0,66 %, die Marktren-
dite steigt jedoch auf 6,3 %.° Bei konstanten B-Werten in der Bandbreite von 0,5 bis 0,7 erge-
ben sich Eigenkapitalkosten von 3,48 % bis 4,61 %. Dies entspricht dem Doppelten der in § 2
Abs. 1 Nr. 3 SachsPfleinrVO genannten 2 %. Zusammenfassend kann festgehalten werden,

* Fiir den Fall, dass man 1990 ein breites Aktienportfolio kaufte und bis heute hielt. Vgl. Aktiendreieck des
Deutschen Aktieninstitut e. V. bei https://www.dai.de/files/dai usercontent/dokumente/renditedreieck/2014-
06-30%20DAX-Rendite-Dreieck%20Web.pdf, Download 22. Juni 2015.
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dass u. E. die Eigenkapitalkosten in der SachsPfleinrVO als dem Risiko von Pflegeeinrich-
tungen nicht angemessen und daher als u. E. zu niedrig geschatzt werden kénnen.

Zudem tritt bei vielen Einrichtungstrdgern nach Abrechnung und Verwendungsnachweisvor-
lage im Rahmen der Verwendungsnachweisprifung folgender Tatbestand auf: Bestimmte
Kosten werden durch den Zuschussgeber nicht anerkannt, missen aber in der Bilanz aktiviert
werden (eine Ruckzahlungspflicht entsteht nicht, da es sich um Festbetrdge handelt) oder zu-
satzliche Anschaffungs- oder Herstellungskosten sind entstanden, die nicht nachtraglich be-
willigt wurden und ebenfalls zu Erh6hungen der aktivierten Kosten fiihren. Damit gibt es ein
Auseinanderfallen der buchhalterischen Werte und der Werte, die fir die Berechnung gemaf
SéchsPfleinrVO herangezogen werden. VVon der SachsPfleinrVO werden grundsatzlich nur
die anerkennungsfahigen Kosten geméal? Verwendungsnachweis zugrunde gelegt. Da die (bri-
gen Kosten jedoch angefallen sind und fir den Gesamtgegenstand der Betriebsfuhrung not-
wendig sind, entsteht hieraus eine Finanzierungsliicke, die der Tréger trotzdem aus Eigenmit-
teln finanzieren muss.
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5  Verbraucherschutzprobleme der Neuregelung

Wahrend bisher die Beziehung zwischen dem Tréger der Pflegeeinrichtung und der Bewilli-
gungshehorde im Vordergrund stand, soll nun die Auswirkung der Anderung der Verordnung
auf das Verhaltnis der Heimbewohner zur Pflegeeinrichtung beleuchtet werden. Die Heimbe-
wohner sind letztendlich die Gruppe, die im Kern aller Bemuhungen im Pflegebereich steht.

1) Schwankende Investitionsbeitréage gegentiber Heimbewohnern

Die Orientierung an tatsachlichen Investitions- und Instandhaltungsaufwendungen gemaf
SachsPfleinrVO 2013, filhrt wie bereits oben ausgefiihrt,*® zu schwankenden und bei alteren
Bestdnden zu steigenden Investitionsbeitrdgen. In einer Musterrechnung kommt das Diakoni-
sche Werk Stadtmission Dresden e. V. am Beispiel des Pflegeheimes Klotzsche z. B. von ei-
nem Anstieg des Investitionsbetrages von 5,70 € pro Tag und Pflegeplatz auf 8,73 €, was ei-
nem Anstieg von 53 % entspricht. Auf das Jahr berechnet ergibt sich eine Mehrbelastung von
(8,73 - 5,70) x 365 = 1.105,95 € fir den vollstationédren Bereich.

Dickopp/Schmitz/Symhardt halten auch bei einem erheblichen Anstieg der Investitionsbeitra-
ge ein Sonderkiindigungsrecht des Wohn- und Betreuungsvertrages nach § 11 Abs. 1 Wohn-
und Betreuungsvertragsgesetz (WBVG) fiir rechtlich méglich.*’

Nach § 3 Abs. 6 SachsPfleinrVO 2013 werden die Instandhaltungs- und Instandsetzungsauf-
wendungen fur sechs Jahre im Voraus geplant und aufgrund des Durchschnittswertes fur die
ersten drei Jahre berechnet. Die Investitionsbeitrdge sind daher maximal fir drei Jahre kon-
stant. Die pauschalierte Instandhaltung in der PIfh\VO 2001 erlaubte hingegen ein Ansparen
und eine starkere Glattung der Investitionsbeitrage.

Die Investitionsbeitrége, d. h. Investitionen und InstandhaltungsmaBnahmen, werden von den
momentanen Heimbewohnern bezahlt, kommen jedoch allen zukiinftigen Bewohnern eben-
falls zugute. Zu bertcksichtigen hierbei ist, dass die Tendenz besteht, moglichst spat in das
Pflegeheim zu gehen und die Verweildauern sich ber die Jahre verkirzt haben. Dadurch ist
die Annahme nicht mehr gegeben, dass die momentanen Heimbewohner auch in einigen Jah-
ren noch in der Pflegeeinrichtung wohnen werden und daher von den heute getatigten Investi-
tionen und InstandhaltungsmaRnahmen selbst profitieren.

Ein Weg, mit dem man sowohl die Volatilitat der Investitionsbeitrage als auch die gleichmé-
Rige finanzielle Belastung aller Bewohner, die von Instandhaltungsmanahmen — gerade in
groRerem finanziellen Umfang — profitieren, erreichen kénnte, ware der sog. Komponenten-
ansatz. ,,Unter dem Komponentenansatz nach HGB versteht man die gedankliche Zerlegung
und getrennte Abschreibung wesentlicher physischer Komponenten eines abnutzbaren Ver-
mogensgegenstands Uber die jeweils unterschiedlichen Nutzungsdauern der einzelnen Kom-
ponenten (anstelle der einheitlichen Abschreibung eines Vermégensgegenstandes als Gan-
zes).“*® Der typische Anwendungsfall ware laut Institut der Wirtschaftspriifer (IDW) die Im-

6 \gl. inshesondere die Ausfiihrungen im 4. Abschnitt unter Punkt 1) und Punkt 5).
" Vgl. Dickopp/Schmitz/Symhardt (2014), S. 9 ff.
*® Unterrainer, M. (2014), S. 71.
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mobilie, bei der das Dach, die Heizung, Sanitar usw. separat betrachtet werden kénnen, und
sich Uber die Summe der einzelnen Komponentenabschreibungsbetrdge der Abschrei-
bungsbetrag fiir den gesamten Vermdgensgegenstand ergeben wiirde.* Angewandt auf die
Thematik ,,Instandhaltung und Instandsetzung“ in Pflegeeinrichtungen wirde dies nun be-
deutet, dass z. B. die Erneuerung der Heizung nicht — wie bisher — als Erhaltungsaufwand im
Ergebnis des Jahres voll und ganz niederschlagen wirde, in dem die Erneuerung stattfindet.
Sondern es ergédben sich nachtrdagliche Anschaffungskosten, die abgeschrieben werden wir-
den. Im Idealfall, wenn die geplante Nutzungsdauer der Komponente Heizung mit der tat-
séchlichen tbereinstimmt, bleiben die Abschreibungen, die aus der Komponente Heizung fir
den gesamten Vermogensgegenstand Gebadude resultieren, konstant. Kénnte dieses VVorgehen
auch auf die Berechnung der Investitionsbeitrdge angewandt werden, so blieben diese eben-
falls in ihrer Hohe unverandert. Denn: ,,Die abgenutzte Komponente wird als Teilabgang und
die Ersatzkomponente als Teilzugang angesehen. Die neue Komponente ist in der Folgezeit
wiederum neu Uber ihre individuelle Nutzungsdauer abzuschreiben.>® Das IDW halt den
Komponentenansatz handelsrechtlich fiir zulassig.>*

Lehmann zeigt auf, wie der Komponentenansatz prinzipiell bei Pflegeeinrichtungen und im
Hinblick auf deren Refinanzierung Uber die sog. Investitionsbeitrdge nach § 82 SGB XI wir-
ken konnte und stellt zusammenfassend die Frage, ,,0b auf der Grundlage der vorangegange-
nen Ausfiihrungen nicht eine Reform der gesetzlichen Regelungen erforderlich ist, welche die
im SGB vorgegebene Vergitung sicherstellt. Die in vielen landesgesetzlichen Regelungen
enthaltene Malgeblichkeit steuerrechtlicher Nutzungsdauern und die Pflicht zur einheitlichen
Bewertung eines Gebéaudes fuhrt auch mit Blick auf die Fortentwicklung des Handelsrechts
(Komponentenansatzbilanzierung) zu einer zunehmenden Abkopplung von den im handels-
rechtlichen Jahresabschluss abgebildeten tatsachlichen Verhaltnissen.“*? Die im Freistaat
Sachsen diesbeziiglich geltende Regelung nach SachsPfleinrvVO 2013 ist in 8 5 zu finden und
lautet: ,,Abschreibungen (...) sind mit gleichen Betragen wie folgt Uber die gesamten Nut-
zungsdauer zu verteilen: (...) fir sonstige abschreibungsfahige Anlagegiiter entsprechend der
nach steuerrechtlichen Bestimmungen zugrunde zu legenden Nutzungsdauer.** Aufgrund die-
ser zwingenden Orientierung am Steuerrecht scheidet u. E. nach derzeitiger Rechtslage eine
Anwendung des Komponentenansatzes aus, da eben dieser steuerlich nicht zur Anwendung
kommen darf, wie Unterrainer zutreffend ausfuhrt: ,,Steuerlich kommt der Komponentenan-
satz nicht zu Anwendung. Mal3geblich ist weiterhin der sog. einheitliche Funktions- und Nut-
zenzusammenhang und eine einheitliche Abschreibung des Vermdgensgegenstands.

2) Unklarheiten beztglich Ruckverrechnung bzw. Anrechnung auf die Zukunft

Die S&chsPfleinrVO 2011 sieht in 8 3 Abs. 6 vom Prinzip her eine relativ klar geregelte Ver-
rechnung von Unter- und Uberdeckungen von geplanten zu tatsichlich getatigten Instandhal-
tungsaufwendungen fur den zweiten Drei-Jahres-Zeitraum des Investitionsplanes vor. Eine

9 Vgl. Petersen, K. (2011).

%0 Ppetersen, K. (2011).

1 vgl. Petersen, K. (2011).

°2 Lehmann, M. (2012), S. 475.
>3 Unterrainer, M. (2014), S. 73.
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Rickverrechnung ist bei genehmigten InstandhaltungsmalRnahmen damit nicht maéglich, es er-
folgt nur eine Verrechnung mit der Zukunft.

Dennoch ergaben Gespréche mit verschiedenen Tragern erhebliche Verunsicherungen, die
u. E. aus folgenden Punkten rihren kénnen:

Falls bereits angestoliene oder bereits durchgefiihrte Instandhaltungsmanahmen von der
Bewilligungsbehorde nicht genehmigt werden, die bereits in eine Kalkulation des Inves-
titionsbeitrages eingeflossen und von den Heimbewohnern erhoben wurden, sind diese In-
vestitionsbeitrdge nicht rechtens und damit zuriickzuzahlen. Bei einigen Trégern kénnen
sich so durchaus Betrdge von mehreren 100.000 € ergeben, was eine erhebliche Belastung
sowohl der Liquiditat als auch der Ertragslage darstellt. Zudem ist unklar, wie konkret die
Riickerstattung und an wen diese zu erfolgen hat (z. B. falls Heimbewohner zwischenzeit-
lich verstorben sind).

Uberdenkenswert ist auch der Prozess der Beantragung und der Bewilligung. Falls die
Beantragung zu spét im Jahr vor Beginn des Investitionsplanes erfolgt bzw. die Bewilli-
gung erst im laufenden Jahr erfolgt, konnen Investitionsbeitrage nicht rechtssicher kalku-
liert und erhoben werden.

Ein vergleichbares Problem kénnte sich an der Schnittstelle zwischen dem ersten und
dem zweiten Drei-Jahres-Zeitraum ergeben. Die tatsdchlichen Ist-Aufwendungen liegen
belastbar erst zum Ende des ersten Drei-Jahres-Zeitraumes vor, faktisch haufig aufgrund
der Erstellung der notwendigen Unterlagen auch einige Wochen spater. Ab dem 1. Januar
des zweiten Drei-Jahres-Zeitraumes ist jedoch den Heimbewohnern gegenlber der neue
Investitionsbeitrag in Rechnung zu stellen, der jedoch erst von der Bewilligungsbehdrde
nach Verrechnung von Unter- und Uberdeckungen zu bewilligen ist. Faktisch wére die
Ermittlung eines neuen Investitionsbeitrages erst ab dem flinften Jahr des Investitionspla-
nes moglich oder es wird ein Verfahren wie bei Nebenkostenabrechnung von Wohnungen
eingefuhrt mit Vorauszahlungen und einer Schlussabrechnung. Hier ist derzeit nicht ab-
sehbar, wie der Ubergang geregelt ist. Wiinschenswert ware, wenn die Verrechnung erst
ab dem funften Jahr erfolgen wiirde, da dann im vierten Jahr in der bendtigen Zeit die Ist-
Aufwendungen von der Bewilligungsbehorde Gberpriift werden kdnnten.

Wieso die Zustimmung nach 8 4 Abs. 2 S&chsPfleinrVO nur fur 12 Monate erfolgt, ob-
wohl die Abschreibungen Uber die komplette Nutzungsdauer und die Instandhaltungsauf-
wendungen fiir drei Jahre kalkuliert werden, bleibt u. E. ungeklart.>* Eventuell wére auch
eine Zustimmung fir drei Jahre sachlogisch mdglich, da dies den kirzesten Kalkulations-
zeitraum in der Berechnung darstellt.

54

Im Zuge seiner Urteile vom 8. September 2011 hatte sich das Bundessozialgericht dahingehend geéuflert,
dass Zustimmungen nur fiir maximal ein Jahr erteilt werden diirfen. Da auch mit der Anderung des SGB XI
am 20. Dezember 2012 mit Wirkung zum 28. Dezember 2012 hinsichtlich dieser Frage sich keine neue bun-
desrechtliche Grundlage ergab, kénnte die Auffassung vertreten werden, dass die ,,Jahresregel* weiterhin zu
beriicksichtigen ware. Andere Bundeslander verfahren jedoch anders, z. B. Bayern wohl ohne Laufzeitbe-
grenzung: ,,Ein erneuter Antrag ist nur zu stellen, soweit sich der gesondert berechenbare Betrag um mindes-
tens 10 v. H. erhdhen soll.” (§ 77 Satz 2 Verordnung zur Ausfuhrung der Sozialgesetze vom 2. Dezember
2008, zuletzt geéndert am 12. Mai 2015)
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Die Neuregelung durch die Orientierung an Ist-Aufwendungen fuhrt damit fir alle Beteiligten
(Tréger, Pflegeheime, Bewohner und Bewilligungsbehdrde) zu mehr Verwaltungsaufwand
und zu Unsicherheiten, die es durch Festlegung eines klaren Verwaltungsprozesses fur die
Verrechnung zu regeln gilt.
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6

Ausgeldster Verwaltungsaufwand durch die neue
SachsPfleinrvO 2011/13

Betrachtet man die Auswirkung der Einfiihrung des Investitionsplanes und der Orientierung
an den Ist-Aufwendungen auf den Verwaltungsaufwand der beteiligten Partner, so ergeben
sich folgende Veranderungen:

Alle sechs Jahre entsteht ein einmaliger Verwaltungsaufwand fiir die Erstellung des In-
vestitions- bzw. Instandhaltungsplans. Das Diakonische Werk Innere Mission Leipzig
e. V schétzt den einmaligen Aufwand fir die Erstellung des Instandhaltungsplanes nach
8 3 Abs. 6 SachsPfleinrVVO auf insgesamt 38 Stunden, die sich wie folgt verteilen:

e Einrichtungsleitung (8 h): Abgleich mit Konzeption, Priorisierung der Malihahmen;
Auswirkung auf die ,,Marktfahigkeit* der Einrichtung

e Controlling (5 h): Kalkulation der Hausmeisterkosten; Umsetzung in die geforderte rol-
lierende Mehrjahresplanung; Auswirkung auf Entgeltantrage

e Hausmeister (16 h): Zusammenstellung und Beschreibung der Leistungen auf der Basis
einer wiederkehrenden umfassenden baulichen Bestandsaufnahme

e (zentrales) Finanz- und Rechnungswesen (2 h): Aufnahme in Wirtschaftsplanung und
Liquiditatsplanung

e Fachbereichsleitung Altenhilfe (1,5 h): strategische und fachliche Bewertung insbeson-
dere der Priorisierung, Abgleich mit anderen Einrichtungen im Fachbereich

o Referat Bau (4 h): Beurteilung, ob Fremd- oder Eigenleistung baulich sinnvoll ist; Ein-
holung und Bewertung von Angeboten

e Vorstand (1,5 h): diakonische, werksweite Gesamtbeurteilung, gemeinsam mit Fachbe-
reichsleitung insbesondere Preis- (d. h. Markt-) Auswirkung

Zu dem einmaligen Aufwand fir die Erstellung des Instandhaltungsplanes kommen jahr-
liche Aufwendungen fiir die Beantragung der zu genehmigenden Instandhaltungsauf-
wendungen und die Bearbeitung von Riickfragen bzw. Bescheiden. Durch den Ubergang
zur SachsPfleinrVO 2013 berichten die Tréger von Pflegeeinrichtungen von erheblichen
Mehraufwendungen, deren Hohe jedoch auch vom jeweiligen Ausbau des Finanz- und
Rechnungswesens bzw. deren IT-Unterstitzung abhdngt. Anzumerken sei, dass ubli-
cherweise von einer Relation von Verwaltung bzw. Heimleitung zu Heimbewohnern von
1 zu 30 ausgegangen wird. Der zusétzliche Berichts- und Abrechnungsaufwand durch die
SachsPfleinrVO 2013 fuhrt zu zusatzlichen laufenden Belastungen, die bisher im Verwal-
tungsaufwand nicht abgebildet und in der Quote 1 zu 30 nicht bericksichtigt sind.

Den Verwaltungsmehraufwand betrifft jedoch auch die Bewilligungsbehdrde insbeson-
dere durch die Neuordnung durch Art. 60 SachsVwWNG 2008. Viele Trager sehen die Be-
flrchtung, dass der Kommunale Sozialverband e. V. den Mehraufwand personell nicht
stemmen kann und dadurch Entscheidungs- und Bewilligungsprozesse verlangert werden,
sodass der beabsichtige Bewilligungszeitraum von drei Monaten nicht eingehalten werden
kann. Bisher kann beobachtet werden, dass der Bewilligungsprozess von Trager zu Trager
sehr unterschiedlich ist und zudem auch durch den Einarbeitungsaufwand flir neue Mitar-
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beiter beim KSV bedingt ist. So bestétigten auch zwei verantwortliche Mitarbeiter des
KSV in dem strukturierten Interview, dass mit der vorhandenen Mannschaft die Fdille der
zu erwartenden Antrage nach 8 82 Abs. 3 SGB Xl nicht zu schaffen sei.

= Falls der angepeilte Bewilligungszeitraum von drei Monaten nicht in Kooperation von
Antragsteller und Bewilligungsbehérde erreicht werden kann, ergeben sich neben Verzo-
gerungen im Anstollen von Investitions- und Instandhaltungsprojekten auch rechtliche
Unsicherheiten, ob angedachte MaRnahmen nun ausgefuhrt werden dirfen bzw. ob kalku-
lierte und erhobene Investitionsbeitrdge auch genehmigt sind.

Die Anderungen durch die SachsPfleinrVO fiihrten auch zu Fragen zur prinzipiellen Rolle
der Bewilligungsbehodrde, d. h. des Kommunalen Sozialverbands Sachsens, die folgende
Punkte betrifft:

= Der KSV Ubernimmt im Pflegebereich mehrere unterschiedliche Rollen als verantwortliche
Behorde:

1) Der KSV ist Vertragspartner bei den Pflegesatzverhandlungen, d. h. der Saule zur Fi-
nanzierung der laufenden Kosten im Pflegebereich, soweit 5 % der Bewohner auf So-
zialhilfe angewiesen sind. Da die Zahl der Pflegebedurftigen steigt, die auf zuséatzliche
Hilfe zur Pflege nach dem SGB XII angewiesen sind, wird sich dies noch in den néchs-
ten Jahren verstarken.

2) Der KSV ist Auftragsbehorde des Landes bei der Zustimmung zur Bewilligung des In-
vestitionsbeitrags.

3) Der KSV libt als Auftragsbehorde des Landes die Aufsicht Gber die Pflegeeinrichtun-
gen aus.

Einige Tréager werfen die Frage auf, ob der KSV aufgrund dieser unterschiedlichen Rollen,
die er wahrzunehmen hat, nicht systembedingt in Interessenskonflikte geraten konnte. Bei-
spielsweise kdnnte ein Interessenskonflikt darin bestehen, dass der KSV geneigt sein kénn-
te, den Investitionsbeitrag niedrig zu halten, da dieser fiir Bezieher von Grundsicherung im
Alter budgetwirksam fiir den KSV wird.

= In der Vergangenheit kam es, auch mit ausgel6st durch die Neuregelung in 2013 der
SachsPfleinrVO zu teilweise heftigen Auseinandersetzungen zwischen einzelnen Tragern
und dem KSV, die zu Widerspriichen und Klageverfahren fiihrten.

= Einzelne Trager regen an, eine Gleichbehandlung aller Trager von Pflegeeinrichtungen
in Zukunft zu gewahrleisten. Einzelne Trager berichten ber unterschiedliche Nachweis-
pflichten von Trager zu Tréager bzw. von geférderten zu nicht geférderten Einrichtungen,
die subjektiv, vielleicht auch emotional Uberzeichnet, als Ungleichbehandlungen wahrge-
nommen werden. Hier ware zu priufen, wie ein gleichmaRiges und nachvollziehbares Ver-
waltungshandeln in einer emotional angespannten Situation gewahrleistet werden kann.
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7 Probleme in der operativen Umsetzung der
SachsPfleinrvO 2011/13

In der praktischen Umsetzung ist in der Diskussion mit dem KSV eine Reihe von operativen
Problemféllen aufgetreten, die nachfolgend dargestellt werden sollen.

1) Ermittlung der Werte zur Abgrenzung zwischen Instandhaltung und Wartung

In den letzten Jahren gab es des Ofteren Diskussionen, inwieweit als Miete oder Leasing be-
zahlte Aufwendungen bzw. in Pauschalen enthaltene Kosten auf die Komponenten Instand-
haltung einerseits und Wartung andererseits betragsmaRig aufgeteilt werden sollen. Zum Bei-
spiel deckt die Miete oder die Leasingrate von Brandmeldeanlagen alle mit ihr verbundenen
Kosten (d. h. Abschreibung, Zinsen, Wartung, Instandhaltung etc.) ab. Wahrend der War-
tungsanteil den laufenden Kosten und damit der S&ule des Pflegesatzes als Finanzierungsquel-
le zuzuordnen ist, fallt die Instandhaltung und indirekt die Abschreibungen und kalkulato-
rischen Zinsen dem Investitionsbeitrag zu.

Einzelne Trager sollten daher dem KSV aufgespaltete Vertrage mit der getrennten Angabe flr
beide S&ulen vorlegen, was diese entweder mit dem Anbieter der Leistungen (d. h. dem regio-
nalen Monopolisten Bosch in Leipzig und Siemens in Dresden) in Konfliktgeraten lieR bzw.
einzelne Trager konnten entsprechend getrennte Vertrage nicht vorlegen. Der KSV sah sich
daher gezwungen, die jahrlichen Vertragskosten mit einem Verteilungsschliissel 40 : 60 auf-
zuteilen. Einerseits scheint hier die Handhabung in der KSV unterschiedlich zu sein, da ein-
zelne Trager berichten, dass Leasingvertrage bei der Pflegekasse (z. B. der AOK Plus) ohne
Probleme anerkannt wurden. Andererseits scheint die Aufteilung in zwei Vertragskomponen-
ten bei einzelnen Geréten (z. B. Kopierern) moglich zu sein, bei anderen wieder nicht (z. B.
Brandmeldeanlagen).

Wenngleich die Trennung von Wartung und Instandhaltung sachlogisch richtig ist, scheint die
Handhabung in Sachsen regional als auch von Objekt zu Objekt unterschiedlich zu sein. Hier
ist zu empfehlen, dass eine einheitliche vergleichbare VVorgehensweise zwischen Antragsstel-
lern und Bewilligungsbehdrde vereinbart wird (Gleichbehandlungsgrundsatz).

2) Planung von InstandhaltungsmafRnahmen

Einen weiteren Problembereich, den die Tréger betonen, ist die Planbarkeit von Instandhal-
tungsmalinahmen auf sechs Jahre, wie in 8 3 Abs. 6 SachsPfleinrVO gefordert. Wéahrend
manche Trager schon vor der S&chsPfleinrVO 2013 eine Investitions- und eine Instandhal-
tungsplanung hatten, ist fir einige deren Planung Neuland. Unabhangig vom Erfahrungshin-
tergrund wird angefuhrt, dass der Instandhaltungsbedarf auch vom Nutzerverhalten abhange
(z. B. mehr oder weniger Verschlei} von Bodenbeldgen, Betten oder Turen, die schnell zu
Kosten von 2.000 bis 3.000 € pro Zimmer bei Nutzerwechsel fiihren kdnnen). Da bisher auf-
grund fehlender Planung Erfahrungswerte fehlen, wére geboten, dass sowohl Antragsteller als
auch Bewilligungsbehorde aufeinander zugehen und Ermessungsspielrdume in den ersten Jah-
ren des Erfahrungserwerbs walten lassen.
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3) Anerkennung der Nutzungsdauern von Anlagengutern

In den letzten Jahren gab es zwischen Tragern von Pflegeeinrichtungen und der Bewilli-
gungsbehdrde Diskussion zur Anerkennung von Nutzungsdauern von Anlagegutern. Dabei
konnen folgende Problembereiche identifiziert werden:

= Einzelne Trdger schreiben Anlagevermdgen, das nicht Geb&ude ist, Uber eine Nutzungs-
dauer von acht Jahren wohl nach alter Rechtslage des § 13 Abs. 2 S. 5 Pflh\vVO 2001 ab,
obwohl 8 3 Abs. 5 S&chsPfleinrVO explizit auf die nach steuerlichen Bestimmungen zu-
grunde zu legende Nutzungsdauer verweist. Entsprechend hat der KSV die Nutzungsdau-
ern in den Berechnungen korrigiert.

= Tréager verweisen darauf, dass der KSV sich zu starr an den AfA-Tabellen orientiert, ob-
wohl die AfA-Tabellen, wie oben ausgefiihrt,” nur eine Empfehlung der Finanzverwaltung
darstellen. In der Folge gab es Diskussionen, ob die Abschreibungen aus testierten Jahres-
abschlissen fir die Berechnung der Investitionsbeitrdge nach § 82 Abs. 3 SGB XI zu-
grunde gelegt werden durfen.

4) Umlage von zentral genutzten Vermogensgegenstanden oder zentralisierten Dienst-
leistungen auf einzelne Pflegeeinrichtungen

Um Kosten zu reduzieren bzw. um Ressourcen besser auszulasten, nutzen einzelne Tréger
Vermdgensgegenstande (z. B. Hard- und Software auf zentralen Servern) zentral und gleich-
zeitig fir mehrere Pflegeeinrichtungen. Zudem haben einzelne Trager bestimmte Dienstleis-
tungsfunktionen, die auch fiir die Berechnung nach § 82 Abs. 3 SGB Xl relevant sind, zentra-
lisiert. Hierzu gehoren z. B. ein fur mehrere Pflegeeinrichtungen zustandiger Handwerker, der
Reparaturen vornimmt, oder ein zentralisierter Baureferent. Wahrend bei einigen Tragern in
Absprache mit der Bewilligungsbehtrde Aufteilungsschlissel der zentralen Kosten abge-
stimmt werden konnten, fuhrte dies bei anderen Tragern zum Dissens mit der Bewilligungs-
behorde. Betriebswirtschaftlich handelt es sich bei diesen Kosten um sogenannte Service-
Kostenstellen, wie sie in vielen Branchen tblich sind. Deren Kosten werden mit Hilfe sachlo-
gisch nachvollziehbarer, verursachungsgerechter Verteilungsschlissel in der Kostenstellen-
rechnung auf die Hauptkostenstellen (hier: die Pflegeeinrichtungen) umgelegt.”® Methodisch
sollten daher Umlagen fir zentralisierte Abschreibungen oder Instandhaltungskosten gestattet
werden, wenn deren Verteilung verursachungsgerecht und transparent ist. Auch hier sollte ei-
ne Gleichbehandlung im Verwaltungshandeln erreicht werden.

5) Notwendigkeit von Schatzungen der Instandhaltungs- und Instandsetzungskosten

In einzelnen konkreten Fallen wurden Tréger von Pflegeeinrichtungen gebeten, konkrete An-
gebote fur InstandhaltungsmalRnahmen vorzulegen. § 3 Abs. 6 S&chsPfleinrVVO erwéhnt expli-
zit, dass sich die umlageféahigen Aufwendungen fiir Instandhaltung und Instandsetzung aus
dem Durchschnitt der geplanten Aufwendungen fur Instandhaltung und Instandsetzung von
jeweils drei Jahren ergibt. Der Plancharakter der Aufwendungen wird dabei explizit erwéhnt.

> \/gl. Abschnitt 4 Nr. 6 dieses Gutachtens.
% \gl. Coenenberg/Fischer/Giinther (2012), S. 117 ff.
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In der Natur der Sache liegt es daher, dass Angebote allenfalls zur Plausibilisierung von In-
standhaltungsmalRnahmen im ersten Jahr des Drei-Jahres-Zeitraums, nicht jedoch fir den
kompletten Drei-Jahres-Zeitraum vorgelegt werden konnen. Angebote, die tber die Jahresfrist
hinausgehen, werden von den Auftragnehmern aufgrund des Preisdnderungsrisikos entweder
gar nicht abgegeben oder die Preisinflation entsprechend eingepreist. Daher sollte die Bewil-
ligungsbehdrde auch Planwerte fir Instandhaltungs- und Instandsetzungskosten akzeptieren,
die jedoch plausibel sein sollten.

6) Uberschreitung der Platzkosten durch Buchhaltungsfehler

Bei einzelnen Tragern fuhrte ein ,,Buchhaltungsfehler” des Tragers zum Vorwurf der ,,Ver-
schwendung von Steuergeldern® (Aussage ist Wahrnehmung seitens der Tréger) durch der
Bewilligungsbehdrde. Mitte der 90er Jahre wurde ein Altenpflegeheim entsprechend der
Empfehlungen zum Bau von Altenpflegeheimen errichtet und ausgestattet. Pro Platz ergaben
sich Ausstattungskosten von 150.000 DM. Im Anlagespiegel des Tragers wurde das ganze
Ausstattungspaket im Brutto-Anlagespiegel als Anschaffungskosten verbucht. Bei der Bean-
tragung des Ersatzbedarfes wurde von der Bewilligungsbehorde kritisiert, dass die Ausstat-
tungskosten durch die beantragte Investition nochmals steigen und die betriebsnotwendigen
Platzkosten ubersteigen wurde. Ursache ist jedoch, dass zwar durch die Abschreibung der
Buchwert sinkt, nicht jedoch die historischen Anschaffungskosten. Das Ausstattungspaket
hatte am Ende der Nutzungsdauer auch mit seinen Anschaffungskosten ausgebucht und nicht
nur auf null abgeschrieben werden miussen. Eigentlich liegt hier nur ein buchhalterisches
Problem vor, dass sich u. E. bilateral klaren lassen musste.

7) Angst vor Riuckzahlungsansprichen bei Nutzungsanderungen von Einrichtungen

Tréager von Pflegeeinrichtungen haben Befiirchtungen, dass bei Nutzungsédnderungen von ge-
forderten Einrichtungen eventuell Rickzahlungsanspriiche der Investitionszuschisse oder der
Investitionsbeitrage drohen konnten, falls die Bewilligungsbehdrde die Betriebsnotwendigkeit
in Frage stellen wiirde. Die Trager bedauern, dass dadurch der urspringliche bewilligte, je-
doch veraltete Zustand zementiert wirde und damit keine Innovation im Pflegebereich mog-
lich wére.

8) Ermessensprobleme der Sachbearbeiter bei der KSV

Ein von vielen Trégern genannter Punkt sind die erheblichen Ermessungsspielraume bei der
Bewilligung der Investitionsbeitrdge nach 8 82 Abs. 3 SGB XI seitens der Bewilligungsbe-
horde. Da sich in der SachsPfleinrVO nicht alles im Detail regeln l&sst, jedoch wesentliche
Prinzipien der Genehmigung wie Betriebsnotwendigkeit, Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit
erhebliche Interpretationsspielrdume erdffnen, ist auch die Bewilligungsbehdrde, ohne Boses
zu wollen, gezwungen, diese Ermessensspielrdume im Tagesgeschaft auszufullen. Dadurch
ergibt sich von Trager zu Trager und von Bearbeiter zu Bearbeiter eine von den Tragern
wahrgenommene unterschiedliche Interpretation und Auslibung des Ermessensspielraumes.
Eventuell konnten Konfliktfalle, Graubereiche oder Unsicherheiten in einer gemeinsamen Ar-
beitsgruppe von Tragern und Bewilligungsbehorde in Leitlinien minden, die zundchst eine
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Vorklarung und dann eine einheitliche Handhabung ermdglichen, vor allem im Hinblick auf
die gebotene Gleichbehandlung im Verwaltungshandeln.

53
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8  Zusammenfassung und Schlussfolgerungen

Betrachtet man die vorgetragenen systematischen Probleme zur SachsPfleinrVO 2011/13, so
ist u. E. die Frage nach der ,,Betriebsnotwendigkeit” von zentraler Bedeutung. Denn an deren
Behandlung macht sich die Zukunftsfahigkeit der Pflegeeinrichtungen und damit des Gesamt-
systems Pflege im Freistaat Sachsen fest. Hier ware es auch zu begriRen, wenn die betriebs-
wirtschaftlich herrschende Meinung bei der Auslegung der Betriebsnotwendigkeit allgemeine
Anerkennung bei allen Beteiligten finden wirde.

Auch im Sinne der Pflegebedirftigen dirfte es sein, wenn die Einrichtungen kontinuierlich
instand gehalten werden wirden und sich die hieraus ergebende finanzielle Last nicht punktu-
ell nur auf die Pflegebediirftigen umgelegt werden wirde, die ,,zufallig“ im Jahr der Zah-
lungswirksamkeit der InstandhaltungsmaBnahme in der Einrichtung zahlungspflichtige Be-
wohner sind. Hier gilt es Wege zu finden, die die finanzielle Belastung, die Form der Investi-
tionsbeitrége, die von den Pflegebedurftigen zu schultern ist, mdglichst tGber so viele Jahre zu
verteilen, wie sie auch hinsichtlich ihres erzeugten Nutzens wirksam ist. Gefragt ist also eine
Aurt standardisierte Durchschnittsbetrachtung im Sinne einer Normalisierung.

Auch sog. Instandhaltungsrickstellungen konnten hierzu ihren Beitrag leisten, doch sind diese
seit dem Bilanzrechtsmodernisierungsgesetz in grofen Umfang nicht mehr mdglich. Deshalb
wird empfohlen, intensiv den sog. — handelsrechtlich zuldssigen — Komponentenansatz inten-
siv zu diskutieren. Er konnte ein Baustein sein, um betragsmaRig grofere Instandhaltungs-
mafRnahmen wie Erneuerung Heizung, Fenster, Sanitar, Elektrik tiber die gewohnte Abschrei-
bung Uber die entsprechend Nutzungsdauer zu verteilen und so in gewisser Weise zu ,,norma-
lisieren“. Eine Anderung der landesrechtlichen Vorschriften durch eine Orientierung am Han-
dels- statt am Steuerrecht wére aber unumgéanglich.

Fur den dann noch verbleibenden, betragsmaRig verringerten Erhaltungsaufwand sollte eine
praktikable Losung mit Hilfe von Pauschalen auf Plan-Basis gefunden werden, die Verwal-
tungsaufwand, gleichbleibende Investitionsbeitrdge fir mindestens drei Jahre bei gleichzeiti-
ger Beachtung der Angemessenheit der Pauschalen zugleich garantiert. Durch z. B. eine alle
drei Jahre durch den KSV berechnete ,,Prifsumme* Gber alle laut handelsrechtlicher Jahres-
abschlisse der Tréger realisierter Erhaltungsaufwendungen kénnte eine im Wege der Verord-
nung festgeschriebene Pauschale auf ihre Angemessenheit hin geprift werden.

Grundsétzlich ist zu empfehlen, alle Beteiligten regelmaRig in einen konstruktiven Dialog zu
bringen. SchlieBlich tragen alle gemeinsam zu einem wirtschaftlichen, modernen und an den
Bedurfnissen der Pflegebedirftigen ausgerichteten Gesamtsystem Pflege bei. Ein institutio-
nalisiertes regelmafiiiges Treffen von Vertretern aus den Landesspitzenverb&nden der Tréger,
dem KSV, dem SMS und der Landesinteressenvertretung der Pflegebedirftigen ware nicht
nur vertrauensbildend, sondern kénnte dazu beitragen, Leitlinien in der Behandlung bislang
strittiger Fragen mit dem Ziel der Gleichbehandlung ausarbeiten, diese fortschreiben und bei
Bedarf gemeinsam in den politischen Raum wirken, falls Anderungen am bestehenden
Rechtsrahmen als notwendig angesehen werden.
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