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Referentenentwurf einer Krankenhaustransformationsfonds-Verordnung
(KHTFV-RefE)

Sehr geehrter Herr Weller,

wir verweisen auf den verdffentlichten, 0.g. KHTFV-RefE vom 20.01.2025. Da in
dem RefE explizit auch der Berufsstand der Wirtschaftsprifer adressiert wird,
erlauben wir uns, einige aus unserer Sicht wesentliche Hinweise zu geben.
Diese sollen dabei unterstitzen, die Verordnung zielorientiert umzusetzen.

Die wirtschaftliche Lage des Krankenhaussektors ist ohne Zweifel duf3erst an-

gespannt. Dazu hatte sich das IDW in einem ausfuhrlichen Positionspapier ge-

auflert (vgl. IDW_Positionspapier Krankenhausfinanzierung 2024 1.indd).

Wir begriRen daher MaRnahmen zur Starkung der wirtschaftlichen Lage der

Krankenhauser zwecks Sicherstellung der gesundheitlichen Versorgung der Pa-

tienten. Hierzu gehdrt u.a. die Einrichtung eines Transformationsfonds durch

das Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz (KHVVG) aus Dezember

2024. Mit dem vorliegenden Verordnungsentwurf sollen die Voraussetzungen

fur die finanzielle Forderung von Vorhaben konkretisiert und die forderfahigen

Kosten abgegrenzt werden. Wir begriiRen, dass in den entsprechenden Pro-

zess auch Wirtschaftsprufer einbezogen werden sollen. Der Berufsstand der

Wirtschaftsprifer ist gerne bereit, die Umsetzung des Transformationsfonds zu CE SO AR TSE U REN D ER VORSTAND:
unterstitzen. Allerdings sind einige Regelungen im RefE auslegungsbedurftig  Melanie Sack, WP st8, Sprecherin

des Vorstands;
Dr. Torsten Moser, WP;
Dr. Daniel P. Siegel, WP StB

Amtsgericht Dusseldorf
Vereinsregister VR 3850



Seite 2/4 zum Schreiben vom 24.01.2025 an Herrn Michael Weller, Bundesministerium fiir Gesundheit

und koénnten zu erheblichen Unsicherheiten fur Krankenhauser, Lander und
Wirtschaftsprifer fihren. Dies kdnnte auch einen zielgerichteten Einsatz des
Transformationsfonds gefahrden.

Unseres Erachtens sollten insb. die Anforderungen nach § 12b Abs. 3 Satz 1
Nr. 5 KHG weitergehend konkretisiert werden, wonach das jeweilige Land nach-
weisen muss, ,das Insolvenzrisiko der an dem Vorhaben beteiligten Kranken-
hauser gepruft zu haben®. In der Begriindung wird angeftuhrt, dass ,dies durch
einschlagige Testate nachgewiesen werden kann“. 8 4 Abs. 2 Nr. 7 des KHTFV-
RefE konkretisiert dies dahingehend, dass der Nachweis der Lander auch durch
ein Testat eines Wirtschaftsprifers erbracht werden kann, der durch den jeweili-
gen Krankenhaustrager beauftragt wurde. Der Einbezug von Wirtschaftsprifern
zur Unterstitzung der Lander bei dieser Nachweispflicht bietet sich an, da sich
Wirtschaftsprufer in ihrer Rolle als Abschlussprifer mit der wirtschaftlichen Lage
der Krankenhauser und vor allem der Frage der Fortfihrung der Unterneh-
menstatigkeit (,Going concern®) auseinandersetzen und insofern mit der Situa-
tion der jeweiligen Einrichtung vertraut sind.

Der in dem KHTFV-RefE verwendete Begriff des ,Insolvenzrisikos” ist gesetzlich
nicht definiert und fuhrt daher zu Unsicherheiten bei der Auslegung. Dabei ist
darauf hinzuweisen, dass sdmtliche Unternehmen gewissen Insolvenzrisiken
unterliegen. Dies qilt derzeit besonders fur Krankenhauser. Einige Krankenhau-
ser in angespannter wirtschaftlicher Lage bendétigen ggf. Mittel aus dem Trans-
formationsfonds, um eine nachhaltige Fortfilhrung der Unternehmenstatigkeit,
bspw. durch Strukturanpassungen, sicherzustellen. Es ist also zu klaren, welche
Krankenhauser konkret forderfahig sind. Daher ware es aus unserer Sicht sehr
hilfreich, in der Verordnung zu konkretisieren, was der konkrete Prifungsauftrag
bzw. Betrachtungsgegenstand der Lander bzw. der Wirtschaftsprifer sein soll,
etwa die Beurteilung, ob ein Insolvenzeroffnungsgrund (Zahlungsunfahigkeit

(8 17 InsO), drohende Zahlungsunfahigkeit (§ 18 InsO) oder Uberschuldung

(8 19 InsO)) vorliegt, oder die Prifung des Vorliegens einer Bestandsgefahr-
dung i.S.v. 8 321 Abs. 1 Satz 3 HGB. In diesem Zusammenhang kdnnte auch
eine Festlegung erfolgen, wie der Begriff des ,Testats des Wirtschaftsprufers*
konkret ausgefllt werden soll bzw. welches Prifungsurteil enthalten sein soll.
Der Begriff ,Testat" ist gesetzlich ebenfalls nicht definiert und auch der Verord-
nungsentwurf enthalt dazu keine weitergehenden Ausfiihrungen. Nach einer
maoglichen Lesart des RefE kdnnte ggf. der (letzte) Bestatigungsvermerk des
Abschlussprufers zu Jahresabschluss und Lagebericht ein solches , Testat* dar-
stellen. Sollte dies gemeint sein, sind folgende Aspekte zu bericksichtigen:
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e Die im Rahmen der Abschlussprifung erfolgende implizite Wurdigung
der Annahme der gesetzlichen Vertreter, ob von der Fortfuhrung der Un-
ternehmenstatigkeit auszugehen ist, entspricht nicht der konkreten Beur-
teilung, ob ein Insolvenzerdffnungsgrund nach der InsO vorliegt.

e Aufgrund der schwierigen wirtschaftlichen Lage von Krankenhausern
wird selbst bei der Annahme der Fortfihrung der Unternehmenstatigkeit
bei vielen Einrichtungen auf bestehende wesentliche Unsicherheiten im
Zusammenhang mit Ereignissen oder Gegebenheiten, die einzeln oder
insgesamt bedeutsame Zweifel an der Fahigkeit des Unternehmens zur
FortflUhrung der Unternehmenstatigkeit aufwerfen kénnen, (im Bestati-
gungsvermerk) hinzuweisen sein (bestandsgefahrdendes Risiko).

e Der Stichtag des (letzten) Bestatigungsvermerks kann zeitlich nach den
im RefE vorgesehenen Fristen mehrere Monate vom Tag der Antragstel-
lung auf Zuweisung von Mitteln aus den Transformationsfonds abwei-
chen. Die Begrindung zu 8 4 Abs. 2 Nr. 7 des RefE der KHTFV spricht
von einem ,aktuellem Testat eines Wirtschaftsprufers".

Nach einer weiteren Lesart des RefE kénnte mit dem , Testat" auch eine kon-
krete Aussage des Wirtschaftsprifers zum ,Insolvenzrisiko* auf3erhalb der Ab-
schlussprifung gemeint sein, die aber von einem Testat i.S. eines Bestéati-
gungsvermerks zu unterscheiden ware. Hier ware insbesondere an eine Beur-
teilung des Vorliegens von Insolvenzer6ffnungsgriunden i.S.v. 88 17-19 InsO
(als Konkretisierung des unbestimmten Begriffs des ,Insolvenzrisikos®) in Form
einer sachverstandigen bzw. gutachterlichen Stellungnahme des Wirtschafts-
prifers zu denken, z.B. nach IDW Standard: Beurteilung des Vorliegens von In-
solvenzer6ffnungsgrinden (IDW S 11). Die Begrindung zu § 12b Abs. 3 Satz 1
Nr. 5 KHG spricht explizit von ,kurz vor der Zahlungsunfahigkeit stehenden
Krankenhausern“ und der Gefahr, das Mittel aus dem Transformationsfonds ,,in-
solvenzverzégernd“ wirken konnten. Zudem waére festzulegen, welche Zeit-
spanne zwischen ,Testat" und Antragstellung im Sinne ,eines aktuellen Testats"
zulassig ist. Abhangig davon, was zu prifen, untersuchen oder wirdigen ist, wie
belastbar die Aussage sein soll, welche Unterlagen vorgelegt werden kénnen
und welcher Zeitrahmen zur Verfligung steht, ist auch die Auftragsart zu wah-
len.

Wir hoffen, unsere kurzen Ausfilhrungen machen deutlich, dass eine Konkreti-
sierung der Anforderungen zur Schaffung von Rechtssicherheit zum Prifungs-
auftrag der Lander bzw. Wirtschaftsprifer hilfreich wéare, um Klarheit zur Bereit-
stellung von Mitteln aus dem Transformationsfonds i.S.d. Gesundheitsversor-
gung zu schaffen.
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Erganzend wurden wir uns freuen, kiinftig moglichst frihzeitig in Gesetzge-
bungsverfahren mit Auswirkungen auf Unterstitzungsleistungen von Wirt-
schaftsprufern eingebunden zu werden. Gerne stehen wir fur Riickfragen auch
kurzfristig unter Einbeziehung des Fachausschusses fir Krankenhaus-, Ge-
sundheits- und Sozialwirtschaft des IDW fur den weiteren Austausch zur Verfu-

gung.
Mit besten Griif3en
Dr. Daniel P. Siegel Prof. Dr. Bernd Stibi
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