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ANLAGENVERZEICHNIS

1. Bilanz zum 31. Dezember 2022

Gewinn- und Verlustrechnung fir das Geschaftsjahr 2022
Anhang fir das Geschaftsjahr 2022

Lagebericht fir das Geschéftsjahr 2022

Rechtliche und wirtschaftliche Grundlagen

Berichterstattung Uber die Erweiterung der Abschlussprifung nach § 53 HGrG

N e o R~ e Db

Analyse der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage

Allgemeine Auftragsbedingungen fir Wirtschaftsprifer und Wirtschaftsprifungsgesell-
schaften vom 1. Januar 2017

Aus rechentechnischen Griinden kénnen in den Tabellen Rundungsdifferenzen in Héhe von +/ -
einer Einheit (TEUR, EUR, % usw.) auftreten. Ausschliel3lich zum Zweck der besseren Lesbarkeit
wird bei Personenbezeichnungen und personenbezogenen Hauptwdrtern das generische
Maskulinum verwendet. Die gewahlte Schreibweise bezieht sich jedoch immer zugleich auf
weibliche, mannliche und diverse Personen.
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A. PRUFUNGSAUFTRAG

Die Kaufmannische Direktorin der

Stadtklinik Frankenthal,

Frankenthal,

(nachfolgend: ,Stadtklinik oder ,Krankenhaus®)

hat uns aufgrund des Beschlusses des Stadtrats mit der Priufung des Jahresabschlusses zum
31. Dezember 2022 unter Einbeziehung der zugrunde liegenden Buchfiihrung und des
Lageberichts beauftragt.

Der Prifungsauftrag erstreckt sich gem. § 89 Abs. 3 der Gemeindeordnung aufierdem auf die
Prifung der OrdnungsmaRigkeit der Geschaftsfiihrung und der wirtschaftlichen Verhaltnisse.

Im Auftrag der Gesellschaft haben wir fur die Prifung der wirtschaftlichen Verhaltnisse Gber das
nach IDW PS 720 ,Berichterstattung Gber die Erweiterung der Abschlussprifung nach § 53 HGrG*
geforderte Mal} (siehe Anlage 6) hinaus die Entwicklung der Vermoégens-, Finanz- und Ertragslage
gesondert dargestellt (siehe Anlage 7).

Darlber hinaus wurde der Prifungsauftrag erweitert um die

e Prufung der Aufstellung der Erlése nach §7 Abs.1 Satz1 Nr.1 und Nr.2 KHEntgG fur
Vorjahre unter Berlicksichtigung der periodenfremd erfassten Erlésanderungen,

e Bestatigung Uber die zweckentsprechende Verwendung des Ausbildungsbudgets nach § 17a
KHG fur das laufende Geschaftsjahr.

Wir bestatigen gemal § 321 Abs. 4a HGB, dass wir bei unserer Abschlussprufung die anwend-
baren Vorschriften zur Unabhangigkeit beachtet haben.

Unsere Berichterstattung erfolgt nach den Grundsatzen ordnungsmafiger Erstellung von
Prifungsberichten des Instituts der Wirtschaftsprufer e.V., Disseldorf (IDW PS 450 n. F.).

Dieser Prifungsbericht richtet sich an die Stadtklinik Frankenthal.

Dem Auftrag liegen die als Anlage beigefiigten ,Allgemeine Auftragsbedingungen fir Wirtschafts-
prifer und Wirtschaftspriifungsgesellschaften vom 1. Januar 2017" zugrunde, deren Geltung auch
im Verhaltnis zu Drittenvereinbart ist. Die Ho6he unserer Haftung bestimmt sich nach § 323 Abs. 2
HGB.
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B. LAGE DES UNTERNEHMENS
l. Geschéftsverlauf und Lage des Unternehmens

Bei der Lagebeurteilung der gesetzlichen Vertreter sind aus unserer Sicht folgende Kernaussagen
hervorzuheben:

¢ Die Stadtklinik Frankenthal erwirtschaftet flir das Geschaftsjahr 2022 einen Jahresfehlbetrag in
Hohe von - TEUR 4.345 (Vorjahr: - TEUR 6.249)

¢ Im Geschéaftsjahr wurden Investitionen in das Sachanlagevermdgen in Hohe von TEUR 3.776
getatigt, diese betreffen insbesondere den Klinikanbau.

e Das Eigenkapital der Stadtklinik ist aufgebraucht. Die dem wirtschaftlichen Eigenkapital
zuzurechnenden Sonderposten fir Investitionen filhren zu einer Quote des erweiterten
Eigenkapitals von 17,3 % (Vorjahr: 16,0 %)

o Die Stadtklinik konnte jederzeit ihren Zahlungsverpflichtungen nachkommen. Der Kassenkredit
bei der Stadt Frankenthal hat sich von TEUR 21.036 auf TEUR 30.595 erhdht. Der
Hochstbetrag der Kassenkredite war in 2022 auf EUR 17,5 Mio. festgesetzt.

Voraussichtliche Entwicklung

Die Darstellung der voraussichtlichen Entwicklung im Lagebericht basiert auf Annahmen, bei
denen Beurteilungsspielrdume vorhanden sind. Wir halten diese Darstellung fir plausibel. In
diesem Zusammenhang ist insbesondere auf folgende Aspekte hinzuweisen:

e Chancen sieht die Stadtklinik insbesondere in den noch abzuschlieRenden Budget-
vereinbarungen, die zu einem nennenswerten Liquiditatszugang fihren kénnen. Weiterhin soll
das Betriebsergebnis durch Prozessverbesserungen in der Leistungserbringung und im
Patientenmanagement verbessert werden.

¢ Risiken sieht die Stadtklinik vor allem im Fachkraftemangel sowie den nicht refinanzierbaren
Tarifabschlissen und Personalvorgaben. Weiterhin bestehen Risiken durch mdgliche weitere
Infektionswellen, die hohe Inflation und die Auswirkungen des Ukrainekrieges.

e Fir das Jahr 2023 wurde im Wirtschaftsplan vom November 2022 noch mit einem
Jahresergebnis von -EUR7,4Mio. geplant. Zum Zeitpunkt der Erstellung des
Jahresabschlusses ist davon auszugehen, dass das geplante Jahresergebnis 2023 nicht
erreicht wird.

Stellungnahme zur Lagebeurteilung durch die gesetzlichen Vertreter

Nach dem Ergebnis unserer Prifung und den dabei gewonnenen Erkenntnissen entspricht der
Lagebericht den gesetzlichen Vorschriften, vermittelt insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage
des Krankenhauses und stellt die zukinftige Entwicklung mit ihren wesentlichen Chancen und
Risiken zutreffend dar.
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Il. Entwicklungsbeeintriachtigende Tatsachen

In Erfullung unserer Berichtspflicht i. S. d. § 321 Abs. 1 Satz 3 HGB Uber Tatsachen, die den
Bestand des gepriften Unternehmens gefahrden oder seine Entwicklung wesentlich beeintrach-
tigen kénnen, weisen wir besonders auf die von dem Direktorium im Jahresabschluss und im
Lagebericht dargestellten Sachverhalte hin:

e Das Krankenhaus ist zum 31. Dezember 2022 mit TEUR 10.095 bilanziell Gberschuldet. Die
Einbeziehung der eigenkapitaldhnlichen Sonderposten flr Investitionszuschisse in das
erweiterte Eigenkapital fihrt insgesamt zu einer positiven Eigenkapitalquote von 8,8 %.

e Die Stadtklinik konnte jederzeit ihren Zahlungsverpflichtungen nachkommen. Die
Aufrechterhaltung der Zahlungsfahigkeit konnte in 2022 nur mittels Kassenkrediten bei der
Stadt Frankenthal gewahrleistet werden. Der Kassenkredit erhéhte sich im Berichtsjahr von
TEUR 21.036 auf 30.595. Im Wirtschaftsplan war der Héchstbetrag der Kassenkredite flir 2022
auf TEUR 17.500 festgesetzt. Mit den bevorstehenden Abschlissen der Budget-
vereinbarungen erwartet das Direktorium einen Zahlungszufluss von rd. EUR 14 Mio., die in
den vergangenen Jahren vorzufinanzieren waren.

Die Erlauterungen des Direktoriums sind zutreffend. Ergénzend weisen wir darauf hin, dass die
weitere Entwicklung der Stadtklinik auf mittlere Sicht von der finanziellen Unterstiitzung der Stadt
Frankenthal abhangig ist.

Die finanzielle Unterstitzung durch die Stadt Frankenthal sichert derzeit den Betrieb des
Krankenhauses. Sollte der Betrieb des Krankenhauses nicht mehr fortgefiihrt werden, hatte dies
auch Einfluss auf die bilanzielle Behandlung der Sonderposten fiir Investitionszuschisse, diese
mussten bei einer Aufgabe des Krankenhausbetriebes an die Férdermittelgeber zurlickgezahit
werden und waren dann als Verbindlichkeiten auszuweisen.
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C. WIEDERGABE DES BESTATIGUNGSVERMERKS UND SCHLUSSBEMERKUNG

Den uneingeschrankten Bestatigungsvermerk haben wir wie folgt erteilt:

»,Bestatigungsvermerk des unabhangigen Abschlusspriifers

An die Stadtklinik Frankenthal, Frankenthal:

Priifungsurteile

Wir haben den Jahresabschluss der Stadtklinik Frankenthal, Frankenthal, - bestehend aus der
Bilanz zum 31. Dezember 2022 und der Gewinn- und Verlustrechnung flr das Geschaftsjahr vom
1. Januar bis zum 31. Dezember 2022 sowie dem Anhang, einschlieBlich der Darstellung der
Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden - gepruft. Dariber hinaus haben wir den Lagebericht der
Stadtklinik Frankenthal, Frankenthal, fir das Geschaftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember
2022 gepruft.

Nach unserer Beurteilung aufgrund der bei der Prifung gewonnenen Erkenntnisse

e entspricht der beigefiigte Jahresabschluss in allen wesentlichen Belangen den Vorschriften
des Landeskrankenhausgesetzes Rheinland-Pfalz i. V. m. den deutschen, fir Kapital-
gesellschaften geltenden handelsrechtlichen Vorschriften sowie der Krankenhaus-
Buchflhrungsverordnung (KHBV) und vermittelt unter Beachtung der deutschen Grundsatze
ordnungsmafiger Buchfihrung ein den tatsachlichen Verhaltnissen entsprechendes Bild der
Vermdgens- und Finanzlage des Krankenhauses zum 31. Dezember 2022 sowie seiner
Ertragslage fir das Geschaftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2022 und

e vermittelt der beigefiigte Lagebericht insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage des
Krankenhauses. In allen wesentlichen Belangen steht dieser Lagebericht in Einklang mit dem
Jahresabschluss, entspricht den deutschen gesetzlichen Vorschriften und stellt die Chancen
und Risiken der zukiinftigen Entwicklung zutreffend dar.

Gemald § 322 Abs. 3 Satz 1 HGB erklaren wir, dass unsere Prifung zu keinen Einwendungen
gegen die Ordnungsmaligkeit des Jahresabschlusses und des Lageberichts gefiihrt hat.

Grundlage fur die Prufungsurteile

Wir haben unsere Priifung des Jahresabschlusses und des Lageberichts in Ubereinstimmung mit
§ 317 HGB unter Beachtung der vom Institut der Wirtschaftsprifer (IDW) festgestellten deutschen
Grundsatze ordnungsmaliger Abschlussprifung durchgefiihrt. Unsere Verantwortung nach diesen
Vorschriften und Grundsatzen ist im Abschnitt ,Verantwortung des Abschlussprifers fur die
Prifung des Jahresabschlusses und des Lageberichts® unseres Bestatigungsvermerks
weitergehend beschrieben. Wir sind von dem Krankenhaus unabhangig in Ubereinstimmung mit
den deutschen handelsrechtlichen und berufsrechtlichen Vorschriften und haben unsere sonstigen
deutschen Berufspflichten in Ubereinstimmung mit diesen Anforderungen erfiillt. Wir sind der
Auffassung, dass die von uns erlangten Prifungsnachweise ausreichend und geeignet sind, um
als Grundlage fir unsere Prufungsurteile zum Jahresabschluss und zum Lagebericht zu dienen.
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Verantwortung der gesetzlichen Vertreter und des Stadtrates und des Kranken-

hausausschusses fiir den Jahresabschluss und den Lagebericht

Die gesetzlichen Vertreter sind verantwortlich fir die Aufstellung des Jahresabschlusses, der den
Vorschriften des Landeskrankenhausgesetzes Rheinland-Pfalz i.V. m. den deutschen, fur
Kapitalgesellschaften geltenden handelsrechtlichen Vorschriften sowie der Krankenhaus-
Buchfuhrungsverordnung (KHBV) in allen wesentlichen Belangen entspricht, und dafur, dass der
Jahresabschluss unter Beachtung der deutschen Grundsatze ordnungsmafiger Buchflhrung ein
den tatsachlichen Verhaltnissen entsprechendes Bild der Vermodgens-, Finanz- und Ertragslage
des Krankenhauses vermittelt. Ferner sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fiir die internen
Kontrollen, die sie in Ubereinstimmung mit den deutschen Grundsétzen ordnungsmaRiger
Buchfuhrung als notwendig bestimmt haben, um die Aufstellung eines Jahresabschlusses zu
ermaoglichen, der frei von wesentlichen falschen Darstellungen aufgrund von dolosen Handlungen
(d.h. Manipulationen der Rechnungslegung und Vermdgensschadigungen) oder Irrtiimern ist.

Bei der Aufstellung des Jahresabschlusses sind die gesetzlichen Vertreter dafiir verantwortlich, die
Fahigkeit des Krankenhauses zur Fortfihrung der Unternehmenstatigkeit zu beurteilen. Des
Weiteren haben sie die Verantwortung, Sachverhalte in Zusammenhang mit der Fortfihrung der
Unternehmenstétigkeit, sofern einschlagig, anzugeben. Dariber hinaus sind sie dafur
verantwortlich, auf der Grundlage des Rechnungslegungsgrundsatzes der Fortfihrung der
Unternehmenstatigkeit zu bilanzieren, sofern dem nicht tatséchliche oder rechtliche
Gegebenheiten entgegenstehen.

Aulerdem sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fiir die Aufstellung des Lageberichts, der
insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage des Krankenhauses vermittelt sowie in allen
wesentlichen Belangen mit dem Jahresabschluss in Einklang steht, den deutschen gesetzlichen
Vorschriften entspricht und die Chancen und Risiken der zukinftigen Entwicklung zutreffend
darstellt. Ferner sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fur die Vorkehrungen und
MaBnahmen (Systeme), die sie als notwendig erachtet haben, um die Aufstellung eines
Lageberichts in Ubereinstimmung mit den anzuwendenden deutschen gesetzlichen Vorschriften zu
ermoglichen, und um ausreichende geeignete Nachweise fir die Aussagen im Lagebericht
erbringen zu kénnen.

Der Stadtrat und der Krankenhausausschuss sind verantwortlich fiir die Uberwachung des
Rechnungslegungsprozesses des Krankenhauses zur Aufstellung des Jahresabschlusses und des
Lageberichts.

Verantwortung des Abschlusspriifers fiir die Priifung des Jahresabschlusses und des

Lageberichts

Unsere Zielsetzung ist, hinreichende Sicherheit dariber zu erlangen, ob der Jahresabschluss als
Ganzes frei von wesentlichen falschen Darstellungen aufgrund von dolosen Handlungen oder
Irrtimern ist, und ob der Lagebericht insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage des
Krankenhauses vermittelt sowie in allen wesentlichen Belangen mit dem Jahresabschluss sowie
mit den bei der Prifung gewonnenen Erkenntnissen in Einklang steht, den deutschen gesetzlichen
Vorschriften entspricht und die Chancen und Risiken der zukinftigen Entwicklung zutreffend
darstellt, sowie einen Bestatigungsvermerk zu erteilen, der unsere Prifungsurteile zum
Jahresabschluss und zum Lagebericht beinhaltet.
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Hinreichende Sicherheit ist ein hohes Maf} an Sicherheit, aber keine Garantie daflir, dass eine in
Ubereinstimmung mit § 317 HGB unter Beachtung der vom Institut der Wirtschaftspriifer (IDW)
festgestellten deutschen Grundsatze ordnungsmaliger Abschlussprifung durchgefihrte Prifung
eine wesentliche falsche Darstellung stets aufdeckt. Falsche Darstellungen kénnen aus dolosen
Handlungen oder Irrtimern resultieren und werden als wesentlich angesehen, wenn
vernunftigerweise erwartet werden kdnnte, dass sie einzeln oder insgesamt die auf der Grundlage
dieses Jahresabschlusses und Lageberichts getroffenen wirtschaftlichen Entscheidungen von
Adressaten beeinflussen.

Wahrend der Prufung Uben wir pflichtgemales Ermessen aus und bewahren eine kritische Grund-
haltung. Darlber hinaus

e identifizieren und beurteilen wir die Risiken wesentlicher falscher Darstellungen im
Jahresabschluss und im Lagebericht aufgrund von dolosen Handlungen oder Irrtimern, planen
und fihren Priafungshandlungen als Reaktion auf diese Risiken durch sowie erlangen
Prifungsnachweise, die ausreichend und geeignet sind, um als Grundlage flir unsere
Prufungsurteile zu dienen. Das Risiko, dass aus dolosen Handlungen resultierende
wesentliche falsche Darstellungen nicht aufgedeckt werden, ist héher als das Risiko, dass aus
Irrtimern resultierende wesentliche falsche Darstellungen nicht aufgedeckt werden, da dolose
Handlungen kollusives Zusammenwirken, Falschungen, beabsichtigte Unvollstandigkeiten,
irrefuhrende Darstellungen bzw. das AulRerkraftsetzen interner Kontrollen beinhalten kénnen;

e gewinnen wir ein Verstandnis von dem fur die Prufung des Jahresabschlusses relevanten
internen Kontrollsystem und den fir die Prifung des Lageberichts relevanten Vorkehrungen
und MaRnahmen, um Prufungshandlungen zu planen, die unter den gegebenen Umstanden
angemessen sind, jedoch nicht mit dem Ziel, ein Prufungsurteil zur Wirksamkeit dieser
Systeme der Gesellschaft abzugeben;

e Dbeurteilen wir die Angemessenheit der von den gesetzlichen Vertretern angewandten Rech-
nungslegungsmethoden sowie die Vertretbarkeit der von den gesetzlichen Vertretern dar-
gestellten geschatzten Werte und damit zusammenhangenden Angaben;

¢ ziehen wir Schlussfolgerungen Uber die Angemessenheit des von den gesetzlichen Vertretern
angewandten Rechnungslegungsgrundsatzes der Fortfiihrung der Unternehmenstatigkeit
sowie, auf der Grundlage der erlangten Prifungsnachweise, ob eine wesentliche Unsicherheit
im Zusammenhang mit Ereignissen oder Gegebenheiten besteht, die bedeutsame Zweifel an
der Fahigkeit des Krankenhauses zur Fortfiihrung der Unternehmenstatigkeit aufwerfen
kénnen. Falls wir zu dem Schluss kommen, dass eine wesentliche Unsicherheit besteht, sind
wir verpflichtet, im Bestatigungsvermerk auf die dazugehérigen Angaben im Jahresabschluss
und im Lagebericht aufmerksam zu machen oder, falls diese Angaben unangemessen sind,
unser jeweiliges Prifungsurteil zu modifizieren. Wir ziehen unsere Schlussfolgerungen auf der
Grundlage der bis zum Datum unseres Bestatigungsvermerks erlangten Prifungsnachweise.
Zukunftige Ereignisse oder Gegebenheiten kdnnen jedoch dazu fuhren, dass das Krankenhaus
seine Unternehmenstatigkeit nicht mehr fortfiihren kann;

e beurteilen wir die Gesamtdarstellung, den Aufbau und den Inhalt des Jahresabschlusses ein-
schliellich der Angaben sowie ob der Jahresabschluss die zugrunde liegenden Geschafts-
vorfalle und Ereignisse so darstellt, dass der Jahresabschluss unter Beachtung der deutschen
Grundsatze ordnungsmaliger Buchflhrung ein den tatsachlichen Verhaltnissen entsprechen-
des Bild der Vermoégens-, Finanz- und Ertragslage des Krankenhauses vermittelt;

e beurteilen wir den Einklang des Lageberichts mit dem Jahresabschluss, seine Gesetzes-
entsprechung und das von ihm vermittelte Bild von der Lage des Krankenhauses;
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e fihren wir Prifungshandlungen zu den von den gesetzlichen Vertretern dargestellten
zukunftsorientierten Angaben im Lagebericht durch. Auf Basis ausreichender geeigneter
Prifungsnachweise vollziehen wir dabei insbesondere die den zukunftsorientierten Angaben
von den gesetzlichen Vertretern zugrunde gelegten bedeutsamen Annahmen nach und
beurteilen die sachgerechte Ableitung der zukunftsorientierten Angaben aus diesen
Annahmen. Ein eigenstandiges Prifungsurteil zu den zukunftsorientierten Angaben sowie zu
den zugrunde liegenden Annahmen geben wir nicht ab. Es besteht ein erhebliches
unvermeidbares Risiko, dass kilinftige Ereignisse wesentlich von den zukunftsorientierten
Angaben abweichen.

Wir erértern mit den furr die Uberwachung Verantwortlichen unter anderem den geplanten Umfang
und die Zeitplanung der Prifung sowie bedeutsame Priufungsfeststellungen, einschliefl3lich
etwaiger Mangel im internen Kontrollsystem, die wir wahrend unserer Prifung feststellen.

Koblenz, 16. Dezember 2024 WIKOM AG
Wirtschaftspriifungsgesellschaft

gez. Dr. Breitenbach gez. Dreldler
Wirtschaftsprfer Wirtschaftsprufer®

D. GEGENSTAND, ART UND UMFANG DER PRUFUNG

Gegenstand der Priifung

Im Rahmen des uns erteilten Auftrags haben wir gemaf der §§ 316 ff. HGB die Buchfiihrung und
den Jahresabschluss sowie den Lagebericht auf die Einhaltung der einschlagigen gesetzlichen
Vorschriften sowie der ergdnzenden Bestimmungen der Betriebssatzung gepruft.

Die Prufung der Einhaltung anderer Vorschriften gehért nur insoweit zu den Aufgaben der Ab-
schlusspriifung, als sich aus ihnen Ublicherweise Rickwirkungen auf den Jahresabschluss und
den Lagebericht ergeben.

Insbesondere war Gegenstand unseres Auftrags weder die Aufdeckung und Aufklarung strafrecht-
licher Tatbestande, wie z. B. Unterschlagungen oder sonstige Untreuehandlungen, noch die Auf-
deckung und Aufklarung auferhalb der Rechnungslegung begangener Ordnungswidrigkeiten
sowie von bedeutsamen Schwachen des nicht rechnungslegungsbezogenen internen Kontroll-
systems. Prifungsplanung und Prifungsdurchfihrung haben wir jedoch so angelegt, dass die-
jenigen Unregelmaligkeiten, die fur die Rechnungslegung wesentlich sind, mit hinreichender
Sicherheit aufgedeckt werden.

Seite 9



Stadtklinik Frankenthal
Frankenthal

WIIKOAAS

Wirtschaftspriiffungsgesellschaft

Der Prifungsauftrag wurde durch den Aufsichtsrat wie folgt erweitert:

e Priufung nach § 53 Haushaltsgrundsatzegesetz (HGrG),

e Prifung der Aufstellung der Erlése nach §7 Abs.1 Satz1 Nr.1 und Nr.2 KHEntgG fir
Vorjahre unter Bertlicksichtigung der periodenfremd erfassten Erlésanderungen,

e Bestatigung Uber die zweckentsprechende Verwendung des Ausbildungsbudgets nach § 17a
KHG fir das laufende Geschaftsjahr.

Uber die vorgenannten Priifungen wird in Abschnitt F. gesondert berichtet.

Wir weisen darauf hin, dass die gesetzlichen Vertreter fir die Rechnungslegung, die dazu einge-
richteten Kontrollen und die uns gegenitiber gemachten Angaben die Verantwortung tragen.

Unsere Prifung erstreckt sich gemall § 317 Abs. 4a HGB nicht darauf, ob der Fortbestand des
gepruften Unternehmens zugesichert werden kann.

Wir haben die Prifung mit Unterbrechungen in der Zeit vom 15. April 2023 bis 16. Dezember 2024
durchgeflhrt.

Alle von uns erbetenen Ausklnfte, Aufklarungen und Nachweise sind uns von der
Geschaftsfihrung und den zur Auskunft benannten Mitarbeitern erteilt worden. Der kaufmannische
Direktor hat uns die Vollstandigkeit von Buchfiuhrung, Jahresabschluss und Lagebericht schriftlich
bestatigt.

Art und Umfang der Priifung

Unsere Prufung haben wir entsprechend den Vorschriften der §§ 317 ff. HGB unter Beachtung der
vom Institut der Wirtschaftsprifer (IDW) festgestellten deutschen Grundsatze ordnungsmaRiger
Abschlussprifung vorgenommen und uns dabei von nachfolgend beschriebenen Zielsetzungen
leiten lassen:

Das Ziel unserer Abschlussprifung besteht darin, hinreichende Sicherheit darliber zu erlangen,
dass der Jahresabschluss als Ganzes frei von wesentlichen Darstellungen aufgrund von dolosen
Handlungen (d. h. Manipulation der Rechnungslegung und Vermoégensschadigungen) oder
Irrtimern ist. Hinreichende Sicherheit stellt ein hohes MalR an Sicherheit dar, ist aber keine
Garantie, dass eine wesentliche falsche Darstellung stets aufgedeckt wird. Falsche Darstellungen
kénnen aus dolosen Handlungen und Irrtimern resultieren und werden als wesentlich angesehen,
wenn vernunftigerweise erwartet werden kdnnte, dass sie einzeln oder insgesamt die auf der
Grundlage dieses Jahresabschlusses getroffenen wirtschaftlichen Entscheidungen von Adressaten
beeinflussen. Das Risiko, dass wesentliche falsche Darstellungen nicht aufgedeckt werden, ist bei
Verstollen hoéher als bei Unrichtigkeiten, da Verstéfle betriigerisches Zusammenwirken und
Falschungen bzw. das AulRerkraftsetzen von internen Kontrollen beinhalten kénnen.
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Auf Grundlage der Prifungsnachweise ziehen wir zudem Schlussfolgerungen, ob eine wesentliche
Unsicherheit im Zusammenhang mit Ereignissen und Gegebenheiten besteht, die bedeutsame
Zweifel an der Fahigkeit des Krankenhauses zur Fortfliihrung der Unternehmenstatigkeit aufwerfen
kénnen. Falls wir zu dem Schluss kommen, dass eine wesentliche Unsicherheit besteht, sind wir
verpflichtet, im Bestatigungsvermerk auf die dazugehdérigen Angaben im Jahresabschluss und im
Lagebericht aufmerksam zu machen, oder, falls diese Angaben unangemessen sind, unsere
Prufungsurteile zu modifizieren.

Wahrend der gesamten Abschlussprifung Uben wir pflichtgemafles Ermessen aus und bewahren
eine kritische Grundhaltung. Im Rahmen unserer Priifung beurteilen wir die Angemessenheit der
von den gesetzlichen Vertretern angewandten Rechnungslegungsmethoden sowie die Vertretbar-
keit der dargestellten geschatzten Werte und damit zusammenhangenden Angaben. Unsere
Priufung umfasst weiterhin die Wirdigung der Gesamtdarstellung, des Aufbaus und des Inhalts des
Jahresabschlusses einschlieBlich der Angaben, sowie ob der Jahresabschluss die zugrunde
liegenden Geschéaftsvorfalle und Ereignisse so darstellt, dass der Jahresabschluss unter Be-
achtung der Grundsatze ordnungsmafiger Buchfilhrung ein den tatsachlichen Verhaltnissen ent-
sprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage vermittelt.

Unsere Prufung des Lageberichts ist in die Prifung des Jahresabschlusses integriert. Wir be-
urteilen den Einklang des Lageberichtes mit dem Jahresabschluss, seine Gesetzesentsprechung
und das von ihm vermittelte Bild von der Lage des Krankenhauses. Auf Grundlage unseres
Verstandnisses der von den gesetzlichen Vertretern als notwendig erachteten Vorkehrungen und
Malnahmen haben wir angemessene Prufungshandlungen geplant, jedoch nicht mit dem Ziel, ein
Prafungsurteil Gber die Wirksamkeit dieser Vorkehrungen und MaRnahmen abzugeben.

Wir haben Prifungshandlungen zu den von den gesetzlichen Vertretern dargestellten zukunfts-
orientierten Angaben im Lagebericht durchgefuhrt. Dabei haben wir insbesondere die zugrunde
gelegten bedeutsamen Annahmen nachvollzogen und deren Vertretbarkeit sowie die sachgerechte
Ableitung der zukunftsorientierten Angaben beurteilt. Ein eigenstandiges Prufungsurteil zu den
zukunftsorientierten Angaben und den zugrunde liegenden Annahmen haben wir damit nicht ab-
gegeben, da ein erhebliches unvermeidbares Risiko besteht, dass kiinftige Ereignisse wesentlich
von den zukunftsorientierten Angaben abweichen. Unser Prifungsurteil betrifft den Lagebericht als
Ganzes und stellt kein eigenstandiges Prifungsurteil zu einzelnen Angaben im Lagebericht dar.

Unter Beachtung dieser Grundsatze haben wir folgendes Prifungsvorgehen entwickelt:

Der Prufungsplanung lagen unser Verstandnis des Geschaftsumfelds sowie des fur die Prifung
des Jahresabschlusses relevanten internen Kontrollsystems und der flr die Prifung des Lage-
berichts relevanten Vorkehrungen und MafRnahmen zugrunde. Auf Grundlage unserer Ein-
schatzung der Prozessablaufe und implementierten Kontrollen sowie der daraus abgeleiteten
Risiken wesentlicher falscher Angaben im Jahresabschluss haben wir Prifungshandlungen durch-
geflhrt und ausreichende und angemessene Prifungsnachweise eingeholt.
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Auf Basis unserer Risikoeinschatzung und unserer Kenntnis der Geschaftsprozesse haben wir
zunachst kontrollbasierte Prufungshandlungen vorgenommen. In Abhangigkeit von unserer
Beurteilung der Angemessenheit ausgewahlter rechnungslegungsbezogener KontrollmaRnahmen
haben wir analytische Prifungshandlungen, toolgestiitzte Datenanalysen sowie in durch bewusste
Auswahl gezogenen Stichproben Einzelfallprifungen zur Beurteilung von Einzelsachverhalten
durchgefiihrt. Unsere Beurteilung der Wirksamkeit ausgewahlter rechnungslegungsbezogener
KontrollmaRnahmen stellt kein Gesamturteil zur Wirksamkeit des internen Kontrollsystems des
Krankenhauses als Ganzes dar.

Unsere Prifungsstrategie hat zu folgenden Prifungsschwerpunkten gefiihrt:

e Existenz / Periodenabgrenzung der Umsatzerlose, insbesondere Vollstandigkeit und Bewer-
tung von Ausgleichsanspriichen und -verbindlichkeiten nach dem KHEntgG,

e Existenz und Bewertung des Anlagevermdgens, der Sonderposten aus Investitionszuschiissen
sowie der Forderungen und Verbindlichkeiten aus Fordermitteln,

e Vollstandigkeit und Bewertung der Riickstellungen,

e Darstellung der wirtschaftlichen Verhaltnisse im Lagebericht.

Da der Jahresabschluss und der Lagebericht des Vorjahres durch einen anderen Abschlussprtifer
geprift wurde, erfolgte zunachst durch Durchsicht des Prifungsberichtes fir das Vorjahr. Um
einen Uberblick Uber Organisation und Téatigkeitsfeld des Krankenhauses zu bekommen, wurden
zahlreiche Prifungsnachweise eingeholt. Soweit sich die Vorjahreszahlen auf den
Jahresabschluss des Berichtsjahres auswirken, wurden sie in unsere Prifung einbezogen.

Aufgrund der geringen Bedeutung der Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe fur den Jahresabschluss
haben wir nicht an der Inventuraufnahme teilgenommen. Die Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe
wurden uns durch ordnungsgemalf erstellte und unterschriebene Inventurbelege nachgewiesen.

Bei der Prifung der Ruckstellungen fur Jubildumszuwendungen haben wir das
versicherungsmathematische Gutachten eines unabhangigen Sachverstandigen verwertet. Wir
haben uns von der fachlichen Kompetenz und der beruflichen Qualifikation des Sachverstandigen,
von dessen Unparteilichkeit, Unbefangenheit und Eigenverantwortlichkeit Uberzeugt.

Durch die Einholung von Saldenbestatigungen Uberzeugten wir uns von der zutreffenden
Bilanzierung von Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen. Auf die Einholung von
Saldenbestatigungen im Bereich der Forderungen aus Lieferungen und Leistungen wurde
verzichtet, da erfahrungsgemaf hier kein aussagekraftiger Rucklauf zu erwarten ist. Durch
angemessene alternative Prifungshandlungen haben wir uns von der Existenz und Bewertung der
Forderungen Uberzeugt.

Von Kreditinstituten wurden Bankbestatigungen eingeholt.

Rechtsanwaltsbestatigungen lber Rechtsstreitigkeiten sowie Bestatigungen des Steuerberaters zu
eventuellen steuerlichen Risiken wurden eingeholt.

Wir sind der Auffassung, dass die von uns erlangten Nachweise bei der Prifung des Jahresab-
schlusses zum 31. Dezember 2022 und der Beurteilung des Lageberichts ausreichend und
angemessen sind, um als Grundlage fir unsere Prifungsurteile zu dienen.
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E. FESTSTELLUNGEN UND ERLAUTERUNGEN ZUR RECHNUNGSLEGUNG
l. OrdnungsmaBigkeit der Rechnungslegung

Grundlagen und OrdnungsmabBigkeit der Buchfiihrung

Unsere Prifung ergab in allen wesentlichen Belangen die formale und materielle Ordnungsmaig-
keit der Buchfihrung. Die neben der Buchfilhrung aus weiteren Unterlagen entnommenen Informa-
tionen sind ordnungsgemal in Buchflihrung, Jahresabschluss und Lagebericht abgebildet worden.

Bei unserer Prifung haben wir festgestellt, dass die von der Stadtklinik getroffenen
organisatorischen und technischen MalRhahmen geeignet sind, die Sicherheit der verarbeiteten
rechnungslegungsrelevanten Daten und IT-Systeme zu gewahrleisten.

Das von der Stadtklinik eingerichtete rechnungslegungsbezogene interne Kontrollsystem (IKS)
sieht dem Geschéaftszweck und -umfang entsprechende, angemessene Regelungen zur
Organisation und Kontrolle der Arbeitsablaufe vor. Die Verfahrensablaufe in der Buchflihrung
haben im Berichtszeitraum keine nennenswerten organisatorischen Veranderungen erfahren.

Jahresabschluss

Der Vorjahresabschluss wurde von dem Krankenhausausschuss am 27. September 2023
festgestellt.

Der Jahresabschluss der Stadtklinik Frankenthal, bestehend aus Bilanz, Gewinn- und
Verlustrechnung sowie Anhang zum 31. Dezember 2022, ist unter Beachtung der Grundsatze
ordnungsmaRiger Buchfihrung nach den deutschen handelsrechtlichen Vorschriften flr
mittelgroBe Kapitalgesellschaften sowie den Vorschriffen der Krankenhaus-Buchfihrungs-
verordnung (KHBV) aufgestellt worden.

Die Gliederung der Bilanz (Anlage 1) erfolgte nach dem Schema des § 266 Abs. 2 und 3 HGB
sowie unter Beachtung des § 4 Abs. 1 KHBV nach der Anlage 1 der KHBV. Die Gewinn- und
Verlustrechnung wurde nach dem Gesamtkostenrahmen gemafl § 275 Abs. 2 HGB sowie unter
Beachtung des § 4 Abs. 1 KHBV nach der Anlage 2 der KHBV aufgestellt.

Die uns vorgelegte Bilanz sowie Gewinn- und Verlustrechnung ist ordnungsgemafl aus der
Buchflihrung und den weiteren gepriften Unterlagen abgeleitet. Die Eréffnungsbilanzwerte wurden
ordnungsgemal aus dem Vorjahresabschluss Gbernommen.

Fur die Prufung der Vergleichsangaben sowie der Eréffnungswerte fur das Berichtsjahr haben wir
die Arbeit des Abschlussprifers des Vorjahresabschlusses verwertet.

Die gesetzlichen Vorschriften zu Ansatz, Bewertung und Ausweis sind in allen wesentlichen
Belangen beachtet worden.
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In dem von der Stadtklinik aufgestellten Anhang sind die auf die Bilanz und die Gewinn- und
Verlustrechnung angewandten Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden ausreichend erldutert.
Alle gesetzlich geforderten Einzelangaben sowie die wahlweise in den Anhang bernommenen
Angaben zu Bilanz und Gewinn- und Verlustrechnung sind in allen wesentlichen Belangen voll-
standig und zutreffend dargestellt.

Lagebericht

Der Lagebericht steht in allen wesentlichen Belangen in Einklang mit dem Jahresabschluss und
den bei der Prifung gewonnenen Erkenntnissen und entspricht den gesetzlichen Vorschriften. Der
Lagebericht vermittelt insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage des Krankenhauses und stellt
die wesentlichen Chancen und Risiken der kunftigen Entwicklung zutreffend dar. Die Angaben
nach § 289 Abs. 2 HGB sowie weiterer gesetzlicher Vorschriften sind vollstandig und zutreffend
beachtet worden.

ll. Gesamtaussage des Jahresabschlusses

Feststellungen zur Gesamtaussage des Jahresabschlusses

Unsere Prufung hat ergeben, dass der Jahresabschluss in allen wesentlichen Belangen den
gesetzlichen Vorschriften entspricht und insgesamt unter Beachtung der Grundsatze ordnungs-
maRiger Buchfihrung und sonstiger maRgeblicher Rechnungslegungsgrundsétze ein den tatsach-
lichen Verhaltnissen entsprechendes Bild der Vermodgens-, Finanz- und Ertragslage der
Gesellschaft vermittelt.

Wesentliche Bewertungsgrundlagen

Die wesentlichen Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden sind zutreffend im Anhang (Anlage 3)
dargestellt und werden im Wesentlichen unverédndert zum Vorjahr angewendet. Folgende
Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden sowie die Nutzung von Ermessensspielrdumen haben
Einfluss auf die Darstellung der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage:

e Die Bewertung der unfertigen Leistungen, sogenannte Uberlieger, erfolgte auf der Basis der
auf das Jahr 2022 entfallenden Anteile je Fall, hierbei handelt es sich um Patienten, deren
Behandlung im Berichtsjahr begonnen hat und erst im Folgejahr abgeschlossen wird.

¢ Die Rickstellung fir Verwaltungskostenbeitrage gegenitber dem Krankenhaustrager (Stadt
Frankenthal) wurde auf der Basis von Erfahrungswerten fir die Jahre 2012 bis 2022 geschatzt.
Nach Auskunft der Stadtklinik und der Stadtverwaltung werden die Verwaltungskostenbeitrage
fur die offenen Jahre noch eingezogen.

e Die Rickstellungen fir Jubildaumsverpflichtungen werden nach anerkannten versicherungs-
mathematischen Grundsatzen unter Zugrundelegung biometrischer Wahrscheinlichkeiten
(Heubeck-Richttafeln 2018 G) nach dem Anwartschaftsbarwertverfahren (PUC-Methode)
ermittelt. Zuklnftig erwartete Entgeltsteigerungen werden bei der Ermittlung der
Verpflichtungen berlcksichtigt. Derzeit wird von einer jahrlichen Steigerung von 2,0 %
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ausgegangen. Bei der Festlegung des laufzeitkongruenten Rechnungszinssatzes wird in
Anwendung des Wahlrechts nach § 253 Abs. 2 Satz 2 HGB bei der Abzinsung pauschal eine
durchschnittliche Restlaufzeit von 15 Jahren unterstellt. Der Rechnungszinssatz basiert
entsprechend § 253 Abs. 2 Satz 1 HGB auf dem von der Deutsche Bundesbank ermittelten
durchschnittlichen Marktzinssatz der vergangenen 7 Jahre in Hohe von 1,44 %.

¢ Die Ruckstellung flr Sozialversicherung wurde unter der Annahme eines Arbeitgeber- und
Arbeitnehmeranteils von insgesamt 40 % unter Berucksichtigung des Hochstbetrages fur die
risikobehafteten Zahlungen der Jahre 2016 bis 2019 geschatzt.

e Die Ruckstellung far die Abrechnungsrisiken wegen der Nichteinhaltung von
Abrechnungskriterien  bei intensivmedizinischer Komplexbehandlungen wurde wegen
zwischenzeitlich eingetretener Verjahrung der Falle bis 2018 in Héhe von TEUR 2.488
aufgeldst.

¢ Die Berechnung der MDK-RUckstellung erfolgt pauschal auf Basis der noch offenen Falle und
einer ermittelten Prufquote.

F. FESTSTELLUNGEN AUS ERWEITERUNGEN DES PRUFUNGSAUFTRAGS

. Feststellungen im Rahmen der Priufung der wirtschaftlichen Verhaltnisse und der Ord-
nungsmabBigkeit der Geschaftsfiihrung

Bei unserer Prifung haben wir auftragsgeman die Vorschriften des § 53 Abs. 1 Nr. 1 und 2 HGrG
und die hierzu vom IDW nach Abstimmung mit dem Bundesministerium der Finanzen, dem
Bundesrechnungshof und den Landesrechnungshéfen veréffentlichten IDW PS 720 ,Bericht-
erstattung Uber die Erweiterung der Abschlussprifung nach § 53 HGrG" beachtet.

Dementsprechend haben wir auch geprift, ob die Geschafte ordnungsgemald, d. h. mit der
erforderlichen Sorgfalt und in Ubereinstimmung mit den einschldgigen handelsrechtlichen Vor-
schriften und den Bestimmungen der Betriebssatzung und der Geschéaftsordnung flr die
Geschaftsfuhrung gefihrt worden sind.

Die erforderlichen Feststellungen haben wir in diesem Bericht und in der Anlage 6 dargestelit. Uber
diese Feststellungen hinaus hat unsere Priifung keine Besonderheiten ergeben, die nach unserer
Auffassung fiur die Beurteilung der Ordnungsmafigkeit der Geschéaftsfihrung von Bedeutung sind.

Il. Sonstige Erweiterungen des Priifungsauftrags

Bezlglich der Erweiterungen des Prifungsauftrags gemaf

e Bestatigung Uber die zweckgebundene Verwendung des Ausbildungsbudgets nach § 17a KHG
fur das laufende Geschaftsjahr und

e Prifung der Aufstellung der Erlése nach § 7 Abs. 1 Nr. 1 und Nr. 2 KHEntgG flr Vorjahre unter
Berucksichtigung der periodenfremd erfassten Erlésanderungen

haben wir dem Direktorium unsere gesondert erstellten Berichte vorgelegt.
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G. SCHLUSSBEMERKUNG

Wir erstatten diesen Bericht liber unsere Priifung des Jahresabschlusses und des Lageberichts
der Stadtklinik Frankenthal, Frankenthal, fir das Geschaftsjahr vom 1.Januar bis zum
31. Dezember 2022 in Ubereinstimmung mit den gesetzlichen Vorschriften. Dem Prifungsbericht
liegen die ,Grundsétze ordnungsmaRiger Erstellung von Prifungsberichten® (IDW PS 450 n. F.) zu
Grunde.

Eine Verwendung des unter Abschnitt C. wiedergegebenen Bestatigungsvermerks auferhalb des
Prifungsberichts bedarf unserer vorherigen Zustimmung. Bei Veroffentlichungen oder Weitergabe
des Jahresabschlusses und des Lageberichts in einer von der bestatigten Fassung abweichenden
Form (einschlieBlich Ubersetzung in andere Sprachen) bedarf es zuvor unserer erneuten Stellung-
nahme, sofern hierbei unser Bestatigungsvermerk zitiert oder auf unsere Priifung hingewiesen
wird.

Koblenz, 16. Dezember 2024

assatics WIKOM AG
G\,\P;TSPRUQ% Wirtschaftsprifungsgeselischaft
Vi
WIRTSCHAFTS- // ‘
PRUFUNGS- \__,w.,
GESELLSCHATT Dr. Breitenbach Dreller

Wirtschaftsprifer Wirtschaftsprufer

SIEGE-

V5, ESSEN o
\,

x

Seite 16






ANLAGEN






Stadtklinik Frankenthal
Frankenthal

Aktivseite

Bilanz zum 31. Dezember 2022

Passivseite

31.12.2021 31.12.2021
EUR EUR EUR EUR EUR EUR EUR
A. Anlagevermdgen A. Eigenkapital
|. Immaterielle Vermégensgegensténde |. Festgesetztes Kapital 2.264.834,99 1.764.834,99
Entgeltlich erworbene Konzessionen, gewerbliche Il. Kapitalricklage 4.950.628,93 1.907.540,11
Schutzrechte und dhnliche Rechte und Werte sowie lll. Bilanzverlust -17.310.225,79 -12.979.077,06
Lizenzen an solchen Rechten und Werten 375.190,00 359.069,00 IV. Nicht durch Eigenkapital gedeckter Fehlbetrag 10.094.761,87 9.306.701,96
0,00 0,00
Il. Sachanlagen
1. Grundstiicke, grundstiicksgleiche Rechte mit B. Sonderposten aus Zuwendungen zur
Betriebsbauten einschlieBlich der Betriebsbauten Finanzierung des Sachanlagevermégens
auf fremden Grundstiicken 14.040.976,99 15.360.471,99 1. Sonderposten aus Férdermitteln nach dem KHG 18.707.433,72 14.131.680,00
2. Technische Anlagen 1.349.599,00 1.566.004,00 2. Sonderposten aus Zuwendungen Dritter 27.248,00 39.505,00
3. Einrichtungen und Ausstattungen 1.824.373,00 1.905.424,00 18.734.681,72( 14.171.185,00
4. Geleistete Anzahlungen und Anlagen im Bau 6.439.371,20 3.160.858,51
23.654.320,19 21.992.758,50 C. Ruickstellungen
Ill. Finanzanlagen 1. Steuerriickstellungen 80.600,00 60.890,00
Sonstige Finanzanlagen 500,00 500,00 2. Sonstige Riickstellungen 5.876.385,84 8.813.628,36
24.030.010,19| 22.352.327,50 5.956.985,84| 8.874.518,36
B. Umlaufvermégen D. Verbindlichkeiten
|. Vorrate 1. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen 4.512.110,37 2.899.434,81
1. Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe 1.979.066,08 2.184.814,53 2. Verbindlichkeiten gegeniiber dem Krankenhaustrager 35.237.423,95 25.780.451,96
2. Unfertige Leistungen 1.189.859,52 526.040,71 3. Verbindlichkeiten gegentiber verbundenen Unternehmen 0,00 240.883,96
3.168.925,60 2.710.855,24 4. Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht 43.050.991,63 36.251.921,63
5. Verbindlichkeiten aus sonstigen Zuwendungen zur
IIl. Forderungen und sonstige Vermdgensgegenstéande Finanzierung des Anlagevermégens 113.110,40 109.573,40
1. Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 10.523.732,40 9.043.287,67 6. Sonstige Verbindlichkeiten 479.976,51 433.308,43
2. Forderungen gegen verbundene Unternehmen 74.675,45 0,00 83.393.612,86| 65.715.574,19
3. Forderungen an den Krankenhaustrager 3.557.382,82 0,00
4. Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht 54.294.716,82 43.268.469,20 E. Rechnungsabgrenzungsposten 376,00 8.376,00
5. Sonstige Vermdgensgegenstande 823.983,57 1.564.441,52
69.274.491,06 53.876.198,39
lll. Kassenbestand, Guthaben bei Kreditinstituten 1.457.319,15 438.468,67
73.900.735,81| 57.025.522,30
C. Rechnungsabgrenzungsposten
Andere Abgrenzungsposten 60.148,55 85.101,79
D. Nicht durch Eigenkapital gedeckter Fehlbetrag 10.094.761,87 9.306.701,96
108.085.656,42| 88.769.653,55 108.085.656,42| 88.769.653,55
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13.

14.
15.

16.

17.
18.
19.
20.

Gewinn- und Verlustrechnung fiir das Geschéftsjahr 2022

. Erlése aus Krankenhausleistungen
. Erlése aus Wahlleistungen

. Erlése aus ambulanten Leistungen des

Krankenhauses

. Nutzungsentgelte der Arzte
. Umsatzerldse nach § 277 Abs. 1 des Handelsgesetz-

buchs, soweit nich in Nummern 1 bis 4 enthalten

. Erhéhung (+) / Verminderung (-) des Bestandes

an unfertigen Leistungen

. Sonstige betriebliche Ertrage

. Personalaufwand

a) Léhne und Gehalter

b) Soziale Abgaben und Aufwendungen fiir
Altersversorgung und fiir Unterstiitzung

- davon fir Altersversorgung: EUR 1.851.043,88
(im Vorjahr: EUR 1.822.821,04)

. Materialaufwand

a) Aufwendungen flir Roh-, Hilfs- und Betriebs-
stoffe

b) Aufwendungen fiir bezogene Leistungen

Zwischenergebnis

. Ertrdge aus Zuwendungen zur Finanzierung von

Investitionen

- davon Fordermittel nach dem KHG
EUR 11.541.910,62 (Vorjahr: EUR 32.283.300,03)

. Ertrége aus der Aufldsung von Sonderposten /

Verbindlichkeiten nach dem KHG und aufgrund
sonstiger Zuwendungen zur Finanzierung des
Anlagevermdgens

. Aufwendungen aus der Zufiihrung zu Sonder-

posten / Verbindlichkeiten nach dem KHG und
aufgrund sonstiger Zuwendungen zur
Finanzierung des Anlagevermdgens

. Abschreibungen auf immaterielle Vermégens-

gegenstande des Anlagevermdgens und
Sachanlagen

Sonstige betriebliche Aufwendungen
Zwischenergebnis

Sonstige Zinsen und ahnliche Ertrage
Zinsen und ahnliche Aufwendungen

Steuern
- davon vom Einkommen und vom Ertrag:
EUR 51.740,12 (Vorjahr: EUR 86.598,72)

Jahresfehlbetrag
Gewinn-/Verlustvortrag
Entnahme aus der Kapitalriicklage

Bilanzverlust

Anlage 2

EU

33.928.926,01

7.722.118,51

13.293.899,76

8.228.814,52

EUR
45.224.329,44
767.430,05

2.178.846,47
45.584,81

10.621.587,87

663.818,81
4.760.926,19

021

EUR
46.811.303,39
790.675,36

2.303.761,89
28.297,50

10.358.031,24

-260.254,97
918.641,68

64.262.523,64

41.651.044,52

21.522.714,28

60.950.456,09

33.000.377,95

7.703.086,39

40.703.464,34

13.196.811,06
7.916.601,78

21.113.412,84

+1.088.764,84

11.5655.110,62

1.829.951,49

11.622.852,21

-866.421,09

32.244.313,33

1.810.756,00

32.283.300,03

+2.850.974,74 +905.348,21
2.249.325,06 2.250.820,86
4.561.950,04 4.729.375,89
-3.960.300,36 -6.074.848,54
19.432,01 11.767,96
352.100,66 98.989,50
-4.292.969,01 -6.162.070,08
52.473,72 87.249,06
-4.345.442,73 -6.249.319,14
-12.979.077,06 -6.769.336,28
14.294,00 39.578,36

-17.310.225,79

-12.979.077,06







Anhang fiir das Geschaftsjahr 2022

A. Rechnungslegungsgrundsatze

Der Jahresabschluss wurde nach den Vorschriffen der Krankenhaus-Buch-
fuhrungsverordnung (KHBV) und der Eigenbetriebs- und Anstaltsverordnung
(EigAnVO)'erstth. Demnach sind die Vorschriften Uber die Bilanz und die Gewinn-
und Verlustrechnung, die Bewertungsvorschriften und die Vorschriften Uber den
Anhang fur den Jahresabschluss der groRen Kapitalgesellschaften des dritten Buchs
des Handelsgesetzbuchs anzuwenden, soweit sich aus der KHBV und der EigAnVO

nichts anderes ergibt.

Der Jahresabschluss wurde unter dem Vorbehalt der vorgeschlagenen

Gewinnverwendung aufgestellt.

Darstellung, Gliederung, Ansatz und Bewertung des Jahresabschlusses entsprechen
- mit Ausnahme der vorgenommen Ausweis- und Bewertungsdnderungen - den
Vorjahresgrundsatzen.

Die Gewinn- und Verlustrechnung ist nach dem Gesamtkostenverfahren aufgestelit.

Die in der Bilanz zusammengefassten Anlagepositionen und ihre Entwicklung werden

gemaR § 4 Abs. 1 Satz 2 KHBV im Anlagennachweis (Anlage zum Anhang) dargestellit.
Die immateriellen Vermégensgegenstinde des Anlagevermdgens und die Sachan-
lagen sind zu Anschaffungskosten (§ 255 HGB) abziiglich der nach § 253 Abs. 3 HGB

notwendigen Abschreibungen bewertet.

Die Abschreibungen werden wahrend der gesamten Nutzungsdauer nach der linearen
Methode ermittelt.
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Die unbeweglichen sowie auch die beweglichen Anlagegtiter werden monatsgenau

(pro rata temporis) abgeschrieben.

Anlageguter mit einer durchschnittlichen Nutzungsdauer bis zu drei Jahren
(Gebrauchsguter) und Anschaffungskosten von EUR 51,13 bis EUR 410,00 ohne
Umsatzsteuer werden im Jahr der Anschaffung voll abgeschrieben und im Anlagen-
nachweis in Abgang gesetzt. Ubersteigen die Anschaffungskosten dieser Anlagegiter
EUR 410,00 (ohne Umsatzsteuer), werden sie entsprechend ihrer Nutzungsdauer

abgeschrieben, langstens tber drei Jahre.

Anlagegiiter, deren Anschaffungskosten EUR 51,13 bis EUR 410,00 ohne
Umsatzsteuer betragen und nicht Gebrauchsgiter gemaf AbgrV sind, werden

entsprechend ihrer Nutzungsdauer abgeschrieben.

Anlagegiter, deren Anschaffungskosten ohne Umsatzsteuer bis zu EUR 51,13
betragen, werden im Zugangsjahr sofort als Aufwand erfasst.

Fur geringwertige Wirtschaftsgiter mit Anschaffungskosten ber EUR 250,00 und bis
EUR 1.000,00 (ohne Umsatzsteuer) wurde seit dem Geschéftsjahr 2013 ein
Sammelposten in Anlehnung an § 6 Abs. 2 a EStG gebildet. Der Sammelposten wird
im Jahr seiner Bildung sowie den folgenden vier Geschaftsjahren mit jeweils 20 %

gewinnmindernd abgeschrieben.

Die Finanzanlagen sind mit dem Nominalbetrag bewertet.

Die Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe, ohne die als verbraucht geltenden Bestande auf
den Stationen, sind zu Durchschnittswerten bzw. letzten Einstandspreisen unter

Beachtung des Niederstwertprinzips bewertet.

Die Bewertung der unfertigen Leistungen, sogenannte Uberlieger, erfolgte auf Basis
der auf das Jahr 2022 entfallenden Anteile je Fall. Hierbei handelt es sich um
Patienten, deren Behandlung vor dem Bilanzstichtag begonnen hat und erst im

Folgejahr abgeschlossen wird.
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Forderungen und sonstige Vermégensgegenstiande sind zum Nennwert bewertet.
Wegen des allgemeinen Ausfallrisikos wurde die pauschale Wertberichtigung von mit
1,5 % gebildet (TEUR 146; i. Vj. TEUR 135) und Einzelwertberichtigungen von
insgesamt TEUR 440 (i. Vj. TEUR 364) vorgenommen.

Der Kassenbestand sowie die Guthaben bei Kreditinstituten sind zum Nennwert

bewertet.

Die Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht wurden auf Basis der
tatsadchlichen Behandlungen und der vorsichtig prognostizierten Ergebnisse der
Budgetverhandlungen berechnet. Als Basis fir die Prognose dienten die vorlaufigen
Verhandlungsergebnisse mit den Kostentragern und die Einschatzung des mit der
Beratung betrauten Rechtsanwalts. Eine Budgetvereinbarung mit den Kostentragern
fur das Jahr 2022 lag zum Zeitpunkt der Erstellung des Jahresabschlusses 2022 noch

nicht vor.
Samtliche Forderungen haben eine Restlaufzeit von unter einem Jahr.

Die Sonderposten aus Zuwendungen zur Finanzierung des Anlagevermdgens
betreffen sowohl bewilligte und verwendete Férdermittel nach dem KHG als auch
Finanzierungsmittel Dritter, vermindert um die Betrage, die den bis zum Bilanzstichtag
angefallenen Abschreibungen auf, die den mit diesen Mitteln finanzierten

Vermoégensgegenstanden entsprechen.

Die tbrigen Riickstellungen beriicksichtigen alle erkennbaren Risiken und ungewisse
Verpflichtungen. Die Bewertung erfolgte in H6he des nach vernunftiger
kaufmannischer Beurteilung notwendigen Erfiillungsbetrages. Rickstellungen mit

einer Restlaufzeit von mehr als einem Jahr wurden nach § 253 Abs. 2 HGB abgezinst.
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Die Ruckstellung flr Verwaltungskostenbeitrage gegentber dem Krankenhaustrager
(Stadt Frankenthal) wurde auf Basis von Erfahrungswerten fur die Jahre 2012 bis 2022
geschatzt.

Die Berechnung der MDK-Ruckstellung erfolgte Uberschlagsweise ohne Bewertung

der einzelnen Falle pauschal auf Basis von Erfahrungswerten.

Fur Verpflichtungen aus Pensionszusagen wurden zum 31. Dezember 2022 keine
Ruckstellungen gebildet. Es handelt sich um zwei Altzusagen sowie eine Neuzusage
gegenuber Beamten, die fur die Stadtklinik Frankenthal tatig waren. Fur die Altzusagen
wurde das Wahlrecht des Artikels 28 EGHGB dahingehend ausgetlibt, dass eine

Passivierung nicht vorgenommen wurde.

Bezuglich der Neuzusage wurde in analoger Anwendung das Wahlrecht des § 22
Abs. 3 der Eigenbetriebs- und Anstaltsverordnung Rheinland-Pfalz wahrgenommen,
auf eine Passivierung zu verzichten, da die Pensionsverpflichtung durch laufende
Umlagen gedeckt wird. Die Zahlung der laufenden Umlagen an eine
Versorgungskasse erfolgt durch die Stadt Frankenthal, die gemall § 63 GemO
Rheinland-Pfalz verpflichtet ist, zur Sicherung der Versorgungsanspriche einer

Versorgungskasse anzugehdren.

Die Verbindlichkeiten werden zum Erfullungsbetrag bilanziert.

Die Wertansatze der Bilanz zum 31. Dezember 2021 wurden unverandert Uber-

nommen.
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B. Erlauterungen zur Bilanz und Gewinn- und Verlustrechnung

|. Bilanz

1. Anlagevermogen

Die Aufgliederung der in der Bilanz zusammengefassten Anlagepositionen und ihre

Entwicklung im Berichtsjahr sind im Anlagenspiegel (Anlage zum Anhang) dargestelit.

2. Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht

Die Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht enthalten Forderungen
nach dem KHEntgG/BPflV in Hohe von TEUR 13.541 (i. Vj. TEUR 10.148).

3. Eigenkapital

Das Eigenkapital, bestehend aus dem Posten ,Festgesetztes Kapital®, der
.Kapitalricklage®, dem ,Verlustvortrag” und dem ,Jahresgewinn/-verlust* verminderte
sich von EUR -9.306.701,96 um EUR 788.059,91 auf EUR -10.094.761,87 zum
31. Dezember 2022 (nicht durch Eigenkapital gedeckter Fehlbetrag). Dem
Festgesetzten Kapital wurde im Geschaftsjahr 2022 gemal} Beschluss des Stadtrates
vom 14.12.2022 ein Betrag von EUR 500.000,00 zugefuhrt. Daruber hinaus wurden
der Kapitalricklage als Verlustausgleiche fur die Jahre 2019 in Hohe von
EUR 1.420.603,86 und 2020 in Hohe von EUR 1.636.778,96 zugefuhrt. Weiterhin
wurden der Kapitalricklage EUR 14.294,00 entnommen. Den Entnahmen aus
Rucklagen stehen Abschreibungen auf Betriebsbauten in gleicher Hohe gegenuber.
Der Jahresfehlbetrag 2022 betragt EUR 4.345.442,73.
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4. Sonstige Ruckstellungen

Unter den sonstigen Riickstellungen sind erfasst:

31.12.2022 31.12.2021
TEUR TEUR
Ruckstellungen aus dem
Personal- u. Sozialbereich 3.308 3.119
ubrige ungewisse
Verpflichtungen 2.568 5.695
5.876 8.814

Die Ubrigen Verpflichtungen beinhalten im Wesentlichen Rickstellungen fur
ausstehende Verwaltungskostenbeitrage (TEUR 618; i. Vj. TEUR 560) und Zahlungen
an die Unfallkasse (TEUR 525; i. Vj. TEUR 0).
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6. Verbindlichkeiten

Fur die Verbindlichkeiten zum Bilanzstichtag bestanden folgende Restlaufzeiten:

Art der Verbindlichkeit davon mit einer Restlaufzeit Sicherheiten
Gesamt- von 1 Jahr mehr
betrag von 1 Jahr | bis 5 Jahre als 5 Jahre
TEUR TEUR TEUR TEUR
Verbindlichkeiten 4.512 4512 0 0
aus Lieferungen und
Leistungen (Vj.2.899)| (Vj.2.899) (Vj. 0) (Vj. 0) keine
Verbindlichkeiten 35.237 30.144 511 4,582
gegenliber dem
Krankenhaustrager (V. 25.781) | (Vj. 20.522) (Vj. 505) (V]. 4.754) keine
Verbindlichkeiten 0 0 0 0
gegeniber verbun-
denen Unternehmen (Vj. 241) (V. 241) (Vi. Q) (Vi. 0) keine
Verbindlichkeiten nach 43.051 15.864 27.187 0
dem Krankenhaus- ,
finanzierungsrecht (Vj. 36.252) | (V]. 7.803) (Vj. 28.443) (Vj. 6) keine
Verbindlichkeiten 113 113 0 0
aus Zuwendungen
zur Finanzierung des
Anlagevermégens (Vi. 110) (Vj. 110) (Vi. 0) (V]. 0) keine
480 480 0 0
Sonstige Verbind-
lichkeiten (Vj. 433) (Vj. 433) (Vj. 0) (Vj. 0) keine
83.393 51.113 27.698 4.582
(Vj. 65.716) | (Vj. 32.008) (Vj. 28.948) (Vj. 4.760)

Die Verbindlichkeiten gegeniiber dem Krankenhaustrager beinhalten TEUR 30.595
(. Vj. TEUR 21.036) aus dem Liquiditatsverbund. Daneben sind Verbindlichkeiten aus
der umsatzsteuerlichen Organschaft in Héhe von TEUR 3.380 (i. Vj. TEUR 3113)
sowie Darlehensverbindlichkeiten von TEUR 1.010 (i. Vj. TEUR 1.175) enthalten.

Die Verbindlichkeiten enthalten
Verbindlichkeiten nach dem KHENntG/BPflV in Hohe von TEUR 4.343 (i. V.
TEUR 2.773).

nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht
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Il. Gewinn- und Verlustrechnung

1. Umsatzerlose

Die Umsatzerlése gliedern sich wie folgt:

TEUR TEUR
1. Erlse aus Krankenhausleistungen 45.224.329 46.811.303
2. Erlése aus Wahlleistungen 767.430 790.675
3. Erlése aus ambulanten Leistungen 2.178.846 2.303.762
4. Nutzungsentgelte der Arzte 45.585 28.298
5. Sonstige Umsatzerl6se nach § 277 Abs. 1 HGB 10.621.588 10.358.031
58.837.778 60.292.069

Die Umsatzerldse nach § 277 Absatz 1 des Handelsgesetzbuchs, soweit nicht in den
Nummern 1 bis 4 enthalten, entfallen im Wesentlichen mit TEUR 8.726
(i. Vj. TEUR 8.661) auf Ertrage der Apotheke und Nebenbetriebe, mit TEUR 420
(i. V]. TEUR 558) auf Personalkostenerstattung der Stadtklinik Frankenthal Service
GmbH und des Radiologischen Zentrums, mit TEUR 389 (i. Vj. TEUR 378) auf
Erstattung aus der Bereitstellung des Notarztwagens und mit TEUR 260
(i. Vj. TEUR 251) auf Miete und Mietnebenkosten.

2. Sonstige betriebliche Ertrage

Die sonstigen Ertrdge enthalten u. a. periodenfremde Ertrage aus Auflésung von
Ruckstellungen (TEUR 3.843, i. Vj. TEUR 20). Erstattung fur Pflegebonus vom GKV
Spitzenverband (TEUR 283, i. Vj. TEUR 299) sowie Zuwendungen fur den Lfd.
Aufwand Suchtberatung (TEUR 251, i. Vj. TEUR 227).
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3. Personalaufwand

Unter den Personalaufwendungen in Héhe von TEUR 41.651 (i. Vj. TEUR 40.703)
werden mit TEUR 1.851 (i. Vj. TEUR 1.823) Aufwendungen fiir Altersversorgung

ausgewiesen.

4. Sonstige betriebliche Aufwendungen

In den sonstigen betrieblichen Aufwendungen sind periodenfremde Aufwendungen in Hohe
von TEUR 119 (i. Vj. TEUR 295) enthalten.

5. Finanzergebnis

Von dem negativen Finanzergebnis entfallen auf Zinsaufwendungen eines
Betriebsmittelkredites des Krankenhaustragers und ein Darlehen zur Finanzierung der
Energieoptimierung TEUR 352 (i. Vj. TEUR 99).

6. Steuern vom Einkommen und vom Ertrag

Die Steuern vom Einkommen und vom Ertrag des Geschéftsjahres 2022 belasten das
Ergebnis mit TEUR 52.
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C. Sonstige Angaben

1. Geschafte mit nahestehenden Personen

Vom Wahlrecht auch die zu den marktiiblichen Bedingungen zustande gekommenen

Geschafte mit nahestehenden Personen anzugeben wird Gebrauch gemacht.

Von einer Eigengesellschaft der Stadt Frankenthal wurden Speisenlieferungen im Wert
von TEUR 1.736 (i. Vj. TEUR 1.935) und Reinigung im Wert von TEUR 1.125
(i. Vj. TEUR 1.020) bezogen.

An diese Eigengesellschaft wurde Personal gestellt im Wert von TEUR 340
(. Vj. TEUR 472).

An eine weitere Eigengesellschaft der Stadt Frankenthal wurde Personal im Wert von
TEUR 16 (i. VJ TEUR 9) gestellit.

2. Beschiftigte

Im Jahresdurchschnitt waren beschattigt:

2022
Arztlicher Dienst 101
Ausbildung Funktion 4
Ausbildung Pflege 46
Ausbildung Verwaltung 1
Ausbildung med.-
techn.Dienst 0
Funktionsdienst 100
med.-techn. Dienst 115
Personal d.
Ausbildungsstatten 4
Pflegedienst 293
Technik 11
Verwaltung 64
Wirtschaftsdienst 32
Sonderdienst 2
sonstiges Personal 2
Summe 775
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3. Honorare fiir Leistungen des Abschlusspriifers

Das im Geschaéftsjahr berechnete Gesamthonorar des Abschlusspriifers einschlieRlich

der nicht abziehbaren Vorsteuer gliedert sich wie folgt:

a) Abschlusspriferleistungen: TEUR 18
b) Andere Bestatigungsleistungen: TEUR
c) Steuerberatungsleistungen: TEUR
d) Sonstige Leistungen: TEUR

4. Sonstige finanzielle Verpflichtungen

Es bestehen sonstige finanzielle Verpflichtungen. Diese setzen sich wie folgt
zusammen:

Stand Mit einer Restlaufzeit von

EUR EUR EUR EUR

Mietverpflichtungen 139.093,26 25.660,14 113.433,12 0,00
davon mit verbundenen
Unternehmen 0,00 0,00 0,00 0,00
Beratungsverpflichtungen 25.434,88 25.434,88 0,00 0,00
Dienstleistungsverpflichtungen 5910.890,99 4.126.273,99 1.784.617,00 0,00
Liefervertragsverpflichtungen 51.334,91 51.334,91 0,00 0,00
Personalgestellung 0,00 0,00 0,00 0,00
Softwarevertragsverpflichtungen 111.697,00 110.045,00 1.652,00 0,00
Versicherungsverpflichtungen 846.532,06 846.532,06 0,00 0,00
Wartungsverpflichtungen 102.603,11 91.426,11 11.177,00 0,00
Sonstige Verpflichtungen 12.414,62 12.414,62 0,00 0,00
Leasingverpflichtungen 0,00 0,00 0,00 0,00
7.200.000,83 5.289.121,71 1.910.879,12 0,00

Der Gesamtbetrag der sonstigen finanziellen Verpflichtungen, die nicht in der Bilanz
enthalten und nicht nach § 251 oder §285 Nr. 3 HGB anzugeben sind, betragt
TEUR 7.200
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5. Vorgédnge von besonderer Bedeutung

Vorgange von besonderer Bedeutung nach dem Bilanzstichtag haben sich nicht

ereignet.

6. Direktorium

Frau Monika Réther (Kaufmannische Direktorin)
Herr Dr. med. Matthias Munch, M.A. (Arztlicher Direktor)
Herr Oliver Hannappel (Pflegedirektor)

Die Arbeitgeberbruttobeziige der Direktoriumsmitglieder betrugen im Jahr 2022 EUR
627.631,65

Krankenhausausschuss

Dem Krankenhausausschuss gehorten im Geschaftsjahr folgende Mitglieder an:

- Herr Michael Baumann CcDhu
Herr Stephan Finke CDuU
Frau Melanie Haghi CDhu
Frau Angelique Kapper CDU
Herr Lucas Spiegel CDuU
Aylin Héppner SPD
Monika Reffert SPD
Dr. Dieter Schiffmann SPD
- Herr Dr. Gerhard Bruder Die Griinen / Offene Liste
- Frau Monika Steuffer Die Grinen / Offene Liste
- Herr Hartmut Trapp AfD
- Charis Sturm FWG
- Edmund Westermann FDP
- Karl Beyschlag Die Linke

Vorsitzender des Krankenhausausschusses ist Herr Martin Hebich, Krankenhaus-

dezernent und Oberbirgermeister der Stadt Frankenthal (Pfalz).

Anlage 3/12




7. Ergebnisverwendungsvorschlag

Das Direktorium schlagt dem Krankenhausausschuss bzw. dem Stadtrat vor, den
Jahresverlust in Hohe von EUR 4.345.44273 durch die Entnahme aus der
Kapitalriicklage in H6he von EUR 14.294 zu decken und den Ubersteigenden Betrag

als Verlust vorzutragen.

Frankenthal, den 18.10.2024

g
A AL

Dr. med. M. Miinch MA O. Hahnappel

Arztlicher Direktor Pflegedigektor
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Stadtklinik Frankenthal

Anschaffungs- und Herstellungskosten Abschreibungen Buchwerte

Abschreibungen

01.01.2022 Zugénge Umgliederung Abginge 31.12.2022 01.01.2022 des Geschiftsjahres Umgliederung Abginge 31.12.2022 31.12.2022 31.12.2021
EUR EUR EUR EUR EUR EUR EUR EUR EUR EUR EUR EUR
I. Immaterielle Vermégensgegenstiande
Entgeltlich erworbene Konzessionen,
gewerbliche Schutzrechte und ahn-
liche Rechte und Werte sowie
Lizenzen an solchen Rechten und
Werten 3.031.238,63 151.759,83 26.261,60 0,00  3.209.260,06 2.672.169,63 161.900,43 0,00 0,00 2.834.070,06 375.190,00 359.069,00
Il. Sachanlagen
1. Grundstiicke und
grundstiicksgleiche
Rechte mit Betriebsbauten
einschliellich
der Betriebsbauten auf fremden
Griindstlicken
Bebaute Grundstiicke 1.764.834,99 0,00 0,00 0,00 1.764.834,99 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.764.834,99  1.764.834,99
Betriebsbauten 44.496.884,72 8.505,00 0,00 0,00 44.505.389,72 30.971.122,72 1.316.750,00 0,00 0,00 32.287.872,72 12.217.517,00 13.525.762,00
AuRenanlagen 722.070,87 0,00 0,00 0,00 722.070,87 652.195,87 11.250,00 0,00 0,00 663.445,87 58.625,00 69.875,00
46.983.790,58 8.505,00 0,00 0,00 46.992.295,58 31.623.318,59 1.328.000,00 0,00 0,00 32.951.318,59 14.040.976,99 15.360.471,99
2. Technische Anlagen 7.687.175,57 16.292,60 0,00 0,00  7.703.468,17 6.121.171,57 232.697,60 0,00 0,00 6.353.869,17 1.349.599,00  1.566.004,00
3. Einrichtungen und Ausstattungen
Medizinischer Bedarf 10.818.392,20 283.564,65 45.748,00 57.881,64 11.089.823,21 9.542.379,20 318.088,65 0,00 57.881,64  9.802.586,21 1.287.237,00 1.276.013,00
Wirtschaftsbedarf 1.151.177,60 0,00 0,00 699,71 1.150.477,89 1.071.548,60 16.804,00 0,00 699,71  1.087.652,89 62.825,00 79.629,00
Allgemeiner Bedarf 2.578.471,45 24.396,79 0,00 3.188,47  2.599.679,77 2.241.370,45 86.372,79 0,00 241947  2.325.323,77 274.356,00 337.101,00
Gebrauchsgiiter 827.493,80 92.735,59 0,00 0,00 920.229,39 614.812,80 105.461,59 0,00 0,00 720.274,39 199.955,00 212.681,00
15.375.535,05 400.697,03 45.748,00 61.769,82 15.760.210,26 13.470.111,05 526.727,03 0,00 61.000,82 13.935.837,26 1.824.373,00  1.905.424,00
4. Anlagen im Bau 3.160.858,51  3.350.522,29 -72.009,60 0,00  6.439.371,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.439.371,20  3.160.858,51
73.207.359,71 3.776.016,92 -26.261,60 61.769,82  76.895.345,21 51.214.601,21 2.087.424,63 0,00 61.000,82 53.241.025,02 23.654.320,19  21.992.758,50
76.238.598,34 3.927.776,75 0,00 61.769,82 80.104.605,27 53.886.770,84 2.249.325,06 0,00 61.000,82 56.075.095,08 24.029.510,19 22.351.827,50
lll. Finanzanlagen
Sonstige Ausleihungen 500,00 0,00 0,00 0,00 500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 500,00 500,00
76.239.098,34 3.927.776,75 0,00 61.769,82 80.105.105,27 53.886.770,84 2.249.325,06 0,00 61.000,82 56.075.095,08 24.030.010,19 22.352.327,50
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Lagebericht der Stadtklinik Frankenthal, Frankenthal (Pfalz),
fiir das Geschiftsjahr 2022

A. Grundlagen des Unternehmens

Die Stadtklinik Frankenthal ist ein Eigenbetrieb der Stadt Frankenthal (Pfalz). Trager
des Krankenhauses ist zu 100% die Stadt Frankenthal. Die Klinik dient ausschlieRlich
und unmittelbar gemeinnitzigen und mildtatigen Zwecken.

Die Stadtklinik Frankenthal (Pfalz) betreibt im Geschéftsjahr 2022 eine als
Krankenhaus offentlich geférderte Einrichtung. Die Stadtklinik Frankenthal ist im
Landeskrankenhausplan 2017 des Landes Rheinland-Pfalz als Krankenhaus der
Grund- und Regelversorgung aufgenommen. Sie wird mit 315 Planbetten inkl.
20 tagesklinischen Platzen nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz (KHG)
gefordert. Die Abteilung Innere Medizin der Stadtklinik Frankenthal besitzt seit
01.01.2004 eine ausgewiesene Schlaganfalleinheit 2. Ordnung.

Die Stadtklinik Frankenthal ist Grindungsmitglied des im Jahr 2005 gegrindeten, in
dem Landeskrankenhausplan ausgewiesenen ,Brustzentrum Rhein-Pfalz‘. Die
Abteilung Allgemeinchirurgie ist seit 01.04.2006 als viszeralchirurgischer Schwerpunkt
im Landeskrankenhausplan ausgewiesen. Die Abteilung Innere Medizin der Stadtklinik
Frankenthal ist seit 01.07.2007 als diabetologischer Schwerpunkt im Landes-
krankenhausplan ausgewiesen. Die Abteilung Innere Medizin der Stadtklinik
Frankenthal ist auBerdem seit 01.12.2012 als Schwerpunkt Geriatrie im
Landeskrankenhausplan ausgewiesen. Seit 01.07.2017 wird der Psychiatrie eine
Mutter-Kind-Behandlungseinheit mit sechs Betten zuerkannt. Diese kann allerdings
erst mit Inbetriebnahme des Neubaus ihre Arbeit aufnehmen. Mit Schreiben vom
09.08.2017 wurden der Intensivmedizin die Behandlungskapazitaten planerisch um
funf Betten erweitert. Auch diese Ausweitung wird erst mit Inbetriebnahme des
Erweiterungsbaus, der im Jahr 2022 begonnen hat, umgesetzt werden.

Mit Schreiben des Gesundheitsministeriums vom 17.11.2016 wurde ein Antrag auf
Einrichtung einer tagesklinischen psychiatrischen Einrichtung in Limburgerhof
zugestimmt, mit dem Vorbehalt der erforderlichen rdumlichen und personellen
Umsetzung. Mittlerweile ist die Tagesklinik Limburgerhof im Investitionsprogramm des
Landes Rheinland-Pfalz aufgenommen.

Die generalistische Ausbildung zur Pflegefachfrau bzw. zum Pflegefachmann wird in
Kooperation mit dem Klinikum Worms und dem Kreiskrankenhaus Griinstadt betrieben
und an der Krankenpflegeschule in Worms mit 50 genehmigten Platze ausgetibt.

Die Apotheke der Stadtklinik Frankenthal wurde durch die Bezirksregierung
Rheinhessen-Pfalz  als Krankenhausapotheke genehmigt. Sie bedient als
Servicecenter Pharma Medical der Stadtklinik Frankenthal insgesamt neun
Krankenhduser der Region. Versorgt werden folgende Krankenhauser: Das
Kreiskrankenhaus Grunstadt, das evangelische Krankenhaus der Inneren Mission, die
psychosomatische Fachklinik — beide Bad Dirrkheim, das Sankt Marien- und Sankt
Annastifts-Krankenhaus, Ludwigshafen, das Zentralinstitut fiir seelische Gesundheit,
Mannheim, das Klinikum stdliche WeinstraRe mit den Standorten Landau, Annweiler
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und Bad Bergzabern, die Reha-Klinik in Bad Bergzabern, das St. Vincentius
Krankenhaus in Speyer und das Krankenhaus zum Guten Hirten in Ludwigshafen.
Verschiedene Rettungsdienste werden ebenfalls mit Arzneimitteln versorgt.

Das Krankenhaus Griinstadt und das Zentrale Institut in Mannheim werden dariber
hinaus mit Medikalprodukten beliefert. AuBerdem werden die Krankenh&user und
deren Ambulanzen mit Zytostatika zur Chemotherapiebehandlung und Parenteralia
durch Eigenherstellung versorgt.

B. Marktentwicklung
1. Gesamtwirtschaftliche und branchenbezogene Rahmenbedingungen

Die Entwicklung der weltweiten Konjunktur wurde im gesamten Jahr 2022 weiterhin
durch die globale COVID-19-Pandemie dominiert. Gleichzeitig kampft die Wirtschaft
mit den Folgen des Produktionsstopps aus dem Vorjahr und den damit
einhergehenden Lieferengpassen und Materialknappheit. In Deutschland hat die
Corona-Pandemie zu erheblichen Einschrankungen in nahezu allen Wirtschafts- und
Lebensbereichen gefiihrt. Die deutsche Wirtschaft konnte sich nach dem Einbruch
2020 teilweise erholen. Trotz der andauernden Pandemie steigt das preisbereinigte
Bruttoinlandsprodukt in 2022 um 1,9 Prozent gegeniiber dem Vorjahr. Die
konjunkturelle Entwicklung im Jahresverlauf 2022 war weiterhin stark abhangig vom
Infektionsgeschehen und den damit einhergehenden Corona- Schutzmafnahmen.

2. Gesundheitssektor

Die Gesundheitswirtschaft ist in den letzten elf Jahren mit Ausnahme des
Pandemiejahres 2020 bestandig gewachsen. 2022 erbrachte sie 439 Milliarden Euro
Wertschopfung. Das entspricht 12,7 Prozent der Bruttowertschépfung in Deutschland.

Herausforderungen fur die Branche sind Unsicherheiten in der Finanzierung sowie
zukunftigen strukturellen Ausgestaltung der nationalen Gesundheitsversorgung,
Kostensteigerungen, der demographische Wandel sowie der Fachkraftemangel.

Das Berichtsjahr wurde weiterhin durch bestehende und neue rechtliche
Rahmenbedingungen beeinflusst.

e Im Rahmen der Verabschiedung des Pflegepersonal - Starkungsgesetz galt die
Fortsetzung des Krankenhausstrukturfonds bis 2022. Der Fonds wurde mit
einem Volumen von 500 Millionen Euro jahrlich fortgesetzt. Die Férderung
diente zunachst dem Abbau von Uberkapazitdten, der Konzentration von
stationéren Versorgungsangeboten und Standorten sowie der Umwandlung von
Krankenhausern in nicht akutstationare ortliche Versorgungseinrichtungen.

» Die Pflegepersonaluntergrenzen-Verordnung (PpUGV) regelt die Festlegung
von Pflegepersonaluntergrenzen in  pflegesensitiven Bereichen in
Krankenhdusern. Zum 1. Januar 2019 ist die PpUGV in Kraft getreten. Die
Verordnung wurde zum 1. April 2020 zur Entlastung der Krankenh&user infolge
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der Corona-Pandemie mit Ausnahme der Intensivmedizin und Geriatrie bis zum
31. Januar 2021 ausgesetzt.

Mit dem COVID-19-Krankenhausentlastungsgesetz vom 27. Marz 2020 treten
Erleichterungen in Kraft, die bis in das Berichtsjahr 2021 reichen. Zum 1. Januar
2020 ist das MDK- Reformgesetz in Kraft getreten und wird pandemiebedingt
durch das COVID-19- Krankenhausentlastungsgesetz beeinflusst. Es wurde fiir
2021 eine maximale Prifquote von 12,5 Prozent festgelegt. Ab dem Jahr 2022
gilt dann erstmals die quartalsweise variable Priifquote zwischen 5 Prozent und
100 Prozent.

Weiterhin miussen Krankenhduser bei beanstandeten Rechnungen kiinftig
einen Aufschlag in Héhe eines prozentualen Anteils des Differenzbetrags,
mindestens aber 300,00 Euro zahlen. Die Héhe des prozentualen Aufschlags
ist dabei abhangig von der Beanstandungsquote des Krankenhauses. Die
Umsetzung der Aufschlagszahlungen wurde pandemiebedingt bis
einschlielich 2021 ausgesetzt. Die Umsetzung erfolgt dann erstmalig ab dem
1. Januar 2022.

Weiterhin ist die Frist far die Einfuhrung von Strukturpriifungen, indem der
Zeitpunkt zu dem die Krankenh&user eine Bescheinigung des Medizinischen
Diensts tUber die Erflllung von Strukturmerkmalen vorzuweisen haben, um ein
Jahr auf den 31. Dezember 2021 verschoben worden. Die Umsetzung erfolgt
auch hier erstmalig ab dem 1. Januar 2022.

Mit dem COVID-19-Krankenhausentlastungsgesetz vom 27. Marz 2020 hat der
Gesetzgeber MaRnahmen zur Bewdltigung der Corona-Pandemie festgelegt,
um die Krankenhauser far die Bereitstellung zusatzlicher
Versorgungskapazitaten finanziell abzusichern. Nachfolgende MaRnahmen
wurden aufgrund der pandemischen Lage auch im Berichtsjahr 2022
fortgefihrt:

o Bis zum 15. Juni 2021 wurde ein finanzieller Ausgleich fiir verschobene
oder ausgesetzte planbare Operationen und Behandlungen gewahrt, um
Kapazitaten fir die Behandlung von COVID-19-Patienten frei zu halten,
gemal der am 1. Juni 2021 in Kraft getretenen Ersten Verordnung zur
Anderung der Verordnung zur Regelung weiterer MalRnahmen zur
wirtschaftlichen Sicherung der Krankenh&user nach § 21 Abs. 1a KHG.

o Krankenhauser erhalten fur die Behandlung von mit dem Coronavirus
infizierten Patienten, die im Zeitraum vom 1. November 2021 bis zum
19. Marz 2022 aufgenommen werden, einen Versorgungsaufschlag.
Daneben kénnen Krankenhduser fir den Zeitraum vom 15. November
2021 bis zum 19. Marz 2022 Ausgleichszahlungen fir Einnahmeausfille
aufgrund verschobener oder ausgesetzter planbarer Operationen und
Behandlungen erhalten (§ 21 Abs. 4b  Krankenhausfinanzierungs-
gesetz).

o Krankenhauser konnten sich gem. der Coronavirus- Testverordnung, bei
selbst beschafften PoC-Antigen-Tests und Antigen-Tests zur
Eigenanwendung fir Leistungen gem. § 11 der Verordnung, die
Sachkosten erstatten lassen. Voraussetzung ist die Vorlage eines
Testkonzepts. Die Verordnung unterliegt unterjahrigen Veranderungen.
Mit dieser Anderung des § 21 Krankenhausfinanzierungsgesetz (KHG)
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wurden die Ausgleichszahlungen an Krankenhauser fir Erlosrickgange
infolge der Sonderbelastungen durch die Corona-Pandemie geregelt.

* Mit dem am 12. Dezember 2021 in Kraft getretenen Gesetz zur Starkung der
Impfprévention gegen COVID- 19 gilt fur alle Personen, die in medizinischen
und pflegerischen Einrichtungen arbeiten, eine einrichtungsbezogene
Impfpflicht. Die Umsetzung der Impfpflicht gilt gem. 20a Infektionsschutzgesetz
ab dem 16. Marz 2022.

Der Landesbasisfallwert mit Ausgleichen betragt in 2022 3.927,00 Euro und ist damit
héher als im Jahr 2021 mit 3.851,85 Euro. Der Landesbasisfallwert in 2023 betragt
4.099,57 Euro und in 2024 4.315,62 Euro.

3. Geschiftsentwicklung

Die Klinik erfallt ihren Versorgungsauftrag der Grund- und Regelversorgung. Die
Versorgung der Klinik in allen Bereichen konnte mit personellem Engagement und
finanziellem Mehraufwand aufrechterhalten werden. Die Beschaffung und auch die
Versorgung der Patienten konnte zu jedem Zeitpunkt aufrechterhalten werden. Die
Belegung ist aufgrund der Corona-Pandemie gesunken, die Patientenzufriedenheit ist
trotz alledem hoch, was die permanenten Patientenbefragungen bestatigen.

Die Diversifikation des Leistungsspektrums sowie weitere Spezialisierungen in den
Bereichen, Akutgeriatrie, Chirurgie und der Psychiatrie und Psychotherapie miissen
weiter vorangetrieben werden.

Im Jahr 2022 konnten fiir die Bereiche Trauma Netzwerk, Stroke Unit und
Schmerztherapie erfolgreich eine Zertifizierung, ein Uberwachungsaudit und eine
Rezertifizierung absolviert werden. Dies bestitigt die Kontinuitat einer guten
Versorgungsqualitat auch unter erschwerten Rahmenbedingungen.

Die Bewertung der angefallenen Kosten ist erheblich von der Entwicklung der
Erléssituation abhangig. Den tariflichen Gehalts- und Lohnsteigerungen in Héhe von
1,8 % bei den Beschaftigten, die unter die Regelungen des TV6D-K fallen, sowie
insgesamt 3,35 % im Bereich des TV-Arzte riickwirkend zum Oktober 2021 und den
allgemeinen Kostensteigerungen stand auch im Jahr 2022 weiterhin nur in geringem
Umfang der geringer gestiegene Landesbasisfallwert gegenulber.

Der Bund férdert die Digitalisierung der Krankenhaduser und treibt diese mit dem
Krankenhauszukunftsgesetz (KHZG) voran. Die Stadtklinik hat in 2021 im Rahmen
verschiedener Projekte Forderantrdge eingereicht, um mit den zusatzlich zur
Verfligung gestellten Mitteln in Héhe von 2,5 Mio. Euro in die Digitalisierung und ihre
IT- Sicherheit investieren zu kénnen. Im Fokus dieser Aktivitaten stehen der Zugriff auf
die Dokumente der digitalen Behandlungsakte, Funktionsbereichen sowie die
Vermittlung medizinisch und pflegerisch relevanter Informationen vor, wahrend und
nach einer Behandlung, die umfassende digitale Vernetzung mit weiteren Akteuren.
Hier vor allem im Bereich der Unit Dose Versorgung durch die Apotheke. Investitionen
in modernste Medizintechnik und der Neubau fur die Psychiatrie, Geriatrie und
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Geburtshilfe legen den Grundstein fir eine auch in Zukunft qualitatsgerechte
medizinische Versorgung der Bevolkerung und eine angestrebte positive
wirtschaftliche Entwicklung.

C. Investitionen

Die wesentlichen Investitionen waren in Hoéhe von 3.279 TEUR im Bereich
Sachanlagevermaogen. Diese betreffen insbesondere den Klinikanbau.

D. Personal

Im Personalbereich betrug die durchschnittliche Anzahl der Vollkrafte 491 ,9 im Vorjahr
und 499,40 Vollkrafte im Jahr 2022.

Fur die Beschéftigten des 6ffentlichen Dienstes der kommunalen Arbeitgeber, fur die
der TV6D gilt, wurde mit dem Tarifabschluss zum 1. April 2022 eine Erhéhung der
Entgelte von 1,80 Prozent vereinbart.

Im Bereich des Marburger Bundes wurde mit Tarifabschluss in 2022 riickwirkend zum
1. Oktober 2021 eine lineare Steigerung der Vergiitung um 3,35 % vereinbart. Ab dem
1. Januar 2022 erhielten die Arztinnen und Arzte einen zusatzlichen Urlaubstag.

E. Umweltschutz

Der Schutz der Umwelt ist fir unsere Klinik als Gesundheitsdienstleister ein zentrales
Thema und genielt die entsprechende Aufmerksamkeit. Nachhaltiges Wirtschaften
und damit die Vermeidung des Verbrauchs von nicht benétigten Ressourcen hat auf
langere Sicht nicht nur 6kologische, sondern auch 6konomische Vorteile und stellt fur
uns ein wichtiges Unternehmensziel dar, das allen Mitarbeitenden kommuniziert wird.

Die Planungen fur den Neubau und die danach erfolgende Sanierung des
Hauptgebdudes werden im Bereich der Infrastruktur energetisch und 6kologisch
bessere Methoden fiir den Betrieb zur Verfiigung stehen. Bis dahin werden im Haus
bei Instandhaltungsarbeiten, bspw. Leuchten oder wasserversorgende Leitungen,
energiesparendere MaBnahmen umgesetzt.
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F. Vermoégens-, Finanz-, und Ertragslage

1. Vermogenslage

Die Bilanzsumme erhéhte sich um 19.316 TEUR auf 108.086 TEUR.

Auf der Aktivseite ist insbesondere eine Erhéhung des Umlaufvermégens um
16.875 TEUR zu verzeichnen. Auf der Passivseite erhohten sich die Sonderposten
(+4.564 TEUR) sowie die Verbindlichkeiten (+17.603 TEUR); die Ruckstellungen
verringerten sich hingegen um TEUR 2.918. Das Eigenkapital der Stadtklinik ist
aufgebraucht und die Gesellschaft ist bilanziell berschuldet. Die
eigenkapitaldhnlichen Sonderposten fiir Investitionszuschiisse fihren jedoch zu einer
Quote des erweiterten Eigenkapitals (bilanzielles Eigenkapital und Sonderposten) von
8,8 % (Vj. 6,1 %). Das Eigenkapital wurde maBgeblich durch Verlustausgleiche in
Hoéhe von 3.057 TEUR sowie eine Eigenkapitalerh6hung in Héhe von 500 TEUR
positiv beeinflusst.

Insbesondere das kurzfristige Fremdkapital hat sich absolut von 40,3 % auf 52,1 %
erhdht, was insbesondere auf die gestiegenen Verbindlichkeiten gegeniiber dem
Trager sowie den Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht
zurlckzufihren ist. Den  gestiegenen  Verbindlichkeiten nach  dem
Krankenhausfinanzierungsrecht stehen entsprechend gestiegene Forderungen nach
dem Krankenhausfinanzierungsrecht gegentiber.

2. Finanzlage

Die Stadtklinik konnte jederzeit ihren Zahlungsverpflichtungen nachkommen. Der
Kassenkredit bei der Stadt Frankenthal hat sich von 21.036 TEUR auf 30.595 TEUR
erhoht. Der Hochstbetrag der Kassenkredite war im Jahr 2022 auf 17.500 TEUR
festgesetzt. Ohne den Kassenkredit ware die Stadtklinik nicht in der Lage seine
finanziellen Verpflichtungen zu erfullen. Der Kredit gegentiber der Sparkasse Rhein-
Haardt wurde planmafig mit TEUR 165 getilgt.

3. Ertragslage

Wesentliche SteuerungsgréfRen sind das Ergebnis nach Steuern, die Umsatzerlése
und Fallzahlen sowie der Personalaufwand einschlieBlich Fremdpersonal, die
Materialaufwandsquote und das EBITDA. Die Umsatzerlése betragen im Berichtsjahr
59,5 Millionen Euro (im Vorjahr 60,0 Milionen Euro). Die Umsatzrendite
(Jahresergebnisses/Umsatzerlose) betragt -7,3 Prozent (im Vorjahr -10,4 Prozent).

Geschaftsverlauf und -lage

Die Stadtklinik Frankenthal (Pfalz) beschlieRt das Geschaftsjahr 2022 mit einem
Jahresverlust in Héhe von Euro — 4.345.442 73 im Vergleich zum Jahresverlust von
— 6.249.319,14 Euro im Vorjahr. Das Geschéaftsjahr war weiterhin stark von den




Anlage 4/7

gesetzgeberischen MaBnahmen sowie den Ausgleichsmechanismen im
Zusammenhang mit der Pandemie beeinflusst und daher nur bedingt mit dem Vorjahr
vergleichbar. Die Gesellschaft war teilweise weiterhin verpflichtet, Betten fiir Zwecke
der Notversorgung freizuhalten bzw. konnte aufgrund der Abstandsregelungen
Zimmer nur beschrénkt belegen. Umfangreiche Ausgaben aufgrund der unverandert
verschérften Hygienevorschriften haben das Ergebnis ebenfalls belastet.

Die betriebliche Gesamtleistung hat sich gegeniber dem Vorjahr um insgesamt
3.313TEUR von 60.950 TEUR auf 64.263 TEUR erhéht. Die Ertrage aus
Krankenhausleistungen haben sich um 1.587 TEUR auf 45.224 TEUR (46.811 TEUR
Vorjahr) verringert. Die Erlése aus Wabhlleistungen und die Erlése aus ambulanten
Leistungen haben sich um 23 TEUR bzw. 125 TEUR verringert. Die Umsatzerlése
nach § 277 Absatz 1 HGB erhthten sich um 264 TEUR auf 10.622 TEUR. Die
Bestandsverénderung betrug im Geschaftsjahr 664 TEUR. Die sonstigen betrieblichen
Ertrage erhohten sich insbesondere aufgrund gestiegener Ertriage aus der Auflésung
von Ruckstellungen (+3.823 TEUR) um 3.842 TEUR auf 4.761 TEUR.

Die gesamten betrieblichen Aufwendungen sind um 1.155 TEUR von 66.633 TEUR
auf 67.788 TEUR gestiegen. Die Personalaufwendungen sind im Geschéftsjahr um
947 TEUR auf 41.651 TEUR gestiegen. Der absolute Anstieg des Personalaufwandes
ist auf eine Entgelterh6hung von 1,8 % im TV6D und 3,35 % im Marburger Bund Tarif
sowie einen erhéhen Personaleinsatz zuriickzufiihren sowie auf eine Steigerung der
VK Anzahl.

Der Materialaufwand ist um 410 TEUR auf 21.523 TEUR — insbesondere bei den
bezogenen Leistungen - gestiegen. Die tibrigen Betriebsaufwendungen haben sich um
202 TEUR auf 4.614 TEUR verringert.

Das Betriebsergebnis verbesserte sich um 2.158 TEUR; ist mit -3.525 TEUR aber
weiterhin negativ. Das investive Ergebnis liegt mit -487 ungefahr auf Vorjahresniveau
und das Finanzergebnis verschlechterte sich um rd. 246 TEUR auf -333 TEUR.

G. Risikomanagementziele und -methoden

Im Jahr 2022 wurde mit der Einfiihrung eines zentralen Risikomanagementsystems
begonnen.

Das einzufiihrende Risikomanagementsystem ist darauf ausgerichtet durch
regelmaBige Beobachtung der Betriebsrisiken und durch Wahl geeigneter Methoden
auch bestandsgeféahrdende Risiken, rechtzeitig zu erkennen, um entsprechende
Gegenmalinahmen einleiten zu kénnen. Grundlage des Risikomanagements ist ein
Risikohandbuch sowie eine Softwarelésung. Kerninstrument zur Realisierung dieses
Anspruchs ist ein monatliches Berichtwesen, das die Leistungs-, Erlés- und
Kostenentwicklung darstellt und somit sowohl Abweichungen gegentiber dem Vorjahr
als auch zum Wirtschaftsplan frihzeitig erkennen lasst. Die entsprechenden
Instrumentarien dazu sollen dann kontinuierlich angepasst und weiterentwickelt
werden.
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H. Prognosebericht

Fur das Jahr 2023 wird ohne COVID-19-Einflisse fir das Unternehmen mit
Umsatzerlésen in Héhe von 62,4 Mio. Euro geplant, (Wirtschaftsplan-Nachtrag:
59,6 Mio. Euro Vorjahr). Dies resultiert aus der héheren Leistungsplanung. Insgesamt
wurde der Stellenplan nicht erhéht, da in den Vorjahren bereits notwendige
Veradnderungen, wie Personaluntergrenzen oder Strukturvorgaben im Stellenplan
bertcksichtigt wurden.

Im Stellenplan 2023 wurden 553,9 Stellen ausgewiesen. Diese beinhalten 26,50 neu
eingerichtete und erforderliche Stellen.

Die stationaren und ambulanten Leistungssteigerungen 2023 sind an die medizinische
Weiterentwicklung der Kliniken gekoppelt. Dabei werden die bisherigen
Geschéftsfelder wieder gestarkt. Das Gesetz zu den Pflegepersonaluntergrenzen bzw.
der Fachkraftemangel werden in Zukunft ein malgeblicher Faktor in der medizinischen
Ausrichtung sein. Daneben wird die Okonomie und die Digitalisierung die
Weiterentwicklung der Kliniken bzw. Fachbereiche beeinflussen.

Der Haushalt far 2023 wurde im November 2022 aufgestellt. Aus
Vereinfachungsgrunden und aufgrund einer unklaren Entwicklung der pandemischen
Lage wurde die Planung ohne Effekte, die aus der COVID-19-Pandemie resultieren,
geplant. Das geplante Betriebsergebnis 2023 liegt fur das Unternehmen bei
-7.428 TEUR. Zum Zeitpunkt der Erstellung des Jahresabschlusses ist davon
auszugehen, dass das urspriinglich geplante Jahresergebnis 2023 nicht erreicht wird.

Im Jahr 2023 ist eine umfangreiche Krankenhausstrukturreform geplant. Zum
Zeitpunkt der Erstellung des Berichtes sind die Auswirkungen nicht abschlieRend
bewertbar. Eine Beobachtung der Entwicklungen erfolgt intensiv, um rechtzeitig auf
Veranderungen reagieren zu kénnen.

I Wesentliche Chancen und Risiken der kiinftigen Entwicklung
(Chancen- und Risikobericht)

Der Aufbau von medizinischen Leistungsschwerpunkten und die Besetzung von
hochqualifiziertem Personal im medizinischen und nicht-medizinischen Bereich stelt
gerade fUr Krankenh&user der flachendeckenden Grundversorgung, nach wie vor ein
elementares Thema dar. Im Personalsektor wird es weiterhin zunehmend wichtiger,
Personalplanungen und -rekrutierungen auf ein breites Fundament zu stellen. Dabei
werden innerhalb der Personalentwicklung, Ausbildung und Personalsuche veranderte
und unterschiedliche Instrumentarien eingesetzt. Die wachsende bzw. drohende
Unterversorgung im niedergelassenen arztlichen Bereich wirkt sich zunehmend auf die
Versorgungssituation im stationdren Bereich aus. Dies betrift v.a. die
Notfallversorgung, die verstérkt in die Notaufnahmen der Kliniken verlagert wird, chne
jedoch eine entsprechende Finanzierung dafur zu erhalten. Zur nachhaltigen
Stabilisierung und Verbesserung des Betriebsergebnisses wird verstarkt auf die
Orientierung der Prozesse der Leistungserbringung und im Patientenmanagement
gesetzt.




Anlage 4/9

Es zeigt sich, dass im Rahmen der DRG-Bewertungen, die Leistungen der Grund- und
Regelversorgung weiterhin einen negativen Katalogeffekt ausweisen. Die Steigerung
des landesweiten Basisfallwertes um rd. 1,95 % bildet keine vollstandige
Refinanzierung der Kosten ab. Eine Anpassung der Leistungen und konsequentes
Kosten- und Personalmanagement zur Ergebnisverbesserung sind geboten.

Mit dem Reporting von Belegung und Liquiditatsstatus, regelmaliger
Personaleinsatziberwachung und  monatlicher Budgetvergleiche hinsichtlich
Leistungserbringung, Ertrags- und Aufwandssituation und Besprechung mit den
jeweiligen Abteilungsleitern wird die Steuerung der betriebswirtschaftlichen Risiken
gewabhrleistet. Durch den Aufbau neuer Controllingtools und angepasste Kostenstellen
kann den Leistungserbringern und den Servicebereichen zuklnftig ein zeitnahes
Berichtswesen mit Belegungs-, Kosten und Erlésstrukturen zur Verfigung gestelit
werden.

Mitarbeiterpflege aufert sich in der Férderung, Anerkennung und dem Respekt - fiir
die einzelne Mitarbeiterin/den einzelnen Mitarbeiter. Eine hohe
Mitarbeiterzufriedenheit férdert das Arbeitsklima, starkt den Kollegenzusammenhalt
und begunstigt soziales Verhalten. Die positive Stimmung wirkt sich im Idealfall auch
auf die Kommunikation mit den Patienten aus und verbessert die
Patientenzufriedenheit. Die Mitarbeiterzufriedenheit hat einen entscheidenden
Einfluss auf die Bindung zum Unternehmen. Zufriedene Arbeitnehmer bleiben ihrem
Arbeitgeber eher treu, was die Fluktuationsrate einschlieBlich der damit verbundenen
Neurekrutierungskosten minimiert. Mitarbeiter, die ihren Arbeitgeber schatzen und
dies auch nach auRen kommunizieren, tragen zu einem attraktiven Arbeitgeberimage
bei.

Das einzufiihrende Risikomanagementsystem ist darauf ausgerichtet auch
bestandsgefédhrdende Risiken, rechtzeitiy zu erkennen, um entsprechende
Gegenmalnahmen einleiten zu kénnen. Die entsprechenden Instrumentarien dazu
sollen dann kontinuierlich angepasst und entwickelt werden. Dies gilt fur alle Bereiche
und Fachebenen. Des Weiteren hat die Entwicklung von Prozessabldufen in allen
Bereichen Prioritét. Eine Anpassung der Leistungen und konsequentes Kosten- und
Personalmanagement zur Ergebnissicherung sind aufzubauen. Die
Herausforderungen im stationaren Bereich liegen im Bereich der Personalgewinnung.
Hier wurde bereits mit MaRnahmen, wie Fachkrafteausbildung im Ausland oder
Qualifizierungs- und weitere Ausbildungsoffensiven, begonnen, dem entgegen zu
wirken.

Bedeutende Risiken wie Brand, Betriebsunterbrechung, Haftung  und
Schadensersatzanspriiche sind tber Versicherungen zentral abgesichert.
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Chancen- und Risikobericht

Die deutsche Gesundheitswirtschaft steht in den kommenden Jahren weiterhin vor
einem enormen Wandel. Herausforderungen resultieren aus der demographischen
Entwicklung der Bevélkerung, die die Sicherstellung der Finanzierung des
Gesundheitswesens  gefahrdet und  die Auswirkungen eines nicht
nichtabzuschatzenden Fachkraftemangels.

Das Berichtsjahr 2022 ist weiterhin durch die Pandemie gepragt. Im Geschaftsjahr
2022 erhielt die Stadtklinik verschiedene pandemiebedingte Ausgleichszahlungen,
welche den Erlosrickgang aus der Verminderung der Fallzahlen sowie die Mehrkosten
fur Schutzausriistung und Personal teilweise kompensieren konnten. Die
Ausgleichszahlungen waren bei den Ausgleichsberechnungen im Wesentlichen zu
berlicksichtigen. Auch nach Auslaufen der Corona-Schutzverordnungen sind die
Krankenhé&user und auch die Stadtklinik weiterhin mit Covid-Patient:innen und durch
andere Infektionskrankheiten, hauptsachlich Influenza, belastet. Es bestehen
weiterhin Risiken héherer Personal- und Sachkosten bei gleichzeitigen Erlésausfallen,
insbesondere mit dem Risiko weiterer Infektionswellen, sowie aufgrund weiterer
Auswirkungen des Ukraine-Krieges. In der Pandemiesituation besteht zudem das
Risiko, dass zukunftige pandemiebedingte Erlésrickgéange im Zusammenhang mit der
Freihaltung von Betten und vor allem mit dem Riickgang der Fallzahlen sowie dariiber
hinaus entstehende Mehraufwendungen nicht oder nur unzureichend finanziert
werden.

Far die nachfolgenden Jahre konnten nicht refinanzierbare Tarifabschlisse und
Personalvorgaben, unzureichende Verfugbarkeit entsprechend  qualifizierter
Mitarbeiter (Fachkraftemangel) sowie die ausreichende Ausstattung mit Liquiditat als
Risiken identifiziert werden. Weitere Erlés- und Budgetrisiken auRerhalb der Pandemie
entstehen durch gesetzliche Vorgaben (MD-Quote, Anderung Abrechnungslauf mit
den Krankenkassen, Uberpriifung aller Komplexpauschalen).

Die Personalkostenquote von 70,0 % zeigt eine groRe Abhéngigkeit von der tariflichen
Entwicklung. Insbesondere die hohe Tarifsteigerung fiir die Jahre 2023 und 2024 inkl.
der Inflationsausgleichspramie mit dem Risiko einer nicht ausreichenden Finanzierung
Uber den Landesbasisfallwert wird zu einer finanziellen Herausforderung fiur die
Stadtklinik. Aufgrund der nicht ausreichenden Verfugbarkeit qualifizierter
Mitarbeiterinnen kann es zudem bei der vorhandenen Belegschaft zu einer héheren
Arbeitsbelastung kommen. Durch den Ausbau von weiteren Rekrutierungs- und
Qualifizierungskonzepten werden gute Mdglichkeiten gesehen, dem
Fachkraftemangel entgegen zu wirken.

Chancen bestehen insbesondere aus den noch abzuschlieBenden
Budgetvereinbarungen in der Zukunft, die zu einem nennenswerten Liquiditatszugang
fuhren kénnen. Unter anderem aufgrund von Vorfinanzierungen durch die Stadtklinik
bestehen im Bereich der Krankenhausfinanzierung Forderungen in Héhe von rd.
14 Mio. EUR, die in Folgejahren zahlungswirksam werden.

Zudem wird eine Reduzierung des Fremdpersonals angestrebt, die in den
Pandemiejahren eine stetige auch finanzielle Belastung dargestellt haben. Beim
Fremdpersonal erfolgt zudem im Wesentlichen eine Finanzierung Uber das
Pflegebudget.
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J. Ausblick

Die Rahmenbedingungen fir Krankenhauser im Jahr 2023 werden im Wesentlichen
durch die Krankenhausfinanzierungsgesetze  und Rechtsverordnungen in
Zusammenhang mit der Pandemie und weiteren krankenhausspezifischen
Rahmenbedingungen wie die der Pﬂegepersonaluntergrenzen-Verordnung (PpUGV),
dem Pflegepersonal-Starkungsgesetz (PpSG) mit der Umstellung auf ein gesondertes
Pflegebudget ab dem 1. Januar 2020 sowie neue Leistungsmindestmengenvorgaben
fur bestimmte Fachabteilungen, das Krankenhauspflegeentlastungsgesetz (KHPIEG)
sowie Gutachten verschiedener Regierungskommissionen auf Bundesebene, u. a. zur
Krankenhausplanung und -finanzierung sowie der Notfallversorgung bestimmt. Hinzu
kommen Gesetze wie das Digitale Versorgung und Pflege-Modernisierungsgesetz
(DVPMG) und das Gesundheitsversorgungsweiterentvvicklungsgesetz (GVWG).

Das MDK-Reformgesetz, das u. a. Erleichterungen im Prufverfahren bringen soll, geht
einher mit dem Risiko aus dem neuen Verfahren der Uberprifung der
Strukturvoraussetzungen aller OPS-Codes. Daraus resultierend sind mogliche
Verluste von Abrechnungsberechtigungen fir einzelne OPS-Codes nicht
ausgeschlossen. Im Fall der Kirzung von Rechnungen in Folge von
Abrechnungsstreitigkeiten  sind ab 2022 zudem zusatzlich zu den
Verglitungskirzungen Strafzahlungen zu leisten.

Die medizinisch-pflegerische und digitale interne/externe Vernetzung greift auch das
Krankenhauszukunftsgesetz (KHZG) aus dem September 2020 mit einer Laufzeit bis
Ende 2024 auf. Dieses sieht die Bereitstellung von Investitionsmitteln in die digitale
Modermnisierung der Krankenhuser wie bspw. Patientenportale, digitale Pflege- und
Dokumentationssysteme sowie der IT-Sicherheit vor. Das Gesamtpaket von
Bund/Lander betragt EUR 4,3 Mrd. Insgesamt werden sich die Prozesse durch die
Digitalisierung verandern, zu Prozess-Optimierungen, besseren und schnelleren
Versorgungsméglichkeiten und zu mehr Patientensichersicherheit fiihren. Die
Stadtklinik hat bisher Zusagen in Héhe von 2.500 TEUR erhalten.

Insgesamt ist auch das Jahr 2023 als wirtschaftlich schwieriges zu werten. Kaum
aussteuer- und abschéatzbar ist die derzeitige Mischung aus Personalverfiigbarkeit,
Sachkostensteigerungen aufgrund der Inflation, Personalkostensteigerungen
aufgrund der hohen Tarifanpassungen sowie der Verlaufe mdglicher Infektionswellen.
Problematisch ist zudem das Finanzierungssystem fur die Krankenhauser, da
Kostensteigerungen nicht einfach tiber eine Preisanpassung weitergegeben werden
kénnen und jedes Jahr prospektiv fur das Folgejahr festgelegt werden. Die bereits
vorhandenen und noch zu erwartenden Kostensteigerungen sind tber die Anpassung
des Landesbasisfallwertes nicht aufzufangen. Auch die bereits bestehenden
finanziellen  UnterstiitzungsmaRnahmen  fur  Krankenhduser konnen  die
Kostensteigerungen durch die Inflation und Energie nur teilweise abfedern.

Finanzwirtschaftlich hat die Zinsentwicklung Auswirkungen auf die Lage der
Stadtklinik. Die auch im Rahmen des Ukraine-Krieges wieder steigenden Zinsen sind
nachteilig bei der Kreditaufnahme und den Kontokorrent: sie fihren andererseits
jedoch in Zukunft zu einer Minderung der langfristigen Ruckstellungen. Die
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Zinsaufwendungen fithren anders als die Ruckstellungsberechnungen allerdings zu
einem Mittelabfluss und belasten somit die Liquiditat.

Unabhéngig davon steht die Stadtklinik fiir eine verantwortungsvolle und auf
langfristigen Bestand ausgerichtete Unternehmensstruktur und der Sicherstellung
dieser ein. Das Vertrauen von Patienten, Tragern, Mitarbeitern und der Offentlichkeit
in das Unternehmen und seine Fithrung wird durch die Zusammenarbeit zwischen
allen beteiligten Gremien und Fuhrungskraften sowie offener und zeitgerechter
Kommunikation gestéarkt. Die Einhaltung dieser Unternehmensgrundsétze bildet eine
der Saulen, die auch in Zukunft eine nachhaltige, solide und gesunde
Unternehmensentwicklung der Stadtklinik Frankenthal sichern wird. Die nachsten
Jahre werden davon gepragt sein, diese Strukturen zu etablieren und zu festigen.

Frankenthal, 18. Oktober 2024
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Dr. med. M. Miinch MA O. Hanpappel
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Arztlicher Direktor Pflegedirektor
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Rechtliche Grundlagen

Die Betriebssatzung in der im Berichtsjahr geltenden Fassung enthalt folgende bedeutende

Regelungen:

Bezeichnung:
Sitz:

Betriebssatzung:

Gegenstand:

Geschéftsjahr:
Stammkapital:

Gesellschafter:

Organe:

Direktorium:

Krankenhausausschuss:

Steuerliche Verhaltnisse:

Stadtklinik Frankenthal
Frankenthal

Fassung vom 9. Juli 2008 (zuletzt geandert durch Beschluss des
Stadtrates im Dezember 2023).

Zweck des Krankenhauses ist die bestmdgliche Versorgung der
Kranken im stationaren, teilstationaren und ambulanten Bereich unter
Beachtung wirtschaftlicher Aspekte. Das Krankenhaus kann alle
seinen Betriebszweck férdernde und wirtschaftlich berihrenden Hilfs-
und Nebengeschéfte betreiben.

Kalenderjahr
In der Betriebssatzung ist kein festgesetztes Kapital ausgewiesen.

Die Stadtklinik Frankenthal wird als Einrichtung ohne eigene
Rechtspersonlichkeit (Sondervermdégen im Sinne der Gemeinde-
ordnung Rheinland-Pfalz) der Stadt Frankenthal nach den
Bestimmungen des Landeskrankenhausgesetzes vom 28. November
1986 und der 8. KRGDVO vom 22. Januar 1979 geflhrt.

Stadtrat,

Krankenhausausschuss,

Oberblrgermeister und Krankenhausdezernent,

Direktorium.

Herr Dr. med. Matthias Minch, M.A. (Arztlicher Direktor),

Frau Monika Réther (Kaufmannische Direktorin),

Herr Oliver Hannappel (Pflegedirektor).

Dem Krankenhausausschuss gehérten im Geschaftsjahr 2022 der

Oberblrgermeister sowie 14 weitere Mitglieder an. Die Besetzung des
Krankenhausausschusses ist im Anhang (Anlage 3) angegeben.

Das Krankenhaus wird beim Finanzamt Ludwigshafen unter der
Steuernummer 27/658/00044 geflihrt.

GemalR Betriebssatzung ist das Krankenhaus selbstlos tatig und
verfolgt ausschliefllich und unmittelbar gemeinnitzige Zwecke im
Sinne der Abgabenordnung, indem es uneigennutzig zur Férderung
des offentlichen Gesundheitswesens tatig wird.

Anlage 5 Seite 1
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Das Krankenhaus ist gemal Bescheinigung des Finanzamtes
Ludwigshafen vom 5. September 2022 als gemeinnltzig im Sinne der
§§ 51 ff. AO anerkannt und insoweit von der Koérperschaftsteuer (§ 5
Abs. 1 Nr.9 KStG), der Gewerbesteuer (§3 Nr.6 GewStG), der
Umsatzsteuer (§ 4 Nr. 14 bzw. Nr. 16 UStG) und der Grundsteuer (§ 3
Abs. 1 Nr. 3b GrStG) befreit.
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Berichterstattung liber die Erweiterung der Abschlusspriifung nach § 53 HGrG

Fragenkreis 1: Tatigkeit von Uberwachungsorganen und Geschiftsleitung sowie indi-
vidualisierte Offenlegung der Organbeziige

a) Gibt es Geschaftsordnungen fiir die Organe und einen Geschiftsverteilungsplan fiir die
Geschiftsleitung sowie ggf. fiir die Konzernleitung? Gibt es dariiber hinaus schriftliche
Weisungen des Uberwachungsorgans zur Organisation fiir die Geschifts- sowie ggf. fiir
die Konzernleitung (Geschaftsanweisung)? Entsprechen diese Regelungen den Bediirf-
nissen des Unternehmens bzw. des Konzerns?

Im Berichtsjahr galt die Betriebssatzung in der Fassung vom 9. Juli 2008. Die Uberwachungsorgane
der Stadtklinik Frankenthal sind der Krankenhausausschuss und der Stadtrat. Fur die beiden
Uberwachungsorgane liegen Geschéftsordnungen vor.

Die Krankenhausleitung (Direktorium) setzt sich zusammen aus dem Kaufmannischen Direktor, dem
Arztlichen Direktor und dem Leitenden Pflegedirektor. Das Direktorium hat sich eine
Geschaftsordnung gegeben. Die Aufgaben der Mitglieder des Direktoriums sind in der
Betriebssatzung geregelt.

Die getroffenen Regelungen entsprechen nach unserer Einschatzung den Bedurfnissen des
Krankenhauses.

b) Wie viele Sitzungen der Organe und ihrer Ausschusse haben stattgefunden und wurden
Niederschriften hieriiber erstelit?

Im Geschéftsjahr 2022 haben neun Sitzungen des Krankenhausausschusses stattgefunden. Die
Ergebnisse wurden in Protokollen festgehalten. Uber die Sitzungen liegen Niederschriften vor, die
von uns eingesehen wurden.

¢) In welchen Aufsichtsraten und anderen Kontrollgremien i. S. d. § 125 Abs. 1 Satz 5 AktG
sind die einzelnen Mitglieder der Geschaftsleitung tatig?

Die Mitglieder des Direktoriums sind auskunftsgemaR in keinen Aufsichtsraten und Kontrollgremien
i. S.d. § 125 Abs. 1 Satz 5 AktG tatig.

d) Wird die Vergiitung der Organmitglieder (Geschiftsleitung, Uberwachungsorgan) indi-
vidualisiert im Anhang des Jahresabschlusses / Konzernabschlusses aufgeteilt nach
Fixum, erfolgsbezogenen Komponenten und Komponenten mit langfristiger Anreiz-
wirkung ausgewiesen? Falls nein, wie wird dies begriindet?

Die Vergutung fur die Geschaftsfuhrung wird im Anhang in einer Summe ausgewiesen. Eine
individualisierte Angabe der Verglitungen erfolgt zulassigerweise nicht.

Anlage 6 Seite 1
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Der Krankenhausausschuss erhalt eine Aufwandspauschale je Sitzung. Diese wird im Anhang nicht
angegeben, da die Pauschale von der Stadt Frankenthal getragen wird.

Fragenkreis 2: Aufbau- und ablauforganisatorische Grundlagen

a) Gibt es einen den Bediirfnissen des Unternehmens entsprechenden Organisationsplan,
aus dem Organisationsaufbau, Arbeitsbereiche und Zustidndigkeiten / Weisungsbefug-
nisse ersichtlich sind? Erfolgt dessen regelmaRige Uberpriifung?

Ein Organigramm, aus dem sich Organisationsaufbau, Aufgabenbereiche und Zustandigkeiten
sowie Weisungsbefugnisse erkennen lassen, liegt vor und wird regelmalliig aktualisiert. Nach
unseren Feststellungen entspricht der Organisationsplan den Bedurfnissen des Krankenhauses.

b) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass nicht nach dem Organisationsplan verfahren
wird?

Im Rahmen unserer Prifung haben sich derartige Anhaltspunkte nicht ergeben.

c) Hat die Geschaftsleitung Vorkehrungen zur Korruptionspravention ergriffen und doku-
mentiert?

Die Stadtklinik Frankenthal unterliegt als Sondervermdégen mit Sonderrechnung der Stadt
Frankenthal de Verwaltungsvorschrift der Landesregierung betreffend die Bekampfung der
Korruption in der 6ffentlichen Verwaltung.

In der Stadtklinik Frankenthal wurde kein Antikorruptionsbeauftragter bestellt. In der Stadtverwaltung
der Stadt Frankenthal ist die Etablierung eines Korruptionsbeauftragten geplant, der diese Aufgabe
auch fiir das Krankenhaus bernehmen soll.

Ein Hinweis an die Mitarbeiter auf diese Regelung ist bisher nicht erfolgt. Wir empfehlen, diesen
Hinweis an die Mitarbeiter nachzuholen oder eine eigene Regelung zu formulieren, die dann an die
Mitarbeiter verteilt wird.

d) Gibt es geeignete Richtlinien bzw. Arbeitsanweisungen fiir wesentliche Entscheidungs-
prozesse (insbesondere Auftragsvergabe und Auftragsabwicklung, Personalwesen,
Kreditaufnahme und -gewdhrung)? Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass diese nicht
eingehalten werden?

Wesentliche Entscheidungsprozesse sind in der Betriebssatzung geregelt. Der Stadtrat bzw. der
Krankenhausausschuss beschlief3t, soweit dies nicht dem Dezernenten, dem Direktorium oder dem
Kaufmannischen Direktor nach Gesetz und Betriebssatzung obliegt.
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Es bestehen bspw. Richtlinien zur Abarbeitung von Rechnungen bis zur Rechnungskontrolle,
Anweisungen zur Abarbeitung der Vorgange im Rahmen der Patientenverwaltung und der
Patientenabrechnung, eine Beschaffungsordnung sowie Richtlinien tber die Zahlungsiiberwachung
und beziglich des Mahnwesens. Zudem besteht eine Dienstanweisung zur Dokumentation des
Behandlungsablaufs der Patienten fiir Arzte und Pflegepersonal. Schriftliche Arbeitsanweisungen
zur Kreditaufnahme und Kreditgewahrung liegen auskunftsgemalf nicht vor.

Weitere Anhaltspunkte dafiir, dass Richtlinien bzw. Arbeitsanweisungen flr wesentliche
Entscheidungsprozesse nicht eingehalten werden, haben sich im Rahmen unserer Priifung nicht
ergeben.

e) Besteht eine ordnungsmaBige Dokumentation von Vertragen (z. B. Grundstiicksver-
waltung, EDV)?

Eine ordnungsmafige Dokumentation von Vertragen liegt jederzeit einsehbar vor. Samtliche
Vertrage, die die Verwaltung des Krankenhauses mit Ausnahme der Personalabteilungsvorgange
betreffen, werden elektronisch an zentraler Stelle archiviert.

Die Dokumentation ist unseres Erachtens ordnungsgemal.

Fragenkreis 3: Planungswesen, Rechnungswesen, Informationssystem und Con-
trolling

a) Entspricht das Planungswesen - auch im Hinblick auf Planungshorizont und Fortschrei-
bung der Daten sowie auf sachliche und zeitliche Zusammenhédnge von Projekten - den
Bediirfnissen des Unternehmens?

Das Direktorium erstellt jahrlich einen Wirtschaftsplan, der aus den Einzelteilen Erfolgsplan,
Vermdgensplan (Investitionsplan), Stellenplan und Finanzplan (5-Jahres-Liquiditatstbersicht)
besteht.

Das Planungswesen entspricht nach unseren Feststellungen den Bedlrfnissen des Krankenhauses.

b) Werden Planabweichungen systematisch untersucht?

Planabweichungen werden vom Medizin-Controlling Uberwacht und im Einzelfall untersucht und
regelmaflig im Rahmen von Monatsgesprachen mit den Abteilungsleitern und Chefarzten
thematisiert. Zusatzlich werden vom Medizin-Controlling im Rahmen von Quartalsgesprachen
erweiterte Analysen mit den einzelnen Fachabteilungen vorgenommen.

Im Berichtsjahr erfolgte die zeithahe und systematische Untersuchung von Planabweichungen nicht
aufgrund der Herausforderungen durch die Covid-19-Pandemie.
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c¢) Entspricht das Rechnungswesen einschlielich der Kostenrechnung der GroRe und den
besonderen Anforderungen des Unternehmens?

Nach unseren Feststellungen entspricht das Rechnungswesen einschlieldlich der Kostenrechnung
grundsatzlich den Anforderungen und Bedurfnissen des Krankenhauses. Infolge der begonnenen
Digitalisierungsprojekte konnte der Umfang der manuellen und papiergebundenen Tatigkeiten
inzwischen reduziert werden.

Aus Vorjahren sind noch die Empfehlungen zur Verbesserung und Dokumentation des
Berechtigungskonzepts umzusetzen. Ein wesentlicher Aspekt ist dabei die Kontrolle der
Anderungen von Stammdaten der Patienten. Die notwendigen Kontrollen sollen im Rahmen der
Aktualisierung des Krankenhausinformationssystems eingefiihrt werden.

d) Besteht ein funktionierendes Finanzmanagement, welches u. a. eine laufende Liquiditats-
kontrolle und eine Kreditiiberwachung gewahrleistet?

Die laufende Liquiditatskontrolle und Kreditiberwachung werden von der Leiterin des
Rechnungswesens wahrgenommen.

e) Gehort zu dem Finanzmanagement auch ein zentrales Cash-Management und haben sich
Anhaltspunkte ergeben, dass die hierfiir geltenden Regelungen nicht eingehalten worden
sind?

Ein zentrales Cash-Management ist nicht eingerichtet.

f) Ist sichergestellt, dass Entgelte vollstindig und zeitnah in Rechnung gestellt werden? Ist
durch das bestehende Mahnwesen gewahrleistet, dass ausstehende Forderungen zeit-
nah und effektiv eingezogen werden?

Wir haben keine Erkenntnisse, dass eine zeithahe Fakturierung nach der Entlassung des Patienten,
dem Abschluss der Dokumentation und der Freigabe zur Abrechnung nicht erfolgt.

Grundsatzlich werden die Rechnungen innerhalb der vereinbarten Zahlungsfristen von den
Kostentragern beglichen. Bei Prifungen der Krankenkassen bzw. dem MDK erfolgen ggf.
Ruckuberweisungen an oder Einbehalte durch die Kostentrager.

Offene Forderungen an Selbstzahler werden regelmafig gemahnt und bei Bedarf bis zur
Vollstreckung betrieben. Offene Forderungen an die Kostentrager werden ebenfalls gemahnt und
erforderlichenfalls bis zu einer gerichtlichen oder schiedsgerichtlichen Klarung verfolgt.

Das Mahnwesen gewahrleistet grundsatzlich, dass ausstehende Forderungen zeitnah und effektiv
eingezogen werden.
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g) Entspricht das Controlling den Anforderungen des Unternehmens / Konzerns und um-
fasst es alle wesentlichen Unternehmens- / Konzernbereiche?

Das Controlling ist mit nur einer Stelle bei durchschnittlich 775 Beschaftigten sehr knapp besetzt und
kann deshalb nur ein eingeschranktes Leistungsspektrum bieten.

Im Berichtsjahr standen wiederum pandemiebedingt wiederum statistische Aufarbeitungen (z. B.
Belegungsdaten Daten im Zusammenhang mit der Pandemiebekampfung) im Vordergrund, so dass
den eigentlichen Aufgaben des Controllings (Wirtschaftlichkeitsberechnungen, unterjahrige
Analysen und Hochrechnungen zum Jahresende) nur in eingeschranktem Umfang vorgenommen
werden konnten.

Im Bereich der Kostentragerrechnung wurde bereits in den Vorjahren auf das Verbesserungs-
potenzial bei der Kostenschlisselung auf die Leistungen hingewiesen.

h) Ermdglichen das Rechnungs- und Berichtswesen eine Steuerung und/oder Uber-
wachung der Tochterunternehmen und der Unternehmen, an denen eine wesentliche
Beteiligung besteht?

Es existieren keine derartigen Tochterunternehmen bzw. Beteiligungen.

Fragenkreis 4: Risikofriiherkennungssystem

a) Hat die Geschafts- / Konzernleitung nach Art und Umfang Friihwarnsignale definiert und
MaRnahmen ergriffen, mit deren Hilfe bestandsgefidhrdende Risiken rechtzeitig erkannt
werden kénnen?

Ein explizites Risikofriiherkennungssystem i. S.v. § 91 Abs. 2 AktG war im Berichtsjahr nicht
eingerichtet. Im Berichtsjahr wurde mit der Implementierung eines Risikofriiherkennungssystems
begonnen, das bis zum Prifungszeitpunkt noch nicht abgeschlossen war.

Das inzwischen im Krankenhaus implementierte Risikofriiherkennungssystem beinhaltet definierte
Risiken und Frihwarnsignale, die nach unserer Einschatzung geeignet sind, bestandsgefahrdende
Risiken rechtzeitig zu erkennen.

Im Rahmen der Berichterstattung an das Uberwachungsorgan wird auf einzelne Risiken
hingewiesen.

b) Reichen diese MaBnahmen aus und sind sie geeignet, ihren Zweck zu erfiillen? Haben
sich Anhaltspunkte ergeben, dass die MaBnahmen nicht durchgefiihrt werden?

Die getroffenen MaRnahmen sind geeignet, ihren Zweck zu erfiillen.

Anhaltspunkte daflir, dass die Mallnhahmen nicht durchgeflihrt wurden, haben sich im Rahmen
unserer Prifung nicht ergeben.
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¢) Sind diese MaBnahmen ausreichend dokumentiert?

Eine ausreichende Dokumentation der Risiken und der einzuleitenden MalRnahmen ist erfolgt.

d) Werden die Frithwarnsignale und MaBnahmen kontinuierlich und systematisch mit dem
aktuellen Geschaftsumfeld sowie mit den Geschiftsprozessen und Funktionen abge-
stimmt und angepasst?

Nach unseren Feststellungen werden die Frihwarnsignale und MalRnahmen Kkontinuierlich
abgestimmt und angepasst.

Fragenkreis 5: Finanzinstrumente, andere Termingeschafte, Optionen und Derivate

Die Darstellung und Beantwortung dieses Fragenkreises entfallt, da das Krankenhaus keine
Finanzinstrumente, andere Termingeschafte, Optionen oder Derivate eingesetzt hat.

Fragenkreis 6: Interne Revision

a) Gibt es eine den Bediirfnissen des Unternehmens / Konzerns entsprechende Interne
Revision / Konzernrevision? Besteht diese als eigenstandige Stelle oder wird diese Funk-
tion durch eine andere Stelle (ggf. welche?) wahrgenommen?

Eine beim Krankenhaus eingerichtete Stelle fur Interne Revision besteht nicht. Angesichts der GroRe
und Komplexitat des Krankenhauses ware die Einrichtung einer solchen Stelle empfehlenswert.

Das Rechnungsprifungsamt der Stadt Frankenthal flhrt auskunftsgemafl in unregelmafligen
Abstanden Kassenprifungen beim Krankenhaus durch.

Einzelne Revisionsaufgaben wurden an eine externe Wirtschaftsprifungsgesellschaft Gbertragen;
im Berichtsjahr fanden jedoch keine derartigen Leistungen statt.

b) Wie ist die Anbindung der Internen Revision/ Konzernrevision im Unternehmen/
Konzern? Besteht bei ihrer Tatigkeit die Gefahr von Interessenkonflikten?

Die Gefahr von Interessenkonflikten besteht bei der derzeitigen Ausgestaltung zur Durchfiihrung von
Aufgaben der Innenrevision nicht.
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¢) Welches waren die wesentlichen Tatigkeitsschwerpunkte der Internen Revision/
Konzernrevision im Geschaftsjahr? Wurde auch geprift, ob wesentlich miteinander un-
vereinbare Funktionen (z. B. Trennung von Anweisung und Vollzug) organisatorisch ge-
trennt sind? Wann hat die Interne Revision das letzte Mal iiber Korruptionspravention
berichtet? Liegen hierliber schriftliche Revisionsberichte vor?

Im Berichtsjahr wurde durch die Stadtkasse der Stadt Frankenthal eine Kassenprifung durchgeflihrt.
Ein Bericht Uber die durchgefiihrte Kassenprifung lag weder uns noch dem Direktorium der
Stadtklinik vor.

d) Hat die Interne Revision ihre Priifungsschwerpunkte mit dem Abschlusspriifer abge-
stimmt?

Eine Abstimmung der Priufungsschwerpunkte mit dem Abschlussprufer ist nicht erfolgt.

e) Hat die Interne Revision / Konzernrevision bemerkenswerte Mangel aufgedeckt und um
welche handelt es sich?

In den Vorjahren wurde festgestellt, dass die Vertrage mit der Stadtklinik Frankenthal Service GmbH
auf Grund teilweise mangelhafter Leistungsverzeichnisse Uberarbeitet werden muissen. Zum
Zeitpunkt unserer Priifung war die Uberarbeitung der Vertrdge noch nicht erfolgt. Die fraglichen
Leistungen (z. B. OP-Reinigung) werden auskunftsgemafl ab dem Jahr 2021 gesondert auf3erhalb
des Vertrags abgerechnet.

f) Welche Konsequenzen werden aus den Feststellungen und Empfehlungen der Internen
Revision / Konzernrevision gezogen und wie kontrolliert die Interne Revision / Konzern-
revision die Umsetzung ihrer Empfehlungen?

Siehe e).

Fragenkreis 7: Ubereinstimmung der Rechtsgeschifte und MaBnahmen mit Gesetz,
Satzung, Geschiftsordnung, Geschiftsanweisung und bindenden
Beschliissen des Uberwachungsorgans

a) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die vorherige Zustimmung des Uberwachungs-
organs zu zustimmungspflichtigen Rechtsgeschaften und MaBRnahmen nicht eingeholt
worden ist?

Anhaltspunkte dafir, dass zu weiteren Rechtsgeschaften und MalRnahmen die erforderlichen Zu-
stimmungen nicht eingeholt wurden, haben sich nicht ergeben.
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b) Wurde vor der Kreditgewdhrung an Mitglieder der Geschiftsleitung oder des Uber-
wachungsorgans die Zustimmung des Uberwachungsorgans eingeholt?

Eine Kreditgewahrung an Mitglieder des Direktoriums oder des Uberwachungsorgans hat nicht
stattgefunden.

c¢) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass anstelle zustimmungsbediirftiger MaBnahmen
ahnliche, aber nicht als zustimmungsbediirftig behandelte MaBnahmen vorgenommen
worden sind (z. B. Zerlegung in TeilmaRnahmen)?

Derartige Mallnahmen haben wir im Rahmen unserer Prifung nicht festgestellit.

d) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die Geschifte und MaBnahmen nicht mit Ge-
setz, Satzung, Geschiaftsordnung, Geschéaftsanweisung und bindenden Beschliissen des
Uberwachungsorgans iibereinstimmen?

Darlber hinaus haben sich im Rahmen unserer Prifung keine Anhaltspunkte daflir ergeben, dass
Geschéafte und MalRinahmen nicht mit den geltenden Vorschriften und bindenden Beschlissen des
Krankenhausausschusses ubereinstimmen.

Fragenkreis 8: Durchfiihrung von Investitionen

a) Werden Investitionen (in Sachanlagen, Beteiligungen, sonstige Finanzanlagen, imma-
terielle Anlagewerte und Vorrate) angemessen geplant und vor Realisierung auf Rentabi-
litat / Wirtschaftlichkeit, Finanzierbarkeit und Risiken geprift?

Von den einzelnen Abteilungen werden die gewlinschten Investitionen an das Direktorium gemeldet.
Das Direktorium prift die Investitionsvorhaben auf Nutzen, Risiken und Finanzierbarkeit und nimmt
diese bei Zustimmung in den Investitionsplan (Wirtschaftsplan) auf. Eine Wirtschaftlichkeits-
berechnung ist nicht beizufligen.

b) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die Unterlagen / Erhebungen zur Preisermitt-
lung nicht ausreichend waren, um ein Urteil liber die Angemessenheit des Preises zu
ermoglichen (z. B. bei Erwerb bzw. VerauRerung von Grundstiicken oder Beteiligungen)?

Es haben sich im Rahmen unserer Prifung keine derartigen Anhaltspunkte ergeben.

c¢) Werden Durchfiihrung, Budgetierung und Veranderungen von Investitionen laufend iiber-
wacht und Abweichungen untersucht?

Durchfuhrung, Budgetierung und Veranderungen von Investitionen werden von der Leitung
Finanzen laufend mit dem Wirtschaftsplan abgeglichen.

Anlage 6 Seite 8



Stadtklinik Frankenthal
Frankenthal

WIICOAAS

Wirtschaftspriiffungsgesellschaft

d) Haben sich bei abgeschlossenen Investitionen wesentliche Uberschreitungen ergeben?
Wenn ja, in welcher Hohe und aus welchen Griinden?

Die tatsachlich durchgefiihrten Investitionen werden den geplanten Investitionen gegeniibergestellt.
Nach den uns vorliegenden Unterlagen haben sich bei den Investitionen keine Uberschreitungen

ergeben. Insgesamt wurden die geplanten Investitionen deutlich unterschritten, da eine Reihe
geplanter Investitionen nicht durchgeflihrt wurde.

e) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass Leasing- oder vergleichbare Vertriage nach Aus-
schopfung der Kreditlinien abgeschlossen wurden?

Es liegen uns keine Anhaltspunkte vor, dass Leasing- oder vergleichbare Vertrage abgeschlossen
wurden.

Fragenkreis 9: Vergaberegelungen

a) Haben sich Anhaltspunkte fiir eindeutige VerstoRe gegen Vergaberegelungen (z. B. VOB,
VOL, VOF, EU-Regelungen) ergeben?

Im Rahmen unserer Prifung ergaben sich keine Anhaltspunkte fur eindeutige VerstéRe gegen
Vergaberegelungen.

b) Werden fiir Geschafte, die nicht den Vergaberegelungen unterliegen, Konkurrenz-
angebote (z. B. auch fiir Kapitalaufnahmen und Geldanlagen) eingeholt?

Grundsatzlich werden bei jeder Beschaffung Konkurrenzangebote eingeholt.

Kapitalaufnahmen werden auf3erhalb der Stadt Frankenthal nicht getatigt.

Fragenkreis 10: Berichterstattung an das Uberwachungsorgan
a) Wird dem Uberwachungsorgan regelmiRig Bericht erstattet?

Nach den uns erteilten Auskinften und den eingesehenen Protokollen wird der
Krankenhausausschuss regelmaRig Uber die wirtschaftliche Entwicklung, Personalangelegenheiten,
Investitionen und soweit erforderlich liber weitere Schwerpunkte informiert.

b) Vermitteln die Berichte einen zutreffenden Einblick in die wirtschaftliche Lage des Unter-
nehmens / Konzerns und in die wichtigsten Unternehmens- / Konzernbereiche?

Als wesentliche Informationsgrundlagen stehen dem Aufsichtsrat die Wirtschaftsplane, der
Jahresabschluss - insbesondere schriftliche Berichterstattungen sowie erganzende mundliche
Ausfuhrungen - zur Verfugung.
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Diese Instrumente ermdglichen zusammen mit einer detaillierten Berichterstattung in den Sitzungen
einen ausreichenden Einblick in die aktuelle wirtschaftliche Lage der Stadtklinik.

¢) Wurde das Uberwachungsorgan iiber wesentliche Vorginge angemessen und zeitnah
unterrichtet? Liegen insbesondere ungewohnliche, risikoreiche oder nicht ordnungs-
gemdB abgewickelte Geschaftsvorfille sowie erkennbare Fehldispositionen oder
wesentliche Unterlassungen vor und wurde hieruiber berichtet?

Die Berichterstattung erfolgte nach unseren Feststellungen angemessen und zeitnah.

Ungewdhnliche, risikoreiche oder nicht ordnungsgemaly abgewickelte Geschaftsvorfalle sowie
erkennbare Fehldispositionen oder wesentliche Unterlassungen haben wir im Rahmen unserer
Prifung nicht festgestellt.

d) Zu welchen Themen hat die Geschifts- / Konzernleitung dem Uberwachungsorgan auf
dessen besonderen Wunsch berichtet (§ 90 Abs. 3 AktG)?

Im Berichtsjahr wurde dem Krankenhausausschuss ausfuhrlich Uber die wirtschaftliche Situation des
Krankenhauses und das regulatorische Umfeld, Vergaben sowie die Beseitigung von in den
Vorjahren festgestellten Mangeln berichtet.

Darliber hinaus wurden Anfragen u.a. zu den Themen Pandemiemallnahmen, Belastung des
Personals, VorsorgemalRnahmen fiir verschiedene Krisensituationen, Barrierefreiheit, Klimaschutz
sowie weiteren Themen berichtet.

e) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die Berichterstattung (z. B. nach § 90 AktG oder
unternehmensinternen Vorschriften) nicht in allen Féllen ausreichend war?

In einer Sitzung des Krankenhausausschusses wurde die Nichteinbeziehung des Krankenhaus-
ausschusses in bestimmte PersonalmalRnahmen beanstandet.

Darlber hinaus ergaben sich keine Anhaltspunkte flir eine nicht ausreichende Berichterstattung an
das Uberwachungsorgan.

f) Gibt es eine D&O-Versicherung? Wurde ein angemessener Selbstbehalt vereinbart?
Wurden Inhalt und Konditionen der D&O-Versicherung mit dem Uberwachungsorgan er-
ortert?

Es besteht eine D&O-Versicherung seit dem Geschaftsjahr 2017. Ein Selbstbehalt wurde dabei nicht
vereinbart.

Aufzeichnungen Uber eine Erorterung mit dem Krankenhausausschuss lagen uns nicht vor.
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g) Sofern Interessenkonflikte der Mitglieder der Geschiftsleitung oder des Uberwachungs-
organs gemeldet wurden, ist dies unverziiglich dem Uberwachungsorgan offengelegt
worden?

Derartige Konflikte wurden nicht gemeldet und sind uns im Rahmen unserer Prifung auch nicht
bekannt geworden.

Fragenkreis 11: Ungewohnliche Bilanzposten und stille Reserven
a) Besteht in wesentlichem Umfang offenkundig nicht betriebsnotwendiges Vermoégen?

Nach unseren Feststellungen besteht kein nicht betriebsnotwendiges Vermogen.

b) Sind Bestande auffallend hoch oder niedrig?

Die Bestande sind nicht auffallend hoch oder niedrig.

c) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die Vermogenslage durch im Vergleich zu den
bilanziellen Werten erheblich héhere oder niedrigere Verkehrswerte der Vermogens-
gegenstiande wesentlich beeinflusst wird?

In den Grundstlicken durften stille Reserven enthalten sein, deren Héhe ohne entsprechende
Gutachten nicht eingeschatzt werden kénnen.

Darliber hinaus haben sich keine Anhaltspunkte fiir wesentliche Abweichungen zwischen den
Verkehrswerten und den bilanziellen Werten ergeben.

Fragenkreis 12: Finanzierung

a) Wie setzt sich die Kapitalstruktur nach internen und externen Finanzierungsquellen zu-
sammen? Wie sollen die am Abschlussstichtag bestehenden wesentlichen Investitions-
verpflichtungen finanziert werden?

Zum Bilanzstichtag weist das Krankenhaus ein negatives bilanzielles Eigenkapital in Hohe von
10,3 % der aufbereiteten Bilanzsumme aus. Erst durch die Hinzurechnung der Sonderposten aus
Zuwendungen zur Finanzierung des Anlagevermogens ergibt sich insgesamt ein positives
wirtschaftliches Eigenkapital in Hohe von 8,8 % der aufbereiteten Bilanzsumme. Wir verweisen
hierzu auf unsere Darstellung der Vermdgenslage in Anlage 7 zum Prifungsbericht.

Investitionsverpflichtungen bestehen flir BaumalRnahmen und andere InvestitionsmaRnahmen,
deren Finanzierung durch Foérdermittel entsprechend den hierzu ergangenen Fdrdermittel-
bescheiden des Landes erfolgen soll.

Darliber hinaus gehende Investitionen sollen durch Darlehensaufnahmen und erwirtschaftete
Abschreibungen finanziert werden.
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b) Wie ist die Finanzlage des Konzerns zu beurteilen, insbesondere hinsichtlich der Kredit-
aufnahmen wesentlicher Konzerngesellschaften?

Die Frage ist nicht einschlagig, da die Gesellschaft keinem Konzern angehort.

c¢) In welchem Umfang hat das Unternehmen Finanz- / Foérdermittel einschlieBlich Garantien
der offentlichen Hand erhalten? Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die damit ver-
bundenen Verpflichtungen und Auflagen des Mittelgebers nicht beachtet wurden?

Die Stadtklinik Frankenthal hat im Berichtsjahr pauschale Férdermittel nach § 13 LKG in Hohe von
TEUR 810 sowie Einzelférdermittel nach §§ 12 und 14 LKG in Hoéhe von TEUR 10.732 erhalten.

Anhaltspunkte dafir, dass die damit verbundenen Verpflichtungen und Auflagen des Mittelgebers
nicht beachtet wurden, haben sich nicht ergeben.

Fragenkreis 13: Eigenkapitalausstattung und Gewinnverwendung

a) Bestehen Finanzierungsprobleme aufgrund einer evtl. zu niedrigen Eigenkapitalaus-
stattung?

Die Stadtklinik Frankenthal weist zum 31. Dezember 2022 ein negatives Eigenkapital in Héhe von
TEUR 10.095 aus. Darin enthalten ist bereits eine unterjahrige Zuflihrung zum Stammkapital in Hohe
von TEUR 500 sowie eine Zufuhrung zur Kapitalricklage von TEUR 3.057 durch die Stadt
Frankenthal. Finanzierungsprobleme aufgrund einer zu niedrigen Eigenkapitalausstattung bestehen
im Berichtsjahr nicht, da die Liquiditatsliicken durch die Stadt Frankenthal gedeckt werden. Auch in
2022 wurden von der Stadt weitere Mittel zum Liquiditatsausgleich zugefuhrt, die Verbindlichkeiten
gegeniuber dem Kernhaushalt belaufen sich zum Bilanzstichtag auf TEUR 30.595.

b) Ist der Gewinnverwendungsvorschlag (Ausschittungspolitik, Riicklagenbildung) mit der
wirtschaftlichen Lage des Unternehmens vereinbar?

Der Jahresfehlbetrag 2022 soll auf neue Rechnung vorgetragen werden. Informationen tber einen
Verlustausgleich durch die Stadt Frankenthal lagen zum Prifungszeitpunkt nicht vor.

Die Ergebnisverwendung ist mit der wirtschaftlichen Lage der Stadtklinik Frankenthal vereinbar.

Fragenkreis 14: Rentabilitat / Wirtschaftlichkeit

a) Wie setzt sich das Betriebsergebnis des Unternehmens / Konzerns nach Segmenten /
Konzernunternehmen zusammen?

Es bestehen keine unterschiedlichen Segmente, aus denen sich das Betriebsergebnis
zusammensetzt.
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b) Ist das Jahresergebnis entscheidend von einmaligen Vorgdangen gepragt?

Das Jahresergebnis 2022 wurde durch die erfolgswirksame Auflosung von Ruickstellungen infolge
der Verjahrung von Rilckzahlungsansprichen fir moglicherweise unberechtigt abgerechnete
Leistungen in Hohe von TEUR 3.843 positiv beeinflusst.

c¢) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass wesentliche Kredit- oder andere Leistungs-
beziehungen zwischen Konzerngesellschaften bzw. mit den Gesellschaftern eindeutig zu
unangemessenen Konditionen vorgenommen werden?

Im Rahmen unserer Prifung haben sich keine Hinweise dafur ergeben, dass Kredit- oder andere
Leistungsbeziehungen mit der Stadt Frankenthal oder deren Eigenbetrieben und Eigengesell-
schaften zu eindeutig unangemessenen Konditionen vorgenommen wurden.

Gemal § 19 der Betriebssatzung sind Lieferungen und Leistungen, die die Stadt Frankenthal oder
Eigenbetriebe und Eigengesellschaften der Stadt flir das Krankenhaus erbringen, in Hohe der
Selbstkosten bei sparsamer Betriebsfuhrung zu vergiten. Dies gilt umgekehrt auch fur Leistungen
des Krankenhauses an die Stadt oder Eigenbetriebe und Eigengesellschaften der Stadt.

Das Liquiditatsverrechnungskonto mit der Stadt Frankenthal wird angemessen verzinst.

Hinsichtlich einer Vereinbarung mit der Stadt Frankenthal Gber die Erbringung von Verwaltungs-
dienstleistungen ist noch nicht abschliefsend geklart, ob seitens der Stadt noch eine Belastung flr
die Vorjahre erfolgt. Ein geschatzter Betrag wurde vorsorglich zuriickgestellt.

d) Wurde die Konzessionsabgabe steuer- und preisrechtlich erwirtschaftet?

Konzessionsabgaben sind von der Stadtklinik nicht zu leisten.

Fragenkreis 15: Verlustbringende Geschafte und ihre Ursachen
a) Gab es verlustbringende Geschifte, die fiir die Vermoégens- und Ertragslage von Bedeu-
tung waren, und was waren die Ursachen der Verluste?

Die wirtschaftliche Situation des Berichtsjahres war dadurch gepragt, dass wie in den Vorjahren kein
kostendeckendes Budget mit den Kostentragern vereinbart war. Damit war das Krankenhaus
gezwungen, aufgrund des bestehenden Versorgungsauftrages Krankenbehandlungen zu nicht
kostendeckenden Entgelten zu erbringen.

Einzelne verlustbringende Geschafte haben wir nicht festgestellt.

Anlage 6 Seite 13



Stadtklinik Frankenthal
Frankenthal

WIICOAAS

Wirtschaftspriiffungsgesellschaft
b) Wurden MaRnahmen zeitnah ergriffen, um die Verluste zu begrenzen, und um welche
MaBRnahmen handelt es sich?

Die Stadtklinik Frankenthal versucht, durch effizientere Gestaltung von Prozessen sowie der
Ausschdpfung von Madoglichkeiten zum Erhalt von Fdérdermitteln die wirtschaftliche Lage zu
verbessern.

Fragenkreis 16: Ursachen des Jahresfehlbetrages und MaBRnahmen zur Verbesserung
der Ertragslage

a) Was sind die Ursachen des Jahresfehlbetrages?

Neben den unter Fragenkreis 15 a) beschriebenen nicht kostendeckenden Entgelten war das
Geschéftsjahr 2022 weiterhin von der Covid-19-Pandemie gepragt, die zu einem erneuten
Ruckgang der Belegung flihrte.

b) Welche MaBnahmen wurden eingeleitet bzw. sind beabsichtigt, um die Ertragslage des
Unternehmens zu verbessern?

Mit der Neugrindung des MVZ sollen neue Erldsfelder erschlossen werden.

Durch eine Standardisierung der Produktpalette sollen Synergieeffekte beim Einkauf genutzt
werden.
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ANALYSE DER VERMOGENS-, FINANZ- UND ERTRAGSLAGE

Zur Analyse der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage haben wir die Posten der Bilanz und der
Gewinn- und Verlustrechnung nach betriebswirtschaftlichen Gesichtspunkten geordnet, wobei sich
die Darstellung auf eine kurze Entwicklungsanalyse beschrankt.

Vermogenslage (Bilanz)

In der folgenden Bilanzlibersicht sind die Posten zum 31. Dezember 2022 nach wirtschaftlichen und
finanziellen Gesichtspunkten zusammengefasst und den entsprechenden Bilanzposten zum
31. Dezember 2021 gegenibergestellt (vgl. Anlage 1).

Zur Darstellung der Vermdgensstruktur werden die Bilanzposten der Aktivseite dem langfristig
(Falligkeit groer als ein Jahr) bzw. dem mittel- und kurzfristig gebundenen Vermégen zugeordnet.

Zur Darstellung der Kapitalstruktur werden die Bilanzposten der Passivseite dem Eigen- bzw.
Fremdkapital zugeordnet, wobei innerhalb des Fremdkapitals eine Zuordnung nach langfristiger
(Falligkeit groRer als ein Jahr) bzw. mittel- und kurzfristiger Verfligbarkeit erfolgt.

Die Vermdgens- und Kapitalstruktur sowie deren Veranderungen gegenuber dem Vorjahr ergeben
sich aus den folgenden Zusammenstellungen der Bilanzzahlen fir die beiden Abschlussstichtage
31. Dezember 2022 und 2021:
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31.12.2022 31.12.2021 +/-
TEUR % TEUR % TEUR

Vermoégensstruktur

Immaterielle Vermbégensgegenstande 375 0,4 359 0,4 +16
Sachanlagen 23.654 241 21.992 27,7 +1.662
Finanzanlagen 1 0,0 1 0,0 +0
Anlagevermdgen 24.030 24.5 22.352 28,1 +1.678
Vorrate 3.169 3,2 2.711 3,4 +458
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 10.524 10,8 9.043 11,4 +1.481
Forderungen gegen verbundene

Unternehmen und Krankenhaustrager 3.632 3,7 0 0,0 +3.632
Forderungen nach dem Krankenhaus-

finanzierungsrecht 54.295 55,4  43.268 54,5 +11.027
Sonstige Vermdgensgegenstande und ARAP 884 0,9 1.649 2,1 -765
Liquide Mittel 1.457 1,5 438 0,5 +1.019
Umlaufvermégen 73.961 75,5 57.109 71,9 +16.852
Summe Aktiva 97.991 100,0  79.461 100,0 +18.530
Kapitalstruktur

Festgesetztes Kapital 2.265 2,3 1.765 2,2 +500
Kapitalriicklage 4.950 5,0 1.907 2,4 +3.043
Verlustvortrag -12.979 13,2 -6.769 8,5 -6.210
Jahresverlust -4.331 4.4 -6.210 7,8 +1.879
Eigenkapital -10.095 10,3 -9.307 11,7 -788
Sonderposten aus Zuwendungen 18.735 19,1 14.171 17,8 +4.564
Wirtschaftliches Eigenkapital 8.640 8,8 4.864 6,1 +3.776
Langfristige Rlickstellungen 295 0,3 340 0,5 -45
Langfristige Verbindlichkeiten gegentber

dem Krankenhaustrager 5.093 52 5.259 6,6 -166
Langfrisitge Verbindlichkeiten nach dem

Krankenhausfinanzierungsrecht 15.864 16,2 7.803 9,8 +8.061
Langfristiges Fremdkapital 21.252 21,7  13.402 16,9 +7.850
Kurzfristige Rickstellungen 5.662 5,8 8.534 10,7 -2.872
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und

Leistungen 4.512 4,6 2.899 3,7 +1.613
Verbindlichkeiten gegeniiber verbundenen

Unternehmen und Krankenhaustrager 30.144 30,8 20.762 26,1 +9.382
Verbindlichkeiten nach dem

Krankenhausfinanzierungsrecht 27.187 27,7  28.449 35,8 -1.262
Ubrige Verbindlichkeiten 594 0,6 551 0,7 +43
Kurzfristiges Fremdkapital 68.099 69,5 61.195 77,0 +6.904
Summe Passiva 97.991 100,0  79.461 100,0  +18.530
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Das Gesamtvermdgen hat sich gegenuber dem Vorjahr um TEUR 18.350 (=23,32 %) auf
TEUR 97.991 erhoht. Dieser Anstieg resultiert im Wesentlichen aus der Erhéhung der Forderungen
sowie den Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht sowie den Verbindlichkeiten
gegenluber dem Krankenhaustrager.

Den Zugangen zum Anlagevermégen in Héhe von TEUR 3.928 standen Abschreibungen in Hohe
von TEUR 2.249 und Abgange von TEUR 1 gegeniber.

Die Anlagenzugangen betreffen im Wesentlichen mit TEUR 2.994 den Anbau der Psychiatrie,
TEUR 264 die digitale Behandlungsdokumentation, TEUR 284 die medizinische Ausstattung sowie
mit TEUR 152 die Immateriellen Vermbégensgegenstande.

Die Vorrate beinhalten mit TEUR 1.190 (Vorjahr: TEUR 526) unfertige Leistungen - sog. ,Uberlieger,
d.h. Patienten, deren DRG-Fallpauschale zum Bilanzstichtag noch nicht abgerechnet wurden
- sowie mit TEUR 1.979 (Vorjahr: TEUR 2.184) Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe.

Die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen beinhalten im Wesentlichen die
Leistungsabrechnungen gegenuber den Krankenkassen. Der Anstieg der Forderungen ist
insbesondere auf die hoheren Entgelte fur 2022 zurickzufuhren. Daneben stiegen die Forderungen
aus unfertigen Leistungen nach dem PEPP um TEUR 557.

Die Forderungen gegenuber dem Krankenhaustrager resultieren mit TEUR 3.557 aus den zum
Bilanzstichtag noch offenen Zahlen aus den Eigenkapitalverstarkungen gemall dem
Stadtratsbeschluss vom 14. Dezember 2022 sowie mit TEUR 75 aus dem Verrechnungskonto des
MVZ.

Die Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht beinhalten mit TEUR 40.754 (Vorjahr:
TEUR 33.120) noch nicht ausgezahlte Férdermittel zur Finanzierung von Investitionen. Von den
offenen Foérdermitteln entfallen TEUR 36.931 (Vorjahr: TEUR 30.001) auf den Anbau der
Psychiatrie.

Daruber hinaus sind in den Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht TEUR 13.541
(Vorjahr: TEUR 10.148) Forderungen nach dem KHEntgG bzw. der BPflV enthalten. Dieser extrem
hohe Forderungsbestand ist auf die noch nicht abgeschlossenen Entgeltverhandlungen fur den
Zeitraum seit 2016 zurtckzufuhren.

Der Rickgang der Sonstigen Vermdgensgegenstande betrifft insbesondere die Ausgleichs-
anspriiche nach § 21 KHG aufgrund der Sonderbelastung der COVID-19-Pandemie.

Zu den Ursachen der Veranderungen der liquiden Mittel verweisen wir auf die Kapitalflussrechnung.

Das bilanzielle Eigenkapital hat sich um TEUR 788 auf einen Nicht durch Eigenkapital gedeckten
Fehlbetrag von TEUR 10.095 verschlechtert. Diese Verschlechterung ist im Wesentlichen durch den
Jahresfehlbetrag 2022 in Héhe von TEUR 4.345, vermindert durch die Entnahmen aus der
Kapitalriicklage von TEUR 12, verursacht. Dem gegenilber standen Zufiihrungen der Stadt
Frankenthal zur Starkung des Eigenkapitals in Hohe von TEUR 500 sowie weitere TEUR 3.057 fir
Verlustausgleiche der Jahre 2019 und 2020 gemall dem Beschluss des Stadtrates vom
14. Dezember 2022.
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Bei den Sonderposten aus Zuwendungen zur Finanzierung von Investitionen standen Zuflihrungen
von TEUR 6.394 Auflédsungen in Hohe von TEUR 1.830 gegeniiber.

Die langfristigen Rickstellungen beinhalten Archivierungs- und Jubilaumsrtickstellungen.

Die langfristigen Verbindlichkeiten gegenliber dem Krankenhaustrager beinhalten den langfristigen
Anteil am Kassenkredit bei der Stadt Frankenthal (TEUR 4.083; Vorjahr: TEUR 4.084) sowie das
weitergeleitete Darlehen bei der Sparkasse Rhein-Haardt (TEUR 1.010; Vorjahr: TEUR 1.175).

Die Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht beinhalten mit TEUR 38.708
(Vorjahr: TEUR 33.479) noch nicht zweckentsprechend verwendete Foérdermittel sowie mit
TEUR 4.343 (Vorjahr: TEUR 1.078) Ausgleichszahlungen aus Coronahilfen und DRG-Ausgleiche
(TEUR 926; Vorjahr: TEUR 1.695).

Die kurzfristigen Ruckstellungen beinhalten Ruickstellungen aus dem Personal- und Sozialbereich
in Hohe von TEUR 3.308 (Vorjahr: TEUR 3.119) sowie fur andere ungewisse Verbindlichkeiten
(TEUR 2.124; Vorjahr: TEUR 5.756). Die Erhéhung bei den Personalriickstellungen resultiert
insbesondere aus héheren Urlaubs- und Uberstundenanspriichen sowie anderen nachtraglich
ausgezahlten Gehaltsbestandteilen. Bei den Ruckstellungen fir andere ungewisse
Verbindlichkeiten fihrten insbesondere die Aufldsung nicht mehr bendtigter Rickstellungen flr
drohende Rickzahlungen aus der intensivmedizinischen Komplexbehandlung sowie aus
Ruckzahlungen von Entgelten nach der BPflV zu dem deutlichen Riickgang. Neu gebildet wurde
eine Ruckstellung flir Nachzahlungen an die Unfallkasse fiir 2018 bis 2022 in Héhe von TEUR 525.

Der Anstieg der Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen ist stichtagsbedingt.

Der Anstieg der kurzfristigen Verbindlichkeiten gegenliiber dem Krankenhaustrager resultiert aus
den offenen Posten flr die seitens der Stadt Frankenthal vorgelegten Lohn- und Gehaltszahlungen
an die Mitarbeitenden der Stadtklinik.

Die ubrigen Verbindlichkeiten beinhalten im Wesentlichen Verbindlichkeiten aus Lohn- und
Gehaltsbestandteilen sowie Zahlungsverpflichtungen aus der Abrechnung der Ausbildungs-
leistungen.
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Finanzlage (Kapitalflussrechnung)

Zur Beurteilung der Finanzlage wurde von uns die nachstehende Kapitalflussrechnung auf der
Grundlage des Finanzmittelfonds (= kurzfristig verfugbare flussige Mittel) gemal DRS 21 zur
Kapitalflussrechnung mit entsprechendem Vorjahresausweis erstellt:

2022 2021

TEUR TEUR
Jahresergebnis -4.345 -6.249
Abschreibungen (+) / Zuschreibungen (-) auf Gegensténde des
Anlagevermdgens +2.249 +2.251
Zunahme (+) / Abnahme (-) der Rickstellungen -2.917 -239
Sonstige zahlungsunwirksame Aufwendungen (+) / Ertrage (-) -1.830 -715
Gewinn (-) / Verlust (+) aus Anlagenabgangen +1 +10

Zunahme (-) / Abnahme (+) der Vorrate, der Forderungen aus Lieferungen

und Leistungen sowie anderer Aktiva, die nicht der Investitions- oder

Finanzierungstatigkeit zuzuordnen sind -16.185 -2.396
Zunahme (+) / Abnahme (-) der Verbindlichkeiten aus Lieferungen und

Leistungen sowie anderer Passiva, die nicht der Investitions- oder

Finanzierungstatigkeit zuzuordnen sind +14.848 +1.088
Zinsaufwendungen (+) / Zinsertrage (-) +333 +87
= Cashflow aus der laufenden Geschéaftstatigkeit -7.846 -6.163
Einzahlungen (+) aus Abgangen von Gegenstanden des
Anlagevermogens +0 +7
Auszahlungen (-) fUr Investitionen in Immaterielle Vermdgensgegenstande -151 -151
Auszahlungen (-) fiir Investitionen in das Sachanlagevermégen -3.776 -1.327
Zinseinzahlungen (+) +19 +12
= Cashflow aus der Investitionstatigkeit -3.908 -1.459
Einzahlungen (+) aus erhaltenen Foérdermitteln +3.909 +774
Zunahme (+) / Abnahme (-) der Forderungen und Verbindlichkeiten
aus dem Verrechnungskonto +9.382 +5.918
Auszahlungen (-) aus der Tilgung von Finanzkrediten -166 -164
Gezahlte Zinsen (-) -352 -99
= Cashflow aus der Finanzierungstatigkeit +12.773 +6.429
Zahlungswirksame Veranderungen des Finanzmittelfonds +1.019 -1.193
Finanzmittelfonds am Anfang der Periode +438 +1.631
= Finanzmittelfonds am Ende der Periode +1.457 +438

Der Finanzmittelfonds setzt sich zum Bilanzstichtag wie folgt zusammen:

2022 2021
TEUR TEUR
Guthaben bei Kreditinstituten 1.450 434
Kassenbestand 7 4
1.457 438
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Zusatzlich hat die Stadt Frankenthal (Pfalz) der Stadtklinik einen Kassenkredit von bis zu
EUR 15 Mio. zur Verfugung gestellt. Dieser ist zum Bilanzstichtag mit EUR 30,6 Mio. (Vorjahr:
EUR 21,0 Mio.) belastet. Die Uberziehung des Kassenkredits ist somit im Berichtsjahr weiter
angewachsen.

Ertragslage (Gewinn- und Verlustrechnung)

Die aus der Gewinn- und Verlustrechnung (Anlage 2) abgeleitete Gegenuberstellung der Erfolgs-
rechnungen der beiden Geschéftsjahre 2022 und 2021 zeigt folgendes Bild der Ertragslage und ihrer
Veranderungen:

2022 2021 +/-
TEUR % TEUR % TEUR
Umsatzerlése 58.594 97,5 59.974 99,1 -1.380
Bestandsveranderungen 664 1,1 -260 0,4 +924
Sonstige betriebliche Ertrage 832 1,4 820 1,3 +12
Betriebsertrag 60.090 100,0 60.534 100,0 -444
Personalaufwand 41.651 69,3 40.704 67,2 +947
Materialaufwand 21.523 35,8 21.113 34,9 +410
Abschreibungen (nicht gefordert) 420 0,7 452 0,8 -32
Ubrige betriebliche Aufwendungen 4.318 7,2 4.718 7.8 -400
Betriebsaufwand 67.912 113,0 66.987 110,7 +925
Betriebsergebnis -7.822 13,0 -6.453 10,7 -1.369
Zinsertrage +19 0,0 +12 0,0 +7
Zinsaufwendungen -352 0,5 -99 0,1 -253
Finanzergebnis -333 0,5 -87 0,1 -246
Fdérdermittelergebnis +0 0,0 10 0,0 10
Neutrales Ergebnis +3.862 6,4 +378 0,6 +3.484
Ertragsteuern -52 0,1 -87 0,1 +35
Jahresfehlbetrag -4.345 7,2 -6.249 10,3 +1.904
Die Umsatzerldse setzen sich wie folgt zusammen:
2022 2021 +/-
TEUR TEUR TEUR

Erlése aus Krankenhausleistungen 45.224 46.811 -1.587
Erlése aus Wabhlleistungen 767 791 -24
Erlése aus ambulanten Leistungen des Krankenhauses 2179 2.304 -125
Nutzungsentgelte der Arzte 46 28 +18
Sonstige Umsatzerlése 10.378 10.040 +338

58.594 59.974  -1.380
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Der Rickgang der Umsatzerlose resultiert insbesondere aus der pandemiebedingt schwacheren
Bettenbelegung. Im Bereich der DRG-Entgelte standen einer Erlossteigerung aufgrund des
Landesbasisfallwertes deutliche Riickgange bei den Erldsen aus Leistungen im Rahmen der Covid-
19-Pandemie gegenuber. Ein deutlicher Ruckgang der Erldse war ebenfalls bei den Erlésen aus
Leistungen der Psychiatrie zu verzeichnen. Darlber hinaus fiihrte die Berlcksichtigung der
Ausgleichsbetrage zu einem Erlésriickgang von rd. TEUR 990.

Der Anstieg der sonstigen Umsatzerldse betrifft in erster Linie die Zuweisungen nach § 26 h
KHEnNtgG (Zuschisse zu Energiekosten).

Die Veranderung der Erlése aus Bestandsveranderungen resultieren aus der Entwicklung der
Uberlieger zum Bilanzstichtag.

Die sonstigen betrieblichen Ertrage betreffen im Wesentlichen Zuwendungen Dritter fur laufende
Aufwendungen sowie Boni und Skonti.

Der Anstieg der Personalaufwendungen ist auf die hohere Vollkraftebesetzung sowie die
Tariflohnsteigerungen zurtickzufiihren.

Der Anstieg beim Materialaufwand betrifft insbesondere den Einsatz von nicht im Krankenhaus
angestellten Arzten.

Bei den sonstigen betrieblichen Aufwendungen waren im Berichtsjahr insbesondere weniger
Beratungsaufwendungen angefallen.

Das neutrale Ergebnis setzt sich wie folgt zusammen:

2022 2021
TEUR TEUR
Neutrale Ertrage
Zahlungseingang abgeschriebener Forderungen 16 40
Ertrage Auflésung Rickstellungen 3.843 20
RuUckflisse aus Schadensabwicklungen 2 0
periodenfremde Ertrage 244 318
4.105 378
Neutrale Aufwendungen
Abschreibungen und Wertberichtigungen auf Forderungen 124 126
Periodenfremder Aufwand 119 296
243 422
Insgesamt 3.862 -44

Die Ertrage aus der Auflésung von Riickstellungen betreffen im Wesentlichen nicht mehr benétigte
Ruckstellungen fiir drohende Rickzahlungen aus der intensivmedizinischen Komplexbehandlung
sowie fir Rlickzahlungen von Entgelten nach der BPflV.
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Das Fordermittelergebnis ist definitionsgemal ausgeglichen und setzt sich wie folgt zusammen:

2022 2021
TEUR TEUR
Ertrage
Ertrage aus Zuwendungen zur Finanzierung von Investitionen 11.555 32.244
Ertrage aus der Aufldsung von Sonderposten 1.830 1.818
Ertrage aus Vermietung 41 38
Zinsertrage 27 1
13.453 34.101
Aufwendungen
Aufwand aus der Zuflihrung zu Sonderposten /
Verbindlichkeiten KHG 11.623 32.283
Geforderte Abschreibungen 1.829 1.799
Buchverluste aus Anlagenabgangen 1 19
13.453 34.101
Insgesamt 0 0
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Allgemeine Auftragsbedingungen

far

Wirtschaftsprifer und Wirtschaftsprifungsgesellschaften

vom 1. Januar 2017

1. Geltungsbereich

(1) Die Auftragsbedingungen gelten fur Vertrdge zwischen Wirtschaftspriifern
oder Wirtschaftsprifungsgesellschaften (im Nachstehenden zusammenfas-
send ,Wirtschaftsprufer* genannt) und ihren Auftraggebern tGber Prifungen,
Steuerberatung, Beratungen in wirtschaftlichen Angelegenheiten und sonsti-
ge Auftrage, soweit nicht etwas anderes ausdriicklich schriftlich vereinbart
oder gesetzlich zwingend vorgeschrieben ist.

(2) Dritte kénnen nur dann Anspriiche aus dem Vertrag zwischen Wirt-
schaftspriifer und Auftraggeber herleiten, wenn dies ausdriicklich vereinbart
ist oder sich aus zwingenden gesetzlichen Regelungen ergibt. Im Hinblick auf
solche Anspriche gelten diese Auftragsbedingungen auch diesen Dritten
gegenuber.

2. Umfang und Ausfuhrung des Auftrags

(1) Gegenstand des Auftrags ist die vereinbarte Leistung, nicht ein bestimm-
ter wirtschaftlicher Erfolg. Der Auftrag wird nach den Grundsatzen ordnungs-
magiger Berufsausiibung ausgefiihrt. Der Wirtschaftsprifer Gbernimmt im
Zusammenhang mit seinen Leistungen keine Aufgaben der Geschaftsfuh-
rung. Der Wirtschaftsprifer ist fir die Nutzung oder Umsetzung der Ergebnis-
se seiner Leistungen nicht verantwortlich. Der Wirtschaftsprifer ist berechtigt,
sich zur Durchfiihrung des Auftrags sachversténdiger Personen zu bedienen.

(2) Die Berucksichtigung auslandischen Rechts bedarf — au3er bei betriebs-
wirtschaftlichen Prifungen — der ausdrucklichen schriftlichen Vereinbarung.

(3) Andert sich die Sach- oder Rechtslage nach Abgabe der abschlieRenden
beruflichen AuRerung, so ist der Wirtschaftspriifer nicht verpflichtet, den
Auftraggeber auf Anderungen oder sich daraus ergebende Folgerungen
hinzuweisen.

3. Mitwirkungspflichten des Auftraggebers

(1) Der Auftraggeber hat dafur zu sorgen, dass dem Wirtschaftspriifer alle fur
die Ausfuhrung des Auftrags notwendigen Unterlagen und weiteren Informa-
tionen rechtzeitig Ubermittelt werden und ihm von allen Vorgangen und
Umstanden Kenntnis gegeben wird, die fir die Ausfihrung des Auftrags von
Bedeutung sein koénnen. Dies gilt auch fir die Unterlagen und weiteren
Informationen, Vorgange und Umstande, die erst wahrend der Tatigkeit des
Wirtschaftsprifers bekannt werden. Der Auftraggeber wird dem Wirtschafts-
prifer geeignete Auskunftspersonen benennen.

(2) Auf Verlangen des Wirtschaftspriifers hat der Auftraggeber die Vollstéan-
digkeit der vorgelegten Unterlagen und der weiteren Informationen sowie der
gegebenen Auskinfte und Erklérungen in einer vom Wirtschaftsprufer formu-
lierten schriftlichen Erklarung zu bestatigen.

4. Sicherung der Unabhéangigkeit

(1) Der Auftraggeber hat alles zu unterlassen, was die Unabhéangigkeit der
Mitarbeiter des Wirtschaftspriifers gefahrdet. Dies gilt fur die Dauer des
Auftragsverhaltnisses insbesondere fiir Angebote auf Anstellung oder Uber-
nahme von Organfunktionen und fiir Angebote, Auftrage auf eigene Rech-
nung zu tbernehmen.

(2) Sollte die Durchfiihrung des Auftrags die Unabhéngigkeit des Wirtschafts-
prufers, die der mit ihm verbundenen Unternehmen, seiner Netzwerkunter-
nehmen oder solcher mit ihm assoziierten Unternehmen, auf die die Unab-
hangigkeitsvorschriften in gleicher Weise Anwendung finden wie auf den
Wirtschaftsprifer, in anderen Auftragsverhaltnissen beeintrachtigen, ist der
Wirtschaftsprufer zur auf3erordentlichen Kundigung des Auftrags berechtigt.

5. Berichterstattung und mundliche Auskunfte

Soweit der Wirtschaftspriifer Ergebnisse im Rahmen der Bearbeitung des
Auftrags schriftlich darzustellen hat, ist alleine diese schriftliche Darstellung
maflgebend. Entwirfe schriftlicher Darstellungen sind unverbindlich. Sofern
nicht anders vereinbart, sind mindliche Erklarungen und Auskinfte des
Wirtschaftsprifers nur dann verbindlich, wenn sie schriftlich bestatigt werden.
Erklarungen und Auskinfte des Wirtschaftsprifers aul3erhalb des erteilten
Auftrags sind stets unverbindlich.
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6. Weitergabe einer beruflichen AuRerung des Wirtschaftspriifers

(1) Die Weitergabe beruflicher AuRerungen des Wirtschaftspriifers (Arbeits-
ergebnisse oder Ausziige von Arbeitsergebnissen — sei es im Entwurf oder in
der Endfassung) oder die Information tber das Tatigwerden des Wirtschafts-
prifers fur den Auftraggeber an einen Dritten bedarf der schriftlichen Zustim-
mung des Wirtschaftspriifers, es sei denn, der Auftraggeber ist zur Weiter-
gabe oder Information aufgrund eines Gesetzes oder einer behérdlichen
Anordnung verpflichtet.

(2) Die Verwendung beruflicher AuRerungen des Wirtschaftspriifers und die
Information Uber das Téatigwerden des Wirtschaftsprifers fur den Auftragge-
ber zu Werbezwecken durch den Auftraggeber sind unzulassig.

7. Mangelbeseitigung

(1) Bei etwaigen Mangeln hat der Auftraggeber Anspruch auf Nacherfiillung
durch den Wirtschaftsprufer. Nur bei Fehlschlagen, Unterlassen bzw. unbe-
rechtigter Verweigerung, Unzumutbarkeit oder Unmdglichkeit der Nacherful-
lung kann er die Vergutung mindern oder vom Vertrag zuriicktreten; ist der
Auftrag nicht von einem Verbraucher erteilt worden, so kann der Auftraggeber
wegen eines Mangels nur dann vom Vertrag zuriicktreten, wenn die erbrach-
te Leistung wegen Fehischlagens, Unterlassung, Unzumutbarkeit oder
Unmadglichkeit der Nacherfiillung fur ihn ohne Interesse ist. Soweit dartiber
hinaus Schadensersatzanspriiche bestehen, gilt Nr. 9.

(2) Der Anspruch auf Beseitigung von Méangeln muss vom Auftraggeber
unverziglich in Textform geltend gemacht werden. Anspriiche nach Abs. 1,
die nicht auf einer vorsatzlichen Handlung beruhen, verjahren nach Ablauf
eines Jahres ab dem gesetzlichen Verjahrungsbeginn.

(3) Offenbare Unrichtigkeiten, wie z.B. Schreibfehler, Rechenfehler und
formelle Méangel, die in einer beruflichen AuRerung (Bericht, Gutachten und
dgl.) des Wirtschaftsprifers enthalten sind, kénnen jederzeit vom Wirt-
schaftsprifer auch Dritten gegeniber berichtigt werden. Unrichtigkeiten, die
geeignet sind, in der beruflichen AuRerung des Wirtschaftspriifers enthaltene
Ergebnisse infrage zu stellen, berechtigen diesen, die AuRerung auch Dritten
gegenuber zurickzunehmen. In den vorgenannten Féllen ist der Auftragge-
ber vom Wirtschaftsprufer tunlichst vorher zu héren.

8. Schweigepflicht gegeniber Dritten, Datenschutz

(1) Der Wirtschaftsprufer ist nach Mal3gabe der Gesetze (§ 323 Abs. 1 HGB,
§ 43 WPO, § 203 StGB) verpflichtet, (iber Tatsachen und Umstéande, die ihm
bei seiner Berufstatigkeit anvertraut oder bekannt werden, Stillschweigen zu
bewahren, es sei denn, dass der Auftraggeber ihn von dieser Schweigepflicht
entbindet.

(2) Der Wirtschaftsprifer wird bei der Verarbeitung von personenbezogenen
Daten die nationalen und europarechtlichen Regelungen zum Datenschutz
beachten.

9. Haftung

(1) Fur gesetzlich vorgeschriebene Leistungen des Wirtschaftsprifers, insbe-
sondere Prufungen, gelten die jeweils anzuwendenden gesetzlichen Haf-
tungsbeschrankungen, insbesondere die Haftungsbeschréankung des § 323
Abs. 2 HGB.

(2) Sofern weder eine gesetzliche Haftungsbeschrankung Anwendung findet
noch eine einzelvertragliche Haftungsbeschrankung besteht, ist die Haftung
des Wirtschaftsprifers fiir Schadensersatzanspriiche jeder Art, mit Ausnah-
me von Schaden aus der Verletzung von Leben, Kérper und Gesundheit,
sowie von Schéaden, die eine Ersatzpflicht des Herstellers nach § 1
ProdHaftG begrunden, bei einem fahrlassig verursachten einzelnen Scha-
densfall geméaR § 54a Abs. 1 Nr. 2 WPO auf 4 Mio. € beschréankt.

(3) Einreden und Einwendungen aus dem Vertragsverhéltnis mit dem Auf-
traggeber stehen dem Wirtschaftsprifer auch gegenuber Dritten zu.

(4) Leiten mehrere Anspruchsteller aus dem mit dem Wirtschaftsprifer
bestehenden Vertragsverhéltnis Anspriiche aus einer fahrlassigen Pflichtver-
letzung des Wirtschaftspriifers her, gilt der in Abs. 2 genannte Hochstbetrag
fur die betreffenden Anspriche aller Anspruchsteller insgesamt.
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(5) Ein einzelner Schadensfall im Sinne von Abs. 2 ist auch bezlglich eines
aus mehreren Pflichtverletzungen stammenden einheitlichen Schadens
gegeben. Der einzelne Schadensfall umfasst samtliche Folgen einer Pflicht-
verletzung ohne Rucksicht darauf, ob Schaden in einem oder in mehreren
aufeinanderfolgenden Jahren entstanden sind. Dabei gilt mehrfaches auf
gleicher oder gleichartiger Fehlerquelle beruhendes Tun oder Unterlassen als
einheitliche Pflichtverletzung, wenn die betreffenden Angelegenheiten mitei-
nander in rechtlichem oder wirtschaftichem Zusammenhang stehen. In
diesem Fall kann der Wirtschaftspriifer nur bis zur Héhe von 5 Mio. € in
Anspruch genommen werden. Die Begrenzung auf das Funffache der Min-
destversicherungssumme gilt nicht bei gesetzlich vorgeschriebenen Pflicht-
prifungen.

(6) Ein Schadensersatzanspruch erlischt, wenn nicht innerhalb von sechs
Monaten nach der schriftlichen Ablehnung der Ersatzleistung Klage erhoben
wird und der Auftraggeber auf diese Folge hingewiesen wurde. Dies gilt nicht
fur Schadensersatzanspriiche, die auf vorsatzliches Verhalten zuriickzufiih-
ren sind, sowie bei einer schuldhaften Verletzung von Leben, Kérper oder
Gesundheit sowie bei Schaden, die eine Ersatzpflicht des Herstellers nach §
1 ProdHaftG begriinden. Das Recht, die Einrede der Verjahrung geltend zu
machen, bleibt unberiihrt.

10. Erganzende Bestimmungen fur Prifungsauftrage

(1) Andert der Auftraggeber nachtraglich den durch den Wirtschaftspriifer
gepruften und mit einem Bestatigungsvermerk versehenen Abschluss oder
Lagebericht, darf er diesen Bestéatigungsvermerk nicht weiterverwenden.

Hat der Wirtschaftspriifer einen Bestatigungsvermerk nicht erteilt, so ist ein
Hinweis auf die durch den Wirtschaftsprifer durchgefiihrte Prifung im Lage-
bericht oder an anderer fiir die Offentlichkeit bestimmter Stelle nur mit schrift-
licher Einwilligung des Wirtschaftspriifers und mit dem von ihm genehmigten
Wortlaut zuléssig.

(2) Widerruft der Wirtschaftspriifer den Bestatigungsvermerk, so darf der
Bestatigungsvermerk nicht weiterverwendet werden. Hat der Auftraggeber
den Bestatigungsvermerk bereits verwendet, so hat er auf Verlangen des
Wirtschaftsprifers den Widerruf bekanntzugeben.

(3) Der Auftraggeber hat Anspruch auf finf Berichtsausfertigungen. Weitere
Ausfertigungen werden besonders in Rechnung gestellt.

11. Erganzende Bestimmungen fur Hilfeleistung in Steuersachen

(1) Der Wirtschaftsprifer ist berechtigt, sowohl bei der Beratung in steuerli-
chen Einzelfragen als auch im Falle der Dauerberatung die vom Auftraggeber
genannten Tatsachen, insbesondere Zahlenangaben, als richtig und vollstan-
dig zugrunde zu legen; dies gilt auch fur Buchfiihrungsauftrage. Er hat jedoch
den Auftraggeber auf von ihm festgestellte Unrichtigkeiten hinzuweisen.

(2) Der Steuerberatungsauftrag umfasst nicht die zur Wahrung von Fristen
erforderlichen Handlungen, es sei denn, dass der Wirtschaftsprufer hierzu
ausdrucklich den Auftrag tbernommen hat. In diesem Fall hat der Auftragge-
ber dem Wirtschaftsprufer alle fur die Wahrung von Fristen wesentlichen
Unterlagen, insbesondere Steuerbescheide, so rechtzeitig vorzulegen, dass
dem Wirtschaftsprufer eine angemessene Bearbeitungszeit zur Verfligung
steht.

(3) Mangels einer anderweitigen schriftichen Vereinbarung umfasst die
laufende Steuerberatung folgende, in die Vertragsdauer fallenden Tatigkei-
ten:

a) Ausarbeitung der Jahressteuererklarungen fir die Einkommensteuer,
Korperschaftsteuer und Gewerbesteuer sowie der Vermdogensteuererkla-
rungen, und zwar auf Grund der vom Auftraggeber vorzulegenden Jahres-
abschliisse und sonstiger fir die Besteuerung erforderlicher Aufstellungen
und Nachweise

b) Nachpriifung von Steuerbescheiden zu den unter a) genannten Steuern

¢) Verhandlungen mit den Finanzbehdrden im Zusammenhang mit den
unter a) und b) genannten Erklarungen und Bescheiden

d) Mitwirkung bei Betriebspriifungen und Auswertung der Ergebnisse von
Betriebspriifungen hinsichtlich der unter a) genannten Steuern

e) Mitwirkung in Einspruchs- und Beschwerdeverfahren hinsichtlich der
unter a) genannten Steuern.

Der Wirtschaftsprifer beriicksichtigt bei den vorgenannten Aufgaben die
wesentliche verdffentlichte Rechtsprechung und Verwaltungsauffassung.

(4) Erhalt der Wirtschaftsprufer fir die laufende Steuerberatung ein Pau-
schalhonorar, so sind mangels anderweitiger schriftlicher Vereinbarungen die
unter Abs. 3 Buchst. d) und e) genannten Tatigkeiten gesondert zu honorie-
ren.

(5) Sofern der Wirtschaftsprifer auch Steuerberater ist und die Steuerbera-
tervergutungsverordnung fiir die Bemessung der Vergutung anzuwenden ist,
kann eine hohere oder niedrigere als die gesetzliche Vergutung in Textform
vereinbart werden.
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(6) Die Bearbeitung besonderer Einzelfragen der Einkommensteuer, Korper-
schaftsteuer, Gewerbesteuer, Einheitsbewertung und Vermégensteuer sowie
aller Fragen der Umsatzsteuer, Lohnsteuer, sonstigen Steuern und Abgaben
erfolgt auf Grund eines besonderen Auftrags. Dies gilt auch fur

a) die Bearbeitung einmalig anfallender Steuerangelegenheiten, z.B. auf
dem Gebiet der Erbschaftsteuer, Kapitalverkehrsteuer, Grunderwerbsteuer,

b) die Mitwirkung und Vertretung in Verfahren vor den Gerichten der Fi-
nanz- und der Verwaltungsgerichtsbarkeit sowie in Steuerstrafsachen,

c) die beratende und gutachtliche Tatigkeit im Zusammenhang mit Um-
wandlungen, Kapitalerhbhung und -herabsetzung, Sanierung, Eintritt und
Ausscheiden eines Gesellschafters, BetriebsverauRerung, Liquidation und
dergleichen und

d) die Unterstiitzung bei der Erfiillung von Anzeige- und Dokumentations-
pflichten.

(7) Soweit auch die Ausarbeitung der Umsatzsteuerjahreserklarung als
zusétzliche Tatigkeit (ibernommen wird, gehort dazu nicht die Uberpriifung
etwaiger besonderer buchméRiger Voraussetzungen sowie die Frage, ob alle
in Betracht kommenden umsatzsteuerrechtlichen Verglinstigungen wahrge-
nommen worden sind. Eine Gewabhr fiir die vollstandige Erfassung der Unter-
lagen zur Geltendmachung des Vorsteuerabzugs wird nicht tbernommen.

12. Elektronische Kommunikation

Die Kommunikation zwischen dem Wirtschaftspriifer und dem Auftraggeber
kann auch per E-Mail erfolgen. Soweit der Auftraggeber eine Kommunikation
per E-Mail nicht wiinscht oder besondere Sicherheitsanforderungen stellt, wie
etwa die Verschlusselung von E-Mails, wird der Auftraggeber den Wirt-
schaftsprifer entsprechend in Textform informieren.

13. Vergutung

(1) Der Wirtschaftsprifer hat neben seiner Gebuhren- oder Honorarforderung
Anspruch auf Erstattung seiner Auslagen; die Umsatzsteuer wird zusétzlich
berechnet. Er kann angemessene Vorschisse auf Vergutung und Auslagen-
ersatz verlangen und die Auslieferung seiner Leistung von der vollen Befrie-
digung seiner Anspriiche abhangig machen. Mehrere Auftraggeber haften als
Gesamtschuldner.

(2) Ist der Auftraggeber kein Verbraucher, so ist eine Aufrechnung gegen
Forderungen des Wirtschaftsprifers auf Vergitung und Auslagenersatz nur
mit unbestrittenen oder rechtskréftig festgestellten Forderungen zulassig.

14. Streitschlichtungen

Der Wirtschaftsprifer ist nicht bereit, an Streitbeilegungsverfahren vor einer
Verbraucherschlichtungsstelle im Sinne des § 2 des Verbraucherstreitbeile-
gungsgesetzes teilzunehmen.

15. Anzuwendendes Recht

Fir den Auftrag, seine Durchfiihrung und die sich hieraus ergebenden An-
spriche gilt nur deutsches Recht.



	Deckblatt
	PB
	Anlage01_Mandant
	Anlage02_Mandant
	Anlage03_Mandant
	Anlage zum Anhang_Mandant
	Anlage04_Mandant
	Anlage05
	Anlage06
	Anlage07
	Leere Seite
	Leere Seite
	Leere Seite
	Leere Seite
	Leere Seite
	Leere Seite
	Leere Seite
	Leere Seite
	Leere Seite



