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Wir weisen darauf hin, dass Rundungsdifferenzen zu den sich mathematisch genau ergebenden Werten (Geldeinhei-

ten, Prozentangaben usw.) auftreten kdnnen.
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An die Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut-Tiengen

[ Prufungsaurtrag

In der Gesellschafterversammlung am 19. August 2019 der

Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut-Tiengen,
—im Folgenden auch kurz ,,Klinikum Hochrhein” oder ,Gesellschaft” genannt —

sind wir zum Abschlussprifer flr das Geschaftsjahr 2019 gewahlt worden. Die gesetzlichen
Vertreter haben uns demzufolge den Auftrag erteilt, den Jahresabschluss zum 31. Dezember
2019 unter Einbeziehung der Buchfliihrung und den Lagebericht zu prifen.

Erganzend wurden wir damit beauftragt, in diesen Prifungsbericht eine betriebswirtschaftli-
che Analyse der Vermogens-, Finanz- und Ertragslage der Gesellschaft aufzunehmen. Diese
Analyse haben wir in Abschnitt 7 dieses Berichts dargestellt.

Auftragsgemald erstreckt sich die Prifung weiterhin auf die OrdnungsmaéRigkeit der Ge-
schaftsfihrung und der wirtschaftlichen Verhaltnisse nach & 563 Abs. 1 Nr. 1 und 2 Haushalts-
grundsatzegesetz (HGrG).

Dem Auftrag liegen die als Anlage 5 beigefligten Allgemeinen Auftragsbedingungen fir Wirt-
schaftsprifer und Wirtschaftsprifungsgesellschaften in der Fassung vom 1. Januar 2017
zugrunde. Unsere Haftung richtet sich nach Nr. 9 der Allgemeinen Auftragsbedingungen. Im
Verhaltnis zu Dritten sind Nr. 1 Abs. 2 und Nr. 9 der Allgemeinen Auftragsbedingungen mal3-
gebend.
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/¢ Wiedergabe des sestatgungsvermerks

Als Ergebnis unserer Prifung haben wir den folgenden uneingeschrankten Bestatigungsver-
merk erteilt:

J2)

Bestatigungsvermerk des unabhangigen Abschlusspriufers

An die Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut-Tiengen

Prifungsurteile

Wir haben den Jahresabschluss der Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut-Tiengen — beste-
hend aus der Bilanz zum 31. Dezember 2019 und der Gewinn- und Verlustrechnung fiir das
Geschéftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2019 sowie dem Anhang, einschlief3lich
der Darstellung der Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden — gepriift. Darlber hinaus haben
wir den Lagebericht der Klinikum Hochrhein GmbH fir das Geschaftsjahr vom 1. Januar bis
zum 31. Dezember 2019 geprift.

Nach unserer Beurteilung aufgrund der bei der Prifung gewonnenen Erkenntnisse

— entspricht der beigefligte Jahresabschluss in allen wesentlichen Belangen den deutschen,
fur Kapitalgesellschaften geltenden handelsrechtlichen Vorschriften und den Vorschriften
der Krankenhausbuchfihrungsverordnung (KHBV) und vermittelt unter Beachtung der
deutschen Grundséatze ordnungsmaRiger Buchfiihrung ein den tatsdchlichen Verhaltnissen
entsprechendes Bild der Vermdgens- und Finanzlage der Gesellschaft zum 31. Dezember
2019 sowie ihrer Ertragslage fur das Geschéftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember
2019 und

— vermittelt der beigeflgte Lagebericht insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage der
Gesellschaft. In allen wesentlichen Belangen steht dieser Lagebericht in Einklang mit dem
Jahresabschluss, entspricht den deutschen gesetzlichen Vorschriften und stellt die Chan-
cen und Risiken der zukinftigen Entwicklung zutreffend dar.

Gemal § 322 Abs. 3 Satz 1 HGB erklaren wir, dass unsere Prifung zu keinen Einwendungen
gegen die Ordnungsmaligkeit des Jahresabschlusses und des Lageberichts geflhrt hat.
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Grundlage fiir die Priffungsurteile

Wir haben unsere Priifung des Jahresabschlusses und des Lageberichts in Ubereinstimmung
mit § 317 HGB unter Beachtung der vom Institut der Wirtschaftsprifer (IDW) festgestellten
deutschen Grundséatze ordnungsmafiger Abschlussprifung durchgefihrt. Unsere Verantwor-
tung nach diesen Vorschriften und Grundsatzen ist im Abschnitt , Verantwortung des Ab-
schlussprifers fir die Prifung des Jahresabschlusses und des Lageberichts” unseres Besta-
tigungsvermerks weitergehend beschrieben. Wir sind von dem Unternehmen unabhéngig in
Ubereinstimmung mit den deutschen handelsrechtlichen und berufsrechtlichen Vorschriften
und haben unsere sonstigen deutschen Berufspflichten in Ubereinstimmung mit diesen
Anforderungen erflllt. Wir sind der Auffassung, dass die von uns erlangten Prifungsnachwei-
se ausreichend und geeignet sind, um als Grundlage fir unsere Prifungsurteile zum Jahres-
abschluss und zum Lagebericht zu dienen.

Verantwortung der gesetzlichen Vertreter und des Aufsichtsrats fiir den Jahresab-
schluss und den Lagebericht

Die gesetzlichen Vertreter sind verantwortlich fir die Aufstellung des Jahresabschlusses, der
den deutschen, fur Kapitalgesellschaften geltenden handelsrechtlichen Vorschriften und den
Vorschriften der KHBV in allen wesentlichen Belangen entspricht, und dafir, dass der Jahres-
abschluss unter Beachtung der deutschen Grundsatze ordnungsmaliger Buchflhrung ein den
tatsachlichen Verhaltnissen entsprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage der
Gesellschaft vermittelt. Ferner sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fir die internen
Kontrollen, die sie in Ubereinstimmung mit den deutschen Grundsétzen ordnungsmaRiger
Buchflihrung als notwendig bestimmt haben, um die Aufstellung eines Jahresabschlusses zu
ermoglichen, der frei von wesentlichen — beabsichtigten oder unbeabsichtigten — falschen
Darstellungen ist.

Bei der Aufstellung des Jahresabschlusses sind die gesetzlichen Vertreter dafir verantwort-
lich, die Fahigkeit der Gesellschaft zur Fortfiihrung der Unternehmenstatigkeit zu beurteilen.
Des Weiteren haben sie die Verantwortung, Sachverhalte in Zusammenhang mit der Fortfih-
rung der Unternehmenstatigkeit, sofern einschlagig, anzugeben. Darlber hinaus sind sie daflr
verantwortlich, auf der Grundlage des Rechnungslegungsgrundsatzes der Fortfihrung der
Unternehmenstéatigkeit zu bilanzieren, sofern dem nicht tatsachliche oder rechtliche Gegeben-
heiten entgegenstehen.

AuRerdem sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fir die Aufstellung des Lageberichts,
der insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage der Gesellschaft vermittelt sowie in allen
wesentlichen Belangen mit dem Jahresabschluss in Einklang steht, den deutschen gesetzli-
chen Vorschriften entspricht und die Chancen und Risiken der zuklinftigen Entwicklung zutref-
fend darstellt. Ferner sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fur die Vorkehrungen und
Mafinahmen (Systeme), die sie als notwendig erachtet haben, um die Aufstellung eines
Lageberichts in Ubereinstimmung mit den anzuwendenden deutschen gesetzlichen Vorschrif-
ten zu ermoglichen und um ausreichende geeignete Nachweise flr die Aussagen im Lagebe-
richt erbringen zu kénnen.

3 | Klinikum Hochrhein | Prifungsbericht 31.12.2019 | 86.001945-16032969



Der Aufsichtsrat ist verantwortlich fiir die Uberwachung des Rechnungslegungsprozesses der
Gesellschaft zur Aufstellung des Jahresabschlusses und des Lageberichts.

Verantwortung des Abschlusspriifers fiir die Priifung des Jahresabschlusses und des
Lageberichts

Unsere Zielsetzung ist, hinreichende Sicherheit dartiber zu erlangen, ob der Jahresabschluss
als Ganzes frei von wesentlichen — beabsichtigten oder unbeabsichtigten — falschen Darstel-
lungen ist, und ob der Lagebericht insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage der Gesell-
schaft vermittelt sowie in allen wesentlichen Belangen mit dem Jahresabschluss sowie mit
den bei der Prifung gewonnenen Erkenntnissen in Einklang steht, den deutschen gesetzli-
chen Vorschriften entspricht und die Chancen und Risiken der zuklnftigen Entwicklung zutref-
fend darstellt, sowie einen Bestatigungsvermerk zu erteilen, der unsere Prifungsurteile zum
Jahresabschluss und zum Lagebericht beinhaltet.

Hinreichende Sicherheit ist ein hohes Mal3 an Sicherheit, aber keine Garantie daflr, dass eine
in Ubereinstimmung mit § 317 HGB unter Beachtung der vom Institut der Wirtschaftspriifer
(IDW) festgestellten deutschen Grundséatze ordnungsmaRiger Abschlussprifung durchgefihr-
te Prifung eine wesentliche falsche Darstellung stets aufdeckt. Falsche Darstellungen kénnen
aus VerstoRen oder Unrichtigkeiten resultieren und werden als wesentlich angesehen, wenn
vernlUnftigerweise erwartet werden kénnte, dass sie einzeln oder insgesamt die auf der
Grundlage dieses Jahresabschlusses und Lageberichts getroffenen wirtschaftlichen Entschei-
dungen von Adressaten beeinflussen.

Wahrend der Prifung Gben wir pflichtgemales Ermessen aus und bewahren eine kritische
Grundhaltung. Darlber hinaus

— identifizieren und beurteilen wir die Risiken wesentlicher — beabsichtigter oder unbeabsich-
tigter — falscher Darstellungen im Jahresabschluss und im Lagebericht, planen und flhren
Prifungshandlungen als Reaktion auf diese Risiken durch sowie erlangen Prifungsnach-
weise, die ausreichend und geeignet sind, um als Grundlage fir unsere Prifungsurteile zu
dienen. Das Risiko, dass wesentliche falsche Darstellungen nicht aufgedeckt werden, ist
bei Verstdfien hoher als bei Unrichtigkeiten, da Verstdfie betrigerisches Zusammenwir-
ken, Falschungen, beabsichtigte Unvollstandigkeiten, irrefiihrende Darstellungen bzw. das
AulBerkraftsetzen interner Kontrollen beinhalten kénnen.

— gewinnen wir ein Verstandnis von dem fur die Prifung des Jahresabschlusses relevanten
internen Kontrollsystem und den fir die Prifung des Lageberichts relevanten Vorkehrun-
gen und Mafinahmen, um Prifungshandlungen zu planen, die unter den gegebenen Um-
stdnden angemessen sind, jedoch nicht mit dem Ziel, ein Prifungsurteil zur Wirksamkeit
dieser Systeme der Gesellschaft abzugeben.
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— beurteilen wir die Angemessenheit der von den gesetzlichen Vertretern angewandten
Rechnungslegungsmethoden sowie die Vertretbarkeit der von den gesetzlichen Vertretern
dargestellten geschéatzten Werte und damit zusammenhangenden Angaben.

— ziehen wir Schlussfolgerungen Uber die Angemessenheit des von den gesetzlichen Vertre-
tern angewandten Rechnungslegungsgrundsatzes der Fortflihrung der Unternehmensta-
tigkeit sowie, auf der Grundlage der erlangten Prifungsnachweise, ob eine wesentliche
Unsicherheit im Zusammenhang mit Ereignissen oder Gegebenheiten besteht, die bedeut-
same Zweifel an der Fahigkeit der Gesellschaft zur Fortflihrung 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 un-
angemessen sind, unser jeweiliges Prifungsurteil zu modifizieren. Wir ziehen unsere
Schlussfolgerungen auf der Grundlage der bis zum Datum unseres Bestatigungsvermerks
erlangten Prifungsnachweise. Zuklnftige Ereignisse oder Gegebenheiten kénnen jedoch
dazu flhren, dass die Gesellschaft ihre Unternehmenstatigkeit nicht mehr fortfihren kann.

— beurteilen wir die Gesamtdarstellung, den Aufbau und den Inhalt des Jahresabschlusses
einschlie3lich der Angaben sowie ob der Jahresabschluss die zugrunde liegenden Ge-
schéaftsvorfalle und Ereignisse so darstellt, dass der Jahresabschluss unter Beachtung der
deutschen Grundséatze ordnungsmafiger Buchfihrung ein den tatsdchlichen Verhaltnissen
entsprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage der Gesellschaft vermittelt.

— beurteilen wir den Einklang des Lageberichts mit dem Jahresabschluss, seine Gesetzes-
entsprechung und das von ihm vermittelte Bild von der Lage des Unternehmens.

— fdhren 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 Anga-
ben von den gesetzlichen Vertretern zugrunde gelegten bedeutsamen Annahmen nach und
beurteilen die sachgerechte Ableitung der zukunftsorientierten Angaben aus diesen An-
nahmen. Ein eigenstandiges Prifungsurteil zu den zukunftsorientierten Angaben sowie zu
den zugrunde liegenden Annahmen geben wir nicht ab. Es besteht ein erhebliches unver-
meidbares Risiko, dass klinftige Ereignisse wesentlich von den zukunftsorientierten Anga-
ben abweichen.
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Wir erértern mit den fur die Uberwachung Verantwortlichen unter anderem den geplanten
Umfang und die Zeitplanung der Priifung sowie bedeutsame Prifungsfeststellungen, ein-
schlief3lich etwaiger Mangel im internen Kontrollsystem, die wir wahrend unserer Prifung
feststellen.

Freiburg im Breisgau, den 18. Mai 2020

KPMG AG
Wirtschaftsprifungsgesellschaft

gez. Wildermuth gez. Schlitzer
Wirtschaftsprifer Wirtschaftsprufer

(365
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J  Grundsatziche reststelungen

3.1 Stellungnahme zur Lagebeurteilung der gesetzlichen
Vertreter

Folgende Kernaussagen des Lageberichts sind aus unserer Sicht hervorzuheben:

— Im Jahr 2019 wurden 12.331 stationadre Patienten behandelt. Im Vergleich mit den am
Standort Waldshut im Vorjahr behandelten Patienten (i. Vj. 13.150) ist daher ein leichtes
Minus von 891 Féllen zu verzeichnen. Im Gesamtvergleich der Geschaftsjahre 2019 und
2018 nahm die Zahl der Patienten um 6,76 % ab.

— Die Erlose aus allgemeinen Krankenhausleistungen konnten um TEUR 1.910 auf
TEUR 44.774 erhdht werden. Die Gesamtleistung (Umsatzerldse inklusive der sonstigen
betrieblichen Ertrage und Bestandsdnderung an unfertigen Leistungen) der Klinikum Hoch-
rhein GmbH belief sich in 2019 auf TEUR 51.757 (i. V|. TEUR 47.303).

— Der Anstieg bei den Personalaufwendungen, die sich von TEUR 32.725 auf TEUR 35.108
erhohten, resultierte aus kostenerhéhenden Tarifanpassungen in Hohe von 2,8 %.

— Aufgrund der weiterhin schwierigen Personalsituation stiegen die Ausgaben fir Honorar-
arzte (ausgewiesen unter Aufwand flr bezogene Leistungen) von TEUR 1.880 auf insge-
samt TEUR 3.297.

— Die Aufwendungen fir die Hilfs- und Betriebsstoffe stiegen im Vergleich zum Vorjahr von
TEUR 9.793 auf TEUR 11.650 an. Dies ist mit einer generellen Kostensteigerung im Ener-
giebereich zu erklaren.

— Die Aufwendungen und Ertrage aus dem Fdérdermittelbereich weichen aufgrund der neu
getatigten Investitionen und der Aktivierungen deutlich vom Vorjahr ab. Die Erhéhung re-
sultiert im Wesentlichen aus Einzelférderungen nach dem KHG (TEUR 4.050) sowie den
Zuwendungen der Gesellschafter, die sich im Berichtsjahr auf TEUR 4.674 beliefen.

— Die sonstigen betrieblichen Aufwendungen lagen mit TEUR 7.784 recht deutlich Gber
denen des Vorjahres (TEUR 6.877). Ursachlich hierfir sind zum einen ein zuséatzlicher Not-
arztstandort, erhohte Instandhaltungsaufwendungen (infolge der Sanierungsarbeiten) so-
wie ein Anstieg bei Werbekosten durch den Einsatz in Print- und Onlinemedien zur Image-
verbesserung und Personalgewinnung.

— Nach Abzug der Abschreibung von Finanzanlagen durch die Patronatszahlungen an die
Medicum in Hohe von TEUR 455 sowie der Zinsen und Steuern ergibt sich fir die Klinikum
Hochrhein GmbH ein Jahresverlust von TEUR 3.689 (i. Vj. TEUR 2.359).
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— Im Geschéftsjahr 2019 entstand trotz der Erhéhung der Krankenhausleistung erneut eine
vergleichsweise hohe Verminderung der Liquiditat aus der operativen Cashflow Téatigkeit in
Hohe von TEUR -7.922 (i. V. TEUR -8.259). Ursachlich hierflr war, neben dem Jahresfehl-
betrag, der deutliche Aufbau der operativen Forderungen sowie der Abbau kurzfristiger
operativer Verbindlichkeiten und der zahlungswirksame Abbau der kurzfristigen schlie-
Rungsbedingten Rickstellungen. Das Zahlungsmitteldefizit aus der betrieblichen Tatigkeit
wurde teilweise durch die Einzahlungen in Hohe von TEUR 3.300 des Gesellschafters im
Rahmen der Patronatserklarungen ausgeglichen. Da die Investitionsausgaben in Hohe von
TEUR 5.093 vollstédndig durch Gesellschafterzuschlsse und pauschal gewéahrte Fordermit-
tel finanziert werden konnten, ergab sich aus der Durchflihrung der Investitionen kein wei-
terer Finanzierungsbedarf.

— Im Frdhjahr 2019 fiel die Entscheidung das Zentralklinikums in der Nachbargemeinde
Albbruck zu errichten. Im Jahr 2027 soll das Klinikum am neuen Standort betriebsbereit
sein. In 2019 wurde das Grundsttck in Albbruck vom Landkreis erworben; unterjahrig fan-
den diverse Gesprache zum Bebauungsplan und zur Finanzierung mit dem Sozialministe-
rium statt. Bis zur Inbetriebnahme des Neubaus ist vorgesehen, das Klinikum am Standort
Waldshut zu ertichtigen und mit einem Interimsgebéude zu ertlchtigen. Der Kapitalbedarf
fir die in diesem Zusammenhang am Standort Waldshut geplanten MaRnahmen bis zur
Inbetriebnahme des Zentralklinikums wurde auf TEUR 24.420 geschatzt und wird von dem
ausgeschiedenen Gesellschafter der Stadt Waldshut-Tiengen sowie dem Landkreis bereit-
gestellt.

— Der Kreistag hat, nunmehr als alleiniger Gesellschafter, in seiner Sitzung am 13. Mai 2020
zur weiteren Sicherstellung der Unternehmensfortfiihrung daher die Abgabe von Patronats-
erklarungen beschlossen, mit denen die Verluste der Wirtschaftsjahre 2019, 2020 und
2021 ausgeglichen werden sollen. Die Patronatserklarung fir 2019 ist begrenzt auf
EUR 3,7 Mio, die Patronatserklarungen 2020 und 2021 jeweils auf EUR 2,5 Mio.

— Insgesamt ging die Geschaftsfihrung bei der Aufstellung des Wirtschaftsplans im Jahr
2020 von leicht steigenden Fallzahlen und einer ebenfalls leichten Erhdhung der CM-
Punkte aus. Im Wirtschaftsplan 2020 wurde urspringlich von einem Verlust in Hohe von
TEUR 2.467 ausgegangen.

— In Folge der Corona-Pandemie wurde im ersten Quartal 2020 auch der Krankenhausbetrieb
der Klinik Hochrhein GmbH auf die Notfallsituation umgestellt. Im Wesentlichen wurden
elektive Operationen abgesagt und die notwendigen Bettenkapazitaten fur die Corona-
Patienten freigeraumt. AuRerdem wurde der Lagerbestand erhdht, was mit einer Uber-
durchschnittlichen Erhéhung der Materialkosten im Jahr 2020 sowie einem erhohten Ab-
fluss der liguiden Mittel einhergeht.

Wir stellen aufgrund der bei der Prifung gewonnenen Erkenntnisse fest, dass der Lagebericht
insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage der Gesellschaft vermittelt. In allen wesentli-
chen Belangen steht der Lagebericht in Einklang mit dem Jahresabschluss, entspricht den
deutschen gesetzlichen Vorschriften und stellt die Chancen und Risiken der zukinftigen Ent-
wicklung zutreffend dar.

Zu den wirtschaftlichen und gesellschaftsrechtlichen Grundlagen der Gesellschaft verweisen
wir auf die Anlagen 2 und 3.
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3.2 Entwicklungsbeeintrachtigende Tatsachen

Die aus den hohen Verlusten resultierende Entwicklungsbeeintrachtigung wurde zunachst
durch die zum Jahreswechsel 2015/2016 gewéahrten Gesellschafterdarlehen in Hohe von
EUR 5 Mio beseitigt. Nachdem absehbar war, dass diese MaRnahme allein nicht ausreichend
war, wurde am 7. Februar 2017 seitens der Gesellschafter eine Patronatserklarung abgege-
ben, in der sich die Gesellschafter verpflichten, die Klinikum Hochrhein GmbH (ehemals:
Spitaler Hochrhein GmbH) finanziell so auszustatten, dass die Gesellschaft in der Lage ist, die
liguiditatswirksamen Verluste fur die Geschaftsjahre 2017 und 2018 auszugleichen. Die Ver-
pflichtung der Gesellschafter aus der Patronatserklarung vom 7. Februar 2017 war begrenzt
auf einen Verlust von insgesamt EUR 8 Mio pro Geschéaftsjahr 2017 und 2018.

Der Kreistag hat in seiner Sitzung am 13. Mai 2020 zur weiteren Sicherstellung der Unter-
nehmensfortfliihrung der Gesellschaft daher die Abgabe von weiteren Patronatserklarungen
beschlossen, mit denen die Verluste der Wirtschaftsjahre 2019, 2020 und 2021 ausgeglichen
werden sollen. Die Patronatserklarung fir 2019 ist begrenzt auf EUR 3,7 Mio, die Patronatser-
klarungen 2020 und 2021 jeweils auf EUR 2,5 Mio.

Der Kreistag des Landkreises Waldshut-Tiengen hat ebenfalls im Februar 2017 beschlossen,
mittels der Planung eines Zentralklinikums die Mdglichkeiten und Kosten einer nachhaltigen,
okonomisch tragfahigen stationdren medizinischen Versorgung zu prifen. Das Zentralklinikum
erscheint unter den Rahmenbedingungen der Gesundheitswirtschaft besser geeignet, sowohl
der Qualitat der Versorgung als auch den dkonomischen Erfordernissen gerecht zu werden.
Im Frihjahr 2019 fiel die Entscheidung zum Bau des Zentralklinikums auf die Nachbarstadt
Albbruck. Im Jahr 2027 soll das Klinikum am neuen Standort betriebsbereit sein.

Bis zur Inbetriebnahme des Zentralklinikums ist vorgesehen, den Standort Waldshut zu erwei-
tern und zu ertlichtigen. Der Kapitalbedarf fir die in diesem Zusammenhang am Standort
Waldshut geplanten Mafinahmen bis zur Inbetriebnahme des Zentralklinikums wurde auf
EUR 24,4 Mio geschéatzt und wird von der Stadt Waldshut-Tiengen sowie dem Landkreis
bereitgestellt. In 2019 wurden die in 2018 begonnenen Ertlichtigungsmalinahmen, Instandhal-
tungen und Investitionen weiter umgesetzt. In 2019 wurde das Zentrum fir Orthopadie,
Wirbelsaulen- und Unfallchirurgie geschaffen. Das Zentrum fir Innere Medizin kann ab An-
fang 2020 den Interventionsarbeitsplatz (Linksherzkathederzentrum) nutzen. Weitere Erweite-
rungen des Leistungsspektrums sind in Vorbereitung. Weiterhin werden erhebliche Mittel fur
die Erneuerung und Ausbau der IT-Infrastruktur und in die Digitalisierung investiert. Parallel
lauft die Planung des Zentralklinikums weiter voran.

Vor diesem Hintergrund und den klinftig geplanten Ergebnissen bzw. Cashflows erscheint die
Fortfihrung des Unternehmens in der neuen Struktur Uberwiegend wahrscheinlich. Gleich-
wohl ist wie beschrieben die Unternehmensfortfihrung der Gesellschaft aufgrund der ange-
spannten Lage der Gesellschaft von der weiteren finanziellen Unterstlitzung der Gesellschaf-
ter abhangig.

9 | Klinikum Hochrhein | Prifungsbericht 31.12.2019 | 86.001945-16032969



3.3 Verspatete Aufstellung des Jahresabschlusses

Entgegen der Verpflichtung des § 264 Abs. 1 HGB hat die Gesellschaft den Jahresabschluss
zum 31. Dezember 2019 nicht innerhalb von drei Monaten nach Ablauf des Geschaftsjahres
aufgestellt.
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A urchiunrung der Pruiung

4.1 Gegenstand der Priifung

Wir haben den Jahresabschluss — bestehend aus Bilanz und Gewinn- und Verlustrechnung
sowie Anhang — unter Einbeziehung der Buchflihrung und den Lagebericht der Klinikum
Hochrhein GmbH fir das zum 31. Dezember 2019 endende Geschéftsjahr geprift.

Unsere Aufgabe ist es, auf der Grundlage unserer Prifung ein Urteil Gber den Jahresabschluss
und den Lagebericht abzugeben.

Die Prifung der Einhaltung anderer gesetzlicher Vorschriften gehort nur insoweit zu den Auf-
gaben der Abschlussprifung, als sich aus diesen anderen Vorschriften Ublicherweise Rick-
wirkungen auf den Jahresabschluss oder den Lagebericht ergeben.

Gemal &8 317 Abs. 4a HGB hat sich eine Abschlussprifung nicht darauf zu erstrecken, ob der
Fortbestand der Gesellschaft oder die Wirksamkeit und Wirtschaftlichkeit der Geschaftsfih-

rung zugesichert werden kann.

Die Prifung erstreckte sich ferner geméafk 8 53 Abs. 1 Nr. 1 und 2 HGrG auf die Ordnungs-
maéRigkeit der Geschéaftsfihrung und der wirtschaftlichen Verhéltnisse.
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4.2 Art und Umfang der Priifungsdurchfithrung

Die Grundzlge unseres priferischen Vorgehens haben wir bereits im Abschnitt Wiedergabe
des Bestatigungsvermerks (vgl. Abschnitt 2 in diesem Bericht) dargestellt. Zusatzlich geben
wir folgende Informationen zu unserem Prifungsansatz und unserer Prifungsdurchfihrung:

Phase I: Entwicklung einer an den Geschaftsrisiken ausgerichteten Priifungsstrategie

Erlangung von Geschéftsverstandnis und Kenntnis der Rechnungslegungssysteme sowie des
internen Kontrollsystems

Festlegung von Prifungsschwerpunkten auf Basis unserer Risikoeinschatzung:
— Annahme der Fortfihrungsprognose

— Prifung des Prozesses der Jahresabschlusserstellung

— Ansatz und Bewertung des Anlagevermdgens

— Bestand und Bewertung der Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
— Bilanzierung des Fordermittelbereichs

— Vollstéandigkeit und Bewertung der Rickstellungen

— Periodenabgrenzung in der Umsatzrealisierung

— Plausibilitat der prognostischen Angaben im Lagebericht

Festlegung der Prifungsstrategie und des zeitlichen Ablaufs der Prifung

Auswahl des Priifungsteams und Planung des Einsatzes von Spezialisten

Phase II: Auswahl und Durchfiihrung kontrollbasierter Priiffungshandlungen

Auswahl kontrollbasierter Prifungshandlungen aufgrund von Risikoeinschatzung und Kenntnis
der Geschaftsprozesse und Systeme

Beurteilung der Ausgestaltung sowie der Wirksamkeit der ausgewahlten rechnungslegungs-
bezogenen KontrollmaRnahmen

Phase llI: Einzelfallpriifungen und analytische Priifungen von Abschlussposten

Durchflihrung analytischer Prafungen von Abschlussposten

Einzelfallprifungen in Stichproben und Beurteilung von Einzelsachverhalten unter Bericksich-
tigung der ausgetibten Bilanzierungswahlrechte und Ermessensspielrdume, u. a.

— Einholen von Rechtsanwaltsbestatigungen und Bestatigungen der Kreditinstitute
— Einholen von Saldenbestatigungen der Lieferanten auf Basis einer bewussten Auswahl

— Verwendung der Ergebnisse aus versicherungsmathematischen Gutachten unabhangiger
Sachverstandiger

Prifung der Angaben im Anhang und Beurteilung des Lageberichts
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Phase IV: Gesamtbeurteilung der Priifungsergebnisse und Berichterstattung

Bildung des Prifungsurteils auf Basis der Gesamtbeurteilung der Prifungsergebnisse

Berichterstattung in Prifungsbericht und Bestatigungsvermerk

Detaillierte mindliche Erlauterungen der Prifungsergebnisse gegenlber dem Management

Der Prafung gemaR § 53 HGrG liegt der IDW Prifungsstandard ,, Berichterstattung Uber die
Erweiterung der Abschlusspriafung nach § 53 HGrG (IDW PS 720)" zugrunde. Wir verweisen
auf unsere Berichterstattung in Abschnitt 8.

Wir haben die Prifung (mit Unterbrechungen) in den Monaten Mérz bis Mai 2020 bis zum
18. Mai 2020 durchgeflhrt. Eine Vorprifung haben wir im Mérz 2020 vorgenommen.

Alle von uns erbetenen Aufklarungen und Nachweise sind erteilt worden. Die gesetzlichen

Vertreter haben uns die Vollstandigkeit der Buchflhrung, des Jahresabschlusses und des
Lageberichts schriftlich bestatigt.
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0 FeSISielungen Zur Rechnungsiegung

5.1 Buchfiihrung und zugehorige Unterlagen

Die Bicher der Gesellschaft sind ordnungsmaéRig geflihrt. Die Belegfunktion ist erflllt. Die
Buchfihrung und die zugehdrigen Unterlagen entsprechen nach unseren Feststellungen den
gesetzlichen Vorschriften und den Vorschriften der KHBV.

Im Rahmen unserer Prifung haben wir festgestellt, dass die von der Gesellschaft getroffenen
organisatorischen und technischen Mafinahmen geeignet sind, die Sicherheit der verarbeite-
ten rechnungslegungsrelevanten Daten und IT-Systeme zu gewahrleisten.

5.2 Jahresabschluss

Der uns zur Prifung vorgelegte Jahresabschluss zum 31. Dezember 2019 ist ordnungsmafig
aus den Bichern und den zugehdrigen Unterlagen der Gesellschaft entwickelt worden. Die
Eroffnungsbilanzwerte wurden ordnungsgemaf aus dem Vorjahresabschluss Gbernommen.
Die deutschen gesetzlichen Vorschriften zu Ansatz, Ausweis und Bewertung sind in allen
wesentlichen Belangen beachtet worden.

Die Bilanz und die Gewinn- und Verlustrechnung sind in allen wesentlichen Belangen nach den
deutschen handelsrechtlichen Vorschriften tber die Rechnungslegung von Kapitalgesellschaf-
ten einschlie3lich der Grundsétze ordnungsmaldiger Buchfihrung sowie der Vorschriften der

KHBV aufgestellt. Der Anhang enthélt alle vorgeschriebenen Angaben.

Die Inanspruchnahme der Schutzklausel des & 286 Abs. $ HGB ist zu Recht erfolgt.

5.3 Lagebericht

Der Lagebericht der gesetzlichen Vertreter entspricht in allen wesentlichen Belangen den
deutschen gesetzlichen Vorschriften.

Klinikum Hochrhein | Priifungsbericht 31.12.2019 | 86.001945-16032969 | 14



0 dlelungnanme Zur Gesamiaussade aes
JaNresansChiuSses

6.1 Erlauterungen zur Gesamtaussage

Die angewendeten Bewertungsmethoden flir die Posten des Jahresabschlusses entsprechen
in allen wesentlichen Belangen den deutschen, fir Kapitalgesellschaften geltenden handels-
rechtlichen Vorschriften und den Vorschriften der KHBV. Sie sind im Anhang der Gesellschaft
(vgl. Anlage 1.3 Abschnitt Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden) beschrieben.

Bilanzierungs- und Bewertungswahlrechte sowie die Nutzung von Ermessensspielrdumen
haben beifolgenden Posten des Jahresabschlusses wesentlichen Einfluss auf die Vermogens-,
Finanz- und Ertragslage der Gesellschaft:

Bewertung des Beteiligungsbuchwerts und von Darlehensforderungen Medicum
Waldshut-Tiengen GmbH, Waldshut-Tiengen

Aufgrund der Reduzierung der Aktivitaten ist aus Sicht der Gesellschaft nicht mehr damit zu
rechnen, dass die bestehenden Darlehensforderungen in absehbarer Zeit zurlickgezahlt
werden kdnnen oder dass Gewinne entstehen, die zur Ausschiittung gelangen kdnnen. Aus
diesem Grunde wurden in Vorjahren der Beteiligungsbuchwert in Hohe von TEUR 225 und
auch die Darlehen in Hohe von TEUR 1.731 vollstandig abgeschrieben. Im Geschaftsjahr 2019
wurden weitere Einzahlung in Hohe von TEUR 455 vollstandig abgeschrieben sowie die be-
stehende Rickstellung flr Verpflichtungen aus der abgegebenen Patronatserklarung von
TEUR 250 beibehalten.

Riickstellung fiir externe Archivierungskosten

Aufgrund der Notwendigkeit, die gesetzlich vorgeschriebene Archivierung von Patientenakten
und anderen Geschéaftsunterlagen extern zu organisieren, wurde eine Rickstellung fir die in
diesem Zusammenhang entstehenden Verbindlichkeiten gebildet. Die Rickstellung in Hohe
von TEUR 1.575 (i. Vj. TEUR 1.695) berUcksichtigt die gesetzlich geregelten Fristen flr die
Aufbewahrung und ist mit einem laufzeitadaquaten Zins abgezinst.
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Riickstellungen fiir die SchlieBung Bad Sackingen/Riickgriffsanspruch gegen die Gesell-
schafter

Im Zusammenhang mit der Schliefsung des Spitals in Bad Sackingen wurden in 2017 Rlckstel-
lungen in Hohe von TEUR 4.060 gebildet. Diese umfassten Personalkosten in Héhe von

TEUR 3.400 sowie Aufwendungen im Zusammenhang mit nicht gekindigten bzw. kiindbaren
Vertragen in Hohe von TEUR 660. Die aus der SchlieRung resultierenden Personal- und Sozial-
plankosten werden gemaf’ den Gesellschafterbeschlissen zur Sanierung bzw. der notariellen
Austrittsvereinbarung vom 29. Juni 2018 von den Gesellschaftern getragen. Ein entsprechen-
der Rickgriffsanspruch ist unter den Forderungen gegen Gesellschafter bilanziert.

In den Geschéftsjahren 2018 und 2019 wurden die Ruckstellungen tberwiegend verbraucht.
Zum Bilanzstichtag 31. Dezember 2019 belaufen sich die Rickstellungen fir Personalkosten
noch auf TEUR 41.

6.2 Feststellung zur Gesamtaussage des Jahres-
abschlusses

In Gesamtwiirdigung der zuvor beschriebenen Bewertungsgrundlagen sind wir der Uber-
zeugung, dass der Jahresabschluss unter Beachtung der deutschen Grundsétze ordnungsma-
Riger BuchflUhrung ein den tatsédchlichen Verhéltnissen entsprechendes Bild der Vermdgens-,
Finanz- und Ertragslage der Gesellschaft vermittelt.
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/- Analyse der Vermogens-, Hnanz- und
[Tragsiage der Geselschalt

71 Ertragslage

Zur Darstellung der Ertragslage verwenden wir in der nachfolgenden Ubersicht eine unter
betriebswirtschaftlichen Gesichtspunkten abgeleitete Ergebnisrechnung.

Ergebnis-
veranderung

TEUR % TEUR % TEUR
Erlése aus Krankenhausleistungen 44.774 89,1 42.864 91,5 1.910
Sonstige Umsatzerlose 5.228 10,4 3.847 8,2 1.381
Bestandsveranderung 212 0,4 51 0,1 161
Sonstige betriebliche Ertrage 35 0,1 60 0,1 -25
Betriebsleistung 50.249 100,0 46.822 100,0 3.427
Materialaufwand -11.650 -23,2 -9.793 -20,9 -1.857
Personalaufwand -35.107 -69,9 -32.725 -69,9 -2.382
PlanmaRige Abschreibungen auf eigenmittel-
finanziertes Anlagevermogen -1.354 -2,7 -995 -2,1 -369
Ergebnis aus dem Foérdermittelbereich 1.020 2,0 1.077 2,3 -57
Instandhaltung -1.648 -3,3 -1.484 -3,2 -164
Ubrige betriebliche Aufwendungen -4.836 -9,6 -4.223 -9,0 -613
Gewinnunabhadngige Steuern -8 0,0 -53 -0,1 45
Aufwendungen fiir die Betriebsleistung -563.583 -106,6 -48.196 -102,9 -5.387
Betriebsergebnis -3.334 -6,6 -1.374 -2,9 -1.960
Finanzergebnis -45 -166 121
Ordentliches Unternehmensergebnis -3.379 -1.540 -1.839
AuRerplanmalige Abschreibungen -455 -130 -325
Neutrales Ergebnis 145 -689 834
Jahresfehlbetrag -3.689 -2.359 -1.330

Wir weisen ausdrlcklich auf das erneut deutlich verschlechterte Betriebsergebnis hin und
verweisen zudem auf die detaillierten Erlauterungen der Geschaftsleitung im Lagebericht
hierzu.
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Neutrales Ergebnis

Ergebnis-
veranderung

TEUR TEUR TEUR
Buchgewinne aus Anlagenabgangen 3 13 -10
Ertrdge aus Auflosung Verbindlichkeiten Ausgleiche Vorjahre 889 0 889
Zahlungseingange auf abgeschriebene Forderungen 10 16 -6
Auflésung von Rickstellungen 415 403 12
Sonstige periodenfremde Ertrage 191 46 145
Spenden 0 3 -3
Neutrale Ertrage 1.508 481 1.027
Korrekturen Rechnungen der Vorjahre -922 -369 -553
Buchverluste Anlageabgange -17 -204 187
Wertberichtigungen auf Forderungen -159 -488 329
Sonstige periodenfremde Aufwendungen -265 -109 -156
Neutrale Aufwendungen -1.363 -1.170 -193
Neutrales Ergebnis 145 -689 834
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7.2 Vermogenslage

In der folgenden Bilanzibersicht sind die einzelnen Posten nach wirtschaftlichen und finanziel-
len Gesichtspunkten zusammengefasst:

L T s | s v

TEUR % TEUR % TEUR
Immaterielle Vermdgensgegensténde 377 1,2 95 04 282
Sachanlagen 9.217 28,9 6.233 23,8 2.984
Finanzanlagen 25 0,1 25 0,1 0
Anlagevermégen 9.619 30,1 6.353 24,2 3.266
Vorrate 1.241 3.9 1.081 4,1 160
Liefer- und Leistungsforderungen 12.941 40,6 9.670 36,9 3.271
Forderungen gegen Gesellschafter 405 1,3 394 1,5 11
Sonstige Vermodgensgegenstande und
Forderungen sowie Rechnungsabgrenzungsposten 4.483 141 1.5652 59 2.931
Flussige Mittel 3.218 10,1 7.182 27,4 -3.964
Umlaufvermégen und Rechnungsabgrenzungs-
posten 22.288 69,9 19.879 75,8 2.409
Gesamtvermdégen 31.907 100 26.232 100 5.675
Gezeichnetes Kapital und Ricklagen 42.056 131,8 38.756 147,7 3.300
Verlustvortrag -32.095 -100,6 -29.736 -113,4 -2.359
Jahresfehlbetrag/Jahresliberschuss -3.689 -11,6 -2.359 -9,0 -1.330
Eigenkapital 6.272 19,7 6.661 25,4 -389
Sonderposten 6.275 19,7 4.010 15,3 2.265
Langfristige Ruckstellungen 2.156 6,8 2.281 8,7 -125
Gesellschafterdarlehen 2.800 8,8 2.800 10,7 0
Langfristiges Fremdkapital 4.956 15,5 5.081 194 -125
Ubrige Riickstellungen 4.499 14,1 5.071 19,3 -572
Verbindlichkeiten gegenulber Kreditinstituten 303 0,9 390 1,5 -87
Liefer- und Leistungsverbindlichkeiten 2.329 7.3 1.815 6,9 514
Ubrige Verbindlichkeiten 7.273 22,8 3.204 12,2 4.069
Kurz- und mittelfristiges Fremdkapital 14.404 45,1 10.480 40,0 3.924
Fremdkapital insgesamt 19.360 60,7 15.561 59,3 3.799
Gesamtkapital 31.907 100 26.232 100,0 5.675
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7.3 Finanzlage

Uber die Liquiditatssituation und die finanzielle Entwicklung gibt folgende Kapitalflussrechnung
Aufschluss:

TEUR TEUR
Periodenergebnis -3.689 -2.359
Abschreibungen auf immaterielle Vermogensgegenstédnde und Sachanlagen 1.354 994
Abschreibungen auf Finanzanlagen 455 130
Ertrage aus Auflésung von Sonderposten -1.270 -1.086
Abnahme der Rickstellungen -748 -4.688
Sonstige zahlungsunwirksame Aufwendungen/Ertréage -49 -360
Gewinn/Verlust aus dem Abgang von Gegensténden des Anlagevermogens 17 0
Zunahme der Vorrate, der Forderungen aus Lieferungen und Leistungen sowie
anderer Aktiva, die nicht der Investitions- oder Finanzierungstatigkeit zuzuordnen
sind -3.454 -934
Zunahme der Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen sowie anderer
Passiva, die nicht der Investitions- oder Finanzierungstatigkeit zuzuordnen sind -683 -122
Zinsertrage -25 -35
Zinsaufwendungen 70 201
Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit -7.922 -8.259
Einzahlungen aus Abgéngen von Gegenstanden des Sachanlagevermogens 0 64
Auszahlungen fir Investitionen in immaterielle Vermdgensgegenstande und
Sachanlagen -4.638 -4.112
Auszahlungen fur Investitionen in das Finanzanlagevermdogen -455 -130
Erhaltene Zinsen 25 35
Cashflow aus der Investitionstatigkeit -5.068 -4.143
Einzahlungen aus erhaltenen Zuschissen/Zuwendungen 5.832 6.839
Auszahlungen fir die Tilgung von Finanz-Krediten -87 -67
Einzahlungen in die Kapitalriicklage 3.300 9.000
Gezahlte Zinsen -19 -81
Cashflow aus der Finanzierungstatigkeit 9.026 15.691
Zahlungswirksame Verdnderung des Finanzmittelfonds -3.964 3.289
Finanzmittelfonds am Anfang der Periode 7.182 3.893
Finanzmittelfonds am Ende der Periode 3.218 7.182

Wir verweisen ausdrlcklich auf den negativen Cashflow aus der laufenden Geschéftstatigkeit
in Hohe von TEUR 7.922 (i. Vj. TEUR 8.259). Die Klinikum Hochrhein hat im Geschéftsjahr
erneut keine positiven liquiden Mittel aus der operativen Geschaftstatigkeit generiert. Der
teilweise Ausgleich erfolgte durch die Einzahlungen im Rahmen der Patronatserklarungen.
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Der Finanzmittelbestand setzt sich wie folgt zusammen:

T s | o 2200 | vernaes

TEUR TEUR TEUR

Kassenbestand und Guthaben bei Kreditinstituten 3.218 7.182 -3.964
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g FestStelundgen aus trwelterungen des
Pruiungsaurtrags

Die im Gesetz und in dem einschlagigen IDW Prifungsstandard 720 geforderten Angaben zur
Prifung der OrdnungsmaRigkeit der Geschaftsfiihrung und der wirtschaftlichen Verhéltnisse
haben wir in Anlage 4 zusammengestellt.

Nach unserer Beurteilung wurden die Geschafte mit der erforderlichen Sorgfalt und in Uber-
einstimmung mit den einschldgigen handelsrechtlichen Vorschriften und den Bestimmungen

des Gesellschaftsvertrags gefihrt.

Unsere Prifung hat keine Anhaltspunkte ergeben, die nach unserer Auffassung Zweifel an der
Ordnungsmaligkeit der Geschaftsfihrung begrinden konnten.

Zu den Ergebnissen der Prifung der wirtschaftlichen Verhéltnisse verweisen wir auf die
Ausfihrungen in Anlage 4, insbesondere auf die Fragenkreise 12 bis 16.
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d  Schiusspemerkungen

Dieser Prifungsbericht wurde nach den Grundsétzen des IDW Prifungsstandards 450 n. F.
erstellt.

Wir bestatigen gemald § 321 Abs. 4a HGB, dass wir bei unserer Abschlussprifung die an-
wendbaren Vorschriften zur Unabhangigkeit beachtet haben.

Der Bestatigungsvermerk ist in Abschnitt 2 wiedergegeben.

Freiburg im Breisgau, den 18. Mai 2020

KPMG AG
Wirtschaftsprifungsgesellschaft
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PRUFUNGS-
GESELLSCHAFT

Wildermuth Schlitzer
Wirtschaftsprifer Wirtschaftsprifer
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Janresanseniuss

2um 3l Dezember 2019
Und Lagenericht

1.1 Bilanz
1.2 Gewinn- und Verlustrechnung
1.3 Anhang

1.4 Lagebericht



Klinikum Hochrhein GmbH,
Waldshut-Tiengen

Bilanz zum 31. Dezember 2019

Aktiva
31.12.2019 31.12.2018
EUR EUR EUR EUR
A. Anlagevermdgen
I.  Immaterielle Vermégensgegenstinde
1. Entgeltlich erworbene Software 377.202,00 94.126,00
Il. Sachanlagen
1. Grundstlcke und grundstiicksgleiche
Rechte mit Wohnbauten 1.160.607,00 1.209.316,00
2. Grundsticke und grundstiicksgleiche
Rechte ohne Wohnbauten 119.110,00 114.515,00
3. Technische Anlagen 2.081.619,00 740.055,00
4. Einrichtungen und Ausstattungen 3.875.281,00 3.246.468,00
5. Geleistete Anzahlungen und Anlagen im Bau 1.980.053,51 9.216.670,51 922.92276 6.233.276,76
lll. Finanzanlagen
1. Anteile an verbundenen Unternehmen 25.000,00 25.000,00
9.618.872,51 6.352.402,76
B. Umlaufvermégen
. Vorrate
1. Hilfs- und Betriebsstoffe 610.279,63 663.497,09
2. Unfertige Leistungen 630.500,00 1.240.779,63 418.100,00 1.081.597,09

Il. Forderungen und sonstige Vermdgens-
gegenstinde
1. Forderungen aus Lieferungen
und Leistungen
2. Forderungen an den Gesellschafter bzw.
den Krankenhaustrager
— davon mit einer Restlaufzeit von tUber einem
Jahr EUR 0,00 (i. Vj. EUR 0,00) —
3. Forderungen nach dem Krankenhaus-
finanzierungsrecht
— davon nach dem KHEntgG/der BPflV:
EUR 278.000,00 (i. Vj. EUR 491.168,54) —
4. Forderungen gegen verbundene
Unternehmen
5. Sonstige Vermégensgegenstande

lll. Kassenbestand und Guthaben bei
Kreditinstituten

12.795.088,82

405.415,00

3.848.000,00

145.837,79
482.761,41

17.677.103,02

3.218.444,82
22.136.327,47

9.664.025,33

394.823,08

495.063,80

6.363,30
1.039.056,58 11.599.332,09

7.181.854,49
19.862.783,67

C. Rechnungsabgrenzungsposten

152.144,86

17.304,65

31.907.344,84

26.232.491,08




Passiva

31.12.2019 31.12.208

EUR EUR

A. Eigenkapital
I. Gezeichnetes Kapital 83.334,00 83.334,00
Il. Kapitalriicklagen 36.350.353,08 33.050.353,08
lll. Gewinnriicklagen 5.622.077,19 5.622.077,19
IV. Verlustvortrag -32.095.130,16 -29.736.488,79
V. Jahresfehlbetrag -3.689.432,21 -2.358.641,37

6.271.201,90  6.660.634,11

B. Sonderposten aus Zuwendungen zur Finanzierung des Sachanlagevermégens

1. Sonderposten aus Férdermitteln nach dem KHG 1.678.274,00 1.658.557,00
2. Sonderposten aus Zuweisungen und Zuschissen

der 6ffentlichen Hand 4.539.179,34  2.350.368,34
3. Sonderposten aus Zuwendungen Dritter 57.654,00 889,00

6.275.107,34  4.009.814,34

C. Riickstellungen
1. Ruckstellungen fiur Pensionen und

ahnliche Verpflichtungen 431.451,00 427.173,00
2. Steuerrickstellungen 7.000,00 6.348,56
3. Sonstige Rickstellungen 6.216.633,62 6.918.175,92

6.655.084,62  7.351.697,48

D. Verbindlichkeiten
1. Verbindlichkeiten gegeniber Kreditinstituten 302.729,00 390.490,71
— davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem
Jahr EUR 88.045,92 (i. Vj. EUR 124.490,71) —
2. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen 1.560.608,63 1.768.975,68
— davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem
Jahr EUR 1.560.608,63 (i. Vj. EUR 1.768.975,68) —
3. Verbindlichkeiten gegentber dem Gesellschafter bzw.
dem Krankenhaustrager 3.567.787,12 2.846.452,30
— davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem
Jahr EUR 767.787,12 (i. Vj. EUR 46.452,30) —
4. Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht 5.437.264,06 2.187.802,23
— davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem
Jahr EUR 5.437.264,06 (i. Vj. EUR 2.187.802,23) —
5. Verbindlichkeiten gegenliber verbundenen Unternehmen 155.080,62 11.627,50
— davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem
Jahr EUR 155.080,62 (i. Vj. EUR 11.627,50) —
6. Sonstige Verbindlichkeiten 1.682.481,55 1.004.996,73
— davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem
Jahr EUR 1.671.701,55 (i. Vj. EUR 995.266,73) —
— davon aus Steuern EUR 571.671,74 (i. Vj. EUR 592.781,34) —
— davon im Rahmen der sozialen Sicherheit
EUR 0,00 (i. Vj. EUR 0,00) —

12.705.950,98  8.210.345,15
31.907.344,84 26.232.491,08




Klinikum Hochrhein GmbH,
Waldshut-Tiengen

Gewinn- und Verlustrechnung fiir die Zeit
vom 1. Januar bis 31. Dezember 2019

Erlése aus Krankenhausleistungen

Erlése aus Wahlleistungen

Erlése aus ambulanten Leistungen des Krankenhauses

Nutzungsentgelte der Arzte

4a. Umsatzerlose eines Krankenhauses nach § 277 HGB, soweit nicht in den Posten Nr. 1 bis 4 enthalten
Erhéhung des Bestands an unfertigen Leistungen

Sonstige betriebliche Ertrage

HOOD =

o o

7. Personalaufwand
a) Loéhne und Gehalter
b) Soziale Abgaben und Aufwendungen fiir Altersversorgung und fir Unterstitzung
— davon fur Altersversorgung EUR 2.136.166,19 (i. Vj. EUR 2.078.733,48) —
8.  Materialaufwand
a) Aufwendungen fur Hilfs- und Betriebsstoffe
b) Aufwendungen fir bezogene Leistungen

9.  Ertrdge aus Zuwendungen zur Finanzierung von Investitionen
— davon Férdermittel nach dem KHG EUR 5.145.903,58 (i. Vj. EUR 1.070.327,58) —

10. Ertrage aus der Auflésung von Sonderposten/Verbindlichkeiten nach dem KHG und aufgrund
sonstiger Zuwendungen zur Finanzierung des Anlagevermégens

11.  Aufwendungen aus der Zufiihrung von Sonderposten/Verbindlichkeiten nach dem KHG und aufgrund
sonstiger Zuwendungen zur Finanzierung des Anlagevermégens

12.  Aufwendungen fir die nach dem KHG geférderte Nutzung von Anlagegegenstanden

13. Abschreibungen auf immaterielle Vermégensgegenstande des Anlagevermégens und Sachanlagen

14. Sonstige betriebliche Aufwendungen

15. Sonstige Zinsen und ahnliche Ertrage

— davon aus verbundenen Unternehmen EUR 23.940,00 (i. Vj. EUR 23.940,00) —
16. Abschreibungen auf Finanzanlagen
17.  Zinsen und &hnliche Aufwendungen

— davon an verbundene Unternehmen EUR 7.280,91 (i. Vj. EUR 61.692,02) —
18. Ergebnis nach Steuern
19. Sonstige Steuern
20. Jahresfehlbetrag




2019 2018

EUR

EUR
40.856.144,04
1.799.092,19
2.044.585,27
73.910,74
5.227.699,66
212.400,00
1.5642.726,94
51.756.558,84

EUR

EUR
38.641.062,74
1.865.260,45
2.297.851,46
59.706,27
3.847.123,12
50.500,00
541.288,28
47.302.792,32

28.193.977,60

25.901.760,28

6.913.581,52 35.107.559,12 6.823.149,14 32.724.909,42
6.197.937,45 5.749.140,70

5.452.022,90 11.649.960,35 4.043.672,51 9.792.813,21

4.999.039,37 4.785.069,69

9.903.696,99 3.641.191,60

1.270.117,34 1.086.290,42

9.906.296,99 3.363.897,75

247.317,47 286.760,85

1.353.791,98 994.615,45

7.846.811,97 6.876.671,88

-3.181.364,71 -2.009.394,22

25.015,83 34.585,30

455.000,00 130.000,00

69.891,03 200.918,70

-3.681.239,91 -2.305.727,62

8.192,30 52.913,75

-3.689.432,21 -2.358.641,37







Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut -Tiengen

Jahresabschluss fiir das Geschiftsjahr vom 1. Januar 2019
bis zum 31. Dezember 2019

Anhang

A. Allgemeine Angaben

Der Jahresabschluss wurde nach den Vorschriften des HGB und des GmbHG unter
Beachtung branchenspezifischer Erganzungen aus der Krankenhausbuchflihrungsver-
ordnung aufgestellt.

Das Stammkapital der Gesellschaft betrdgt EUR 83.334,00. Die Anteile werden vollum-
fanglich vom Landkreis Waldshut gehalten. Die Gesellschaft wird im Handelsregister B
des Amtsgerichts Freiburg i. Br. unter HRB 621593 gefiihrt.

Vor dem Hintergrund der im Mai 2020 vom Kreistag Waldshut beschlossenen Patro-
natserklarungen, die die geplanten Verluste der Jahre 2019, 2020 und 2021 ausglei-
chen sollen, wurde der vorliegende Jahresabschluss unter der Annahme der Unter-
nehmensfortfiihrung aufgestellt.

Fur die Bilanz, Gewinn- und Verlustrechnung sowie das Anlagengitter wurde das Glie-
derungsschema des HGB zugrunde gelegt, das um branchenspezifische Posten bzw.
Postenbezeichnungen in analoger Anwendung der KHBV erganzt wurde. Die Gewinn-

und Verlustrechnung wurde nach dem Gesamtkostenverfahren aufgestellt.

Soweit ergdnzende Angaben in der Bilanz bzw. Gewinn- und Verlustrechnung nicht
enthalten sind, werden diese im Anhang gesondert ausgewiesen und erlautert.

Die Gesellschaft ist eine grofle Kapitalgesellschaft im Sinne des § 267 Abs. 3 HGB.

Geschaftsvorfalle in fremder Wahrung bestehen nicht.

B. Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden, Erlduterungen zum Jahresab-
schluss

Die immateriellen Vermdgensgegenstande und Sachanlagen werden zu Anschaf-
fungskosten unter Beriicksichtigung von Anschaffungsnebenkosten und Anschaffungs-



kostenminderungen, vermindert um planmagRige Abschreibungen auf die voraussichtli-
che Nutzungsdauer, angesetzt. Die voraussichtlichen, betriebsgewdhnlichen Nut-
zungsdauern werden in Anlehnung an die von der Finanzverwaltung veréffentlichten
AfA-Tabellen ermittelt. Die Abschreibungen des Anlagevermdgens werden grundsatz-
lich nach der linearen Methode ermittelt. Die Abschreibungsdauern der immateriellen
Vermdgensgegenstande betragen 3-5 Jahre, der technischen Anlagen 10-15 Jahre,
der Einrichtung und Ausstattung 3-10 Jahre.

AuRerplanmaRige Abschreibungen werden, soweit erforderlich, auf den beizulegenden
Wert vorgenommen.

Geringwertige Wirtschaftsgiter mit Anschaffungs- oder Herstellungskosten bis
EUR 250,00 werden im Jahr des Zugangs in voller Hohe sofort und solche mit An-
schaffungs- oder Herstellungskosten von EUR 250,00 bis EUR 1.000,00 mit einer Nut-
zungsdauer von finf Jahren abgeschrieben.

Die Finanzanlagen sind mit den Anschaffungskosten bewertet. Sofern wegen dauern-
der Wertminderung Abschreibungen auf den niedrigeren beizulegenden Zeitwert erfor-

derlich sind, werden diese berlicksichtigt.

Die Entwicklung des Anlagevermdégens im Geschéftsjahr ist nachfolgend dargestellt.



Diese Seite bleibt aus drucktechnischen Griinden leer.



Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut-Tiengen

Entwicklung des Anlagevermdgens im Geschiftsjahr 2019

Anschaffungs- und Herstellungskosten

Um-
1.1.2019 Zugange buchungen Abgénge 31.12.2019
EUR EUR EUR EUR EUR
I. Immaterielle Vermdgensgegenstinde
1. Entgeltlich erworbene Software 1.810.002,11 426.200,98 10.760,10 240.954,32 2.006.008,87
Il. Sachanlagen
1. Grundstiicke und grundsticks-
gleiche Rechte mit Wohnbauten 1.420.945,37 0,00 0,00 0,00 1.420.945,37
2. Grundstiicke und grundstuicks-
gleiche Rechte ohne Wohnbauten 118.464,00 13.418,75 0,00 0,00 131.882,75
3. Technische Anlagen 777.510,57 1.384.367,61 154.779,64 0,00 2.316.657,82
4. Einrichtungen und Ausstattungen 18.705.743,72  1.553.139,66 3791524 1.519.769,90 18.777.028,72
5. Geleistete Anzahlungen und Anlagen im Bau 922.922,76 1.260.585,73 -203.454,98 0,00 1.980.053,51
21.945.586,42 4.211.511,75 -10.760,10 1.519.769,90 24.626.568,17
lll. Finanzanlagen
1. Anteile an verbundenen Unternehmen 380.000,00 455.000,00 0,00 0,00 8356.000,00
24.135.588,53 5.092.712,73 0,00 1.760.724,22 27.467.577,04




Kumulierte Abschreibungen Buchwerte
Abschrei-
bungen des
Geschifts-
1.1.2019 jahres Abgénge 31.12.2019 31.12.2019 31.12.2018
EUR EUR EUR EUR EUR EUR
1.715.876,11 153.885,08 240.954,32 1.628.806,87 377.202,00 94.126,00
211.629,37 48.709,00 0,00 260.338,37 1.160.607,00 1.209.316,00
3.949,00 8.823,75 0,00 12.772,75 119.110,00 114.515,00
37.455,57 197.583,25 0,00 235.038,82 2.081.619,00 740.055,00
15.459.275,72 944.790,90 1.502.318,90 14.901.747,72 3.875.281,00 3.246.468,00
0,00 0,00 0,00 0,00 1.980.053,51 922.922,76
15.712.309,66  1.199.906,90 1.502.318,90 15.409.897,66 9.216.670,51 6.233.276,76
355.000,00 455.000,00 0,00 810.000,00 25.000,00 25.000,00
17.783.185,77 1.808.791,98  1.743.273,22 17.848.704,53 9.618.872,51 6.352.402,76




Die Liste der Anteile an verbundenen Unternehmen stellt sich wie folgt dar:

Name und Sitz der Beteiligungs- Eigenkapital Jahreser-
Gesellschaft quote 31.12.2019 gebnis 2019
% EUR EUR

Medicum Waldshut-Tiengen GmbH
Waldshut-Tiengen 100,00 -1.559.809,17  -308.523,64

SpitalServe GmbH
Waldshut-Tiengen 100,00 157.882,12 7.450,19

Die Bestande an Hilfs- und Betriebsstoffen werden zu Anschaffungskosten unter
Beachtung des Niederstwertprinzips angesetzt. Abschreibungen auf den niedrigeren
beizulegenden Wert waren vor allem bei nicht géngigen Implantaten vorzunehmen.

Die unfertigen Leistungen betreffen erbrachte Leistungen, die nach Fallpauschalen
abgerechnet werden, aber zum Bilanzstichtag noch nicht abrechenbar waren, weil sich
die Patienten noch in stationdrer Behandlung befanden (Uberlieger). Die Bewertung
erfolgte zum Bilanzstichtag zu standardisierten Herstellungskosten, abgeleitet aus den
Kalkulationen der Institut fir das Entgeltsystem im Krankenhaus (InEK) gGmbH. Dabei
wurde die handelsrechtliche Bewertungsobergrenze der Vollkosten unter Berlcksichti-
gung eines Gewinnabschlags von 5% gewahlt. Das Niederstwertprinzip in Form der
verlustfreien Bewertung wurde beachtet.

Die Forderungen und sonstigen Vermégensgegenstiande werden grundsatzlich mit
ihrem Nennwert angesetzt. Die unverzinslichen mittel- und langfristigen Forderungen
gegen den Gesellschafter Landkreis Waldshut wurden mit dem Barwert angesetzt. Die
Abzinsung erfolgte auf Basis des Zinsfultes gemall § 253 Abs. 2 HGB entsprechend
der Restlaufzeiten. Erkennbare Risiken werden durch Wertberichtigungen beriicksich-
tigt. Dem allgemeinen Kreditrisiko wurde durch eine pauschale Wertberichtigung in
Héhe von TEUR 254 (Vorjahr: TEUR 188) ausreichend Rechnung getragen.

Bei den Forderungen gegen verbundene Unternehmen in Hohe von TEUR 146 (Vor-
jahr: TEUR 6) handelt es sich um Forderungen aus dem laufenden Geschaftsverkehr
mit den Tochtergesellschaften.

Zur Vermeidung einer insolvenzrechtlichen Uberschuldung hat sich die Klinikum Hoch-

rhein GmbH mit Datum 29. Marz 2017 in einer Patronatserklarung verpflichtet, die Me-



dicum finanziell so auszustatten, dass sie in der Lage ist, ihre liquiditdtswirksamen Ver-
luste ab 2017 auszugleichen. Die Verpflichtung ist auf einen Betrag von
EUR 500.000,00 jeweils pro Geschéftsjahr begrenzt. Gemal dem Beschluss der Ge-
sellschafterversammlung der Klinikum Hochrhein GmbH vom 20. Juni 2018 wurde die
Patronatserklarung fir die Medicum Waldshut-Tiengen GmbH seitens der Klinikum
Hochrhein GmbH um weitere zwei Jahre verlangert. Die voraussichtliche Inanspruch-
nahme wurde durch Bildung einer Rickstellung bertcksichtigt.

Die Forderungen gegen Gesellschafter in Hohe von TEUR 405 betreffen Riickgriffsan-
spriiche aus der seitens der Gesellschafter verbindlich zugesagten Ubernahme der
Sozialplankosten im Zusammenhang mit der SchlielBung des Standorts Bad Sackingen
in Héhe von TEUR 3.550 sowie Forderungen zum Ausgleich von Investitionstatigkei-
ten.

Die tbrigen Forderungen und sonstigen Vermdgensgegenstande haben eine Restlauf-
zeit von unter einem Jahr.

Das gezeichnete Kapital betrédgt EUR 83.334,00 und ist vollstandig eingezahlt.

Die bis zum Bilanzstichtag 31. Dezember 2018 ausgewiesene Kapitalriicklage in H6-
he von TEUR 33.050 wurde im Geschéftsjahr auf Grund der Einzahlungen der Gesell-
schafter im Rahmen der bestehenden Patronatserkldrungen sowie Zahlung von Ver-
lustausgleichen von insgesamt TEUR 3.300 auf TEUR 36.350 erhéht.

In die Gewinnriicklagen (andere Gewinnriicklagen) wurden entsprechend der Be-
schliisse der Gesellschafterversammlung die Jahresiiberschiisse bis 2010 eingestellt.

Der Verlust des Geschaftsjahres 2018 in Héhe von TEUR 2.359 wurde zusammen mit
dem zum 31. Dezember 2018 bestehenden Verlustvortrag in Héhe von TEUR 29.736
auf neue Rechnung vorgetragen.

Die Kapitalriicklage erhohte sich auf Grund der in 2019 erhaltenen Patronatszahlung
und Abschlagszahlungen auf den Verlust von insgesamt TEUR 3.300 auf
TEUR 36.350. Dies hat in Summe ein positives Eigenkapital von TEUR 6.271 zum Ge-
schaftsjahresende zur Folge.



Die bis zum Bilanzstichtag zweckentsprechend verwendeten Foérdermittel — geman
dem LKHG, aus Zuweisungen und Zuwendungen der &ffentlichen Hand sowie aus Zu-
wendungen Dritter — werden in einem nach § 5 Abs. 3 KHBV zu bildenden Sonderpos-
ten aus Fordermitteln nach dem KHG, in dem Sonderposten aus Zuweisungen
und Zuschiissen der 6ffentlichen Hand sowie dem Sonderposten aus Zuwendun-
gen Dritter zur Finanzierung von Investitionen ausgewiesen. Bis zum Bilanzstichtag
angefallene Abschreibungen auf die mit diesen Mitteln finanzierten Vermégensgegen-
stinde sowie die Restbuchwerte von Abgadngen ehemals geférderter Investitionen
werden von diesem Sonderposten abgesetzt. Den Restbuchwerten der mit Férdermit-
teln finanzierten Anlagegegenstidnde stehen somit auf der Passivseite die Sonderpos-
ten aus Fordermitteln gegentber.

Die noch nicht verbrauchten Férdermittel werden unter den Verbindlichkeiten nach
dem Krankenhausfinanzierungsrecht beziehungsweise, sofern sie von den Gesell-
schaftern gewahrt wurden, unter den Verbindlichkeiten gegeniiber Gesellschaftern

ausgewiesen.

In der Gewinn- und Verlustrechnung werden entsprechend Ertrdge aus der Auflésung
von Sonderposten / Verbindlichkeiten nach dem KHG und aus sonstigen Zuwendun-
gen zur Finanzierung des Anlagevermdégens sowie Aufwendungen aus der Zufiihrung
zu Sonderposten / Verbindlichkeiten nach dem KHG und aus sonstigen Zuwendungen
zur Finanzierung des Anlagevermégens ausgewiesen.

Die Riickstellungen fiir Pensionen und ahnliche Verpflichtungen setzen sich zusam-
men aus Rickstellungen fiir Pensionen in Hohe von TEUR 327 sowie Riickstellungen
fur Beihilfeumlagen in Hohe von TEUR 105. Die Rickstellungen betreffen die Witwe
eines ehemaligen Mitarbeiters mit beamtenahnlichen Beziigen und wurden unter Zu-
grundelegung des ratierlichen Anwartschaftsbarwertverfahrens gebildet. Hierbei wur-
den die Versorgungsverpflichtungen gemal § 253 Absatz 1 Satz 2 HGB in Hohe des
nach verniinftiger kaufmannischer Beurteilung notwendigen Erfiillungsbetrages mit
einem Rechnungszinssatz von 2,71% (im Vorjahr: 3,21%) (10-jahrigen Durchschnitts-
zins) fur eine Restlaufzeit von 15 Jahren — gemaR dem Wahlrecht nach § 253 Absatz 2
Satz 2 HGB, einer Rentendynamik von 2,5% p. a., Beihilfeanpassungen von 4,0% p. a.
und den Richttafeln 2018 G von der Heubeck Richttafeln GmbH angesetzt. Effekte aus
der Anpassung des Rechnungszinssatzes werden im Finanzergebnis ausgewiesen.
Der Unterschiedsbetrag gemaR § 253 Abs. 6 Satz 1 HGB betragt TEUR 15. Er unter-
liegt gemank § 253 Abs. 6 Satz HGB einer Ausschittungssperre.



Sonstige Riickstellungen werden fiir alle erkennbaren Risiken und ungewissen Ver-
pflichtungen gebildet. Riickstellungen mit einer Laufzeit von Gber einem Jahr werden
mit dem laufzeitaddquaten Zinssatz abgezinst. Der Ermittlung des Abzinsungsauf-
wands liegen Annahmen Uber die Laufzeiten, bspw. abgeleitet aus gesetzlichen Vor-
gaben, und dem zeitlichen Anfall der Aufwendungen zu Grunde. Effekte aus der An-
passung des Rechnungszinssatzes werden im Finanzergebnis ausgewiesen. Die sons-
tigen Riickstellungen enthalten unter anderem Rickstellungen fur Uberstun-
den/variable Bezlige (TEUR 2.069), fur Urlaubsanspriiche (TEUR 719), fir MDK-
Risiken (TEUR 598), Fremdkosten der Archivierung (TEUR 1.725) und Risiken aus
Patronatserklarungen (TEUR 250). Zusatzlich verbleiben TEUR 41 an Rickstellungen
im Zusammenhang mit der StandortschlieBung Bad Sackingen (urspriinglich
TEUR 3.400 Personalkosten).

Bezlglich der Zusatzversorgung der Arbeitnehmer des 6ffentlichen Dienstes liegt nach
Meinung des Hauptfachausschusses des Instituts der Wirtschaftspriifer gemaf Mittei-
lung in den Fachnachrichten des IDW 1998 eine mittelbare Pensionsverpflichtung nach
§ 28 Abs. 1 Satz 2 EGHGB vor. Die liber eine Zusatzversorgungskasse abzuwickeln-
den Versorgungsleistungen der Arbeitnehmer des 6ffentlichen Dienstes fiihren zu einer
Subsididrhaftung des entsprechenden Arbeitgebers, die zu einer mittelbaren Pensions-
verpflichtung der Gesellschaft fihrt. Eine Passivierungspflicht besteht fir derartige
Verpflichtungen nach Art. 28 Abs. 1 Satz 2 EGHGB nicht. Die Gesellschaft hat von
dem Passivierungswahlrecht Gebrauch gemacht und keine Passivierung vorgenom-
men. Nach Art. 28 Abs. 2 EGHGB besteht jedoch die Verpflichtung, den Betrag der in
der Bilanz nicht ausgewiesenen Pensionsriickstellungen im Anhang anzugeben. Da
der verlasslichen Betragsangabe im Anhang praktische Schwierigkeiten der Ermittlung
seitens der Zusatzversorgungskasse entgegenstehen, hat die Gesellschaft entspre-
chend den AuRerungen des Instituts der Wirtschaftspriifer in Deutschland e.V. (IDW)
qualitative Angaben Uber die Art und den Umfang der mittelbaren Verpflichtungen im
Anhang wie folgt aufgenommen:

Nach dem Tarifvertrag Uber die Versorgung der Arbeitnehmer des Bundes und der
Lander sowie von Arbeitnehmern kommunaler Verwaltungen und Betriebe (Versor-
gungs-Tarifvertrag) vom 4. November 1966 ist die Gesellschaft verpflichtet, grundsatz-
lich alle Arbeitnehmer so zu versichern, dass sie eine dynamische Versorgungsrente
fur sich und ihre Hinterbliebenen im Rahmen einer Gesamtversorgung erwerben. Ein-
zelheiten hierzu sind im Versorgungs-Tarifvertrag und den Satzungen der Zusatzver-
sorgungskassen geregelt. Die Gesellschaft ist Mitglied der Zusatzversorgungskasse
des Kommunalen Versorgungsverbandes Baden-Wirttemberg, Daxlander Str. 74 in



76185 Karlsruhe. Im Jahr 2019 betrug der Umlagesatz insgesamt 5,75% davon 0,55%
Arbeitnehmeranteil. Zusatzlich werden noch 2,6% Sanierungsgeld plus 0,4% Zusatz-
beitrag des beitragspflichtigen Entgelts berechnet.

Im Geschéftsjahr vom 1. Januar 2019 bis 31. Dezember 2019 betrug das beitrags-
pflichtige Entgelt als Bemessungsgrundlage fiir die Zusatzversorgungskasse

TEUR 26.050 (Vorjahr: TEUR 25.341).

Die Verbindlichkeiten werden mit dem Erfullungsbetrag angesetzt.
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Die Restlaufzeiten der Verbindlichkeiten ergeben sich aus nachfolgender Ubersicht:

Restlaufzeiten Gesamt
Unter 1 1 bis 5 Jahre | Uber 5 Jahre 31.12.2019
Jahr
TEUR TEUR TEUR TEUR
Verbindlichkeiten gegeniber 88 215 0 303
Kreditinstituten
Vorjahr 124 266 0 390
Verbindlichkeiten aus Lieferun- 1.561 0 0 1.561
gen und Leistungen
Vorjahr 1.769 0 0 1.769
Verbindlichkeiten gegeniber 768 0 2.800 3.568
Gesellschaftern bzw. dem Kran-
kenhaustrager
Vorjahr 46 0 2.800 2.846
Verbindlichkeiten nach dem 5.437 0 0 5.437
Krankenhausfinanzierungsrecht
Vorjahr 2.188 0 0 2.188
Verbindlichkeiten gegeniber 155 0 0 155
verbundenen Unternehmen
Vorjahr 12 0 0 12
Sonstige Verbindlichkeiten 1.671 11 0 1.682
Vorjahr 995 10 0 1.005
Summe 9.680 226 2.800 12.706
Vorjahr 5.134 276 2.800 8.210

Die Darlehensverbindlichkeiten gegeniiber Gesellschaftern werden auf Grund der Un-
ternehmenskrise in der obigen Darstellung mit einer Restlaufzeit von Uber finf Jahren
ausgewiesen, da nicht von einer Riickzahlung in mittlerer Frist ausgegangen werden
konnte bzw. kann.

Zur Sicherung von Verbindlichkeiten gegeniiber Kreditinstituten in Hohe von TEUR 266
(Vorjahr: TEUR 333) wurden auf der Aktivseite ausgewiesene Sparguthaben verpfan-
det. Fur die Ubrigen ausgewiesenen Verbindlichkeiten hat die Gesellschaft wie im Vor-
jahr keine Sicherheiten gewahrt.

Die Verbindlichkeiten gegeniiber Gesellschaftern betreffen mit TEUR 2.800 ein
Darlehen des Landkreises Waldshut. Aus dem Liefer- und Leistungsverkehr resultieren
Verbindlichkeiten in Hbhe von TEUR 768 (Vorjahr: TEUR 46).

Die sonstigen Verbindlichkeiten betreffen Steuerverbindlichkeiten in H&he von

TEUR 572 (Vorjahr: TEUR 593) und im Weiteren hauptséachlich Verbindlichkeiten ge-
genliber dem ehemaligen Gesellschafter.
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Die Klinikum Hochrhein GmbH hat fir die im Geschéftsjahr 2008 gegriindete Tochter-
gesellschaft Medicum Waldshut-Tiengen GmbH eine selbstschuldnerische und unbe-
schrankte Biirgschaft fiir mogliche Forderungen von Kassenarztlichen Vereinigungen
und gesetzlichen Krankenkassen aus der vertragsarztlichen Tatigkeit der Tochterge-
sellschaft tbernommen. Konkrete Risiken auf Inanspruchnahme aus der Birgschaft
bestehen derzeit nicht.

Des Weiteren hat sich die Klinikum Hochrhein GmbH in zwei zeitlich befristeten Patro-
natserklarungen verpflichtet, die Medicum Waldshut-Tiengen GmbH finanziell so aus-
zustatten, dass sie in der Lage ist, ihre liquiditatswirksamen Verluste auszugleichen.
Gemal dem Beschluss der Gesellschafterversammlung der Klinikum Hochrhein GmbH
vom 20. Juni 2018 wurde die Patronatserklarung fir die Medicum Waldshut-Tiengen
GmbH seitens der Klinikum Hochrhein GmbH um weitere zwei Jahre verlangert. Die
drohende Inanspruchnahme auf Grund der anhaltenden Verlustsituation aus diesen
Verpflichtungen wurde durch Bildung einer Riickstellung beriicksichtigt.

Sonstige finanzielle Verpflichtungen aus Erbpacht-, Miet- und Wartungsvertrdgen be-

standen zum Bilanzstichtag nur in unwesentlichem Umfang. Das Investitionsobligo
betrug im Berichtsjahr ca. TEUR 1.158.
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Die Umsatzerldse stellen sich wie folgt dar:

2019 2018

TEUR TEUR
Erldse aus
Krankenhausleistungen 40.856 38.641
Erlése aus Wahlleistungen 1.799 1.865
Erlése aus ambulanten Leistungen
des Krankenhauses 2.045 2.298
Nutzungsentgelte der Arzte 74 60
Umsatzerlése nach § 277 HGB 5.228 3.847

50.002 46.711

In den sonstigen betrieblichen Ertragen sind periodenfremde Ertrage in H6he von
TEUR 1.508 enthalten. Darin sind TEUR 889 aus der Auflésung von Ausgleichsver-
bindlichkeiten und TEUR 415 Ertrédge aus der Aufldsung von Riickstellungen enthalten.

Von den Personalaufwendungen entfallen TEUR 2.136 (Vorjahr: TEUR 2.079) auf

Altersversorgung.

In den Abschreibungen in Héhe von TEUR 1.354 entfallen TEUR 1.267 auf Abschrei-

bungen des geférderten Anlagevermégens.

Die sonstigen betrieblichen Aufwendungen beinhalten mit TEUR 159 Wert-
berichtigungen von Forderungen, mit TEUR 922 Erlésschmalerungen fur Vorjahre so-
wie mit TEUR 265 sonstige periodenfremde Aufwendungen.

Die sonstigen Zinsen und dhnliche Ertrage enthalten TEUR 24 (Vorjahr: TEUR 24)

Zinsen von verbundenen Unternehmen.

Die Abschreibungen auf Finanzanlagen mit TEUR 455 enthalten die Abschreibung
der Tochtergesellschaft Medicum Waldshut-Tiengen GmbH im Rahmen erfolgter Pat-

ronatszahlungen.
Von den Zinsen und &hnlichen Aufwendungen in Héhe von TEUR 70 entfallen

TEUR 7 (Vorjahr: TEUR 62) auf die Gesellschafter und TEUR 51 (Vorjahr: TEUR 120)
auf Aufwendungen aus der Aufzinsung/Abzinsung langfristiger Rickstellungen.
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C. Sonstige Angaben

Im Jahresdurchschnitt 2019 waren unter Umrechnung der Teilzeitkrafte in Vollkrafte
neben dem Geschéftsfiihrer 536 Vollzeitkrafte beschaftigt. Nach Gruppen setzt sich die
Zahl der Mitarbeiter wie folgt zusammen:

Vollzeitkrafte 2019
Arztlicher Dienst 72,67
Pflegedienst 162,85
Medizinisch — Technischer Dienst 52,84
Funktionsdienst 52,02
Wirtschafts- und Versorgungsdienst 33,36
Technischer Dienst 13,28
Verwaltungsdienst 50,18
Sonderdienste 2,00
Personal der Ausbildungsstétten 5,09
Summe 444,3

Zusatzlich waren im Jahresdurchschnitt 92 Auszubildende beschaftigt.

Das Gesamthonorar des Abschlussprifers betrug in 2019 TEUR 55 (inklusive Umsatz-
steuer und Auslagen), davon fur Abschlusspriifungsleistungen TEUR 49. Der restliche
Betrag entfiel mit TEUR 6 auf andere Bestatigungsleistungen.

Zum einzelvertretungsberechtigten und von den Beschrankungen des § 181 BGB be-
freiten Geschaftsfihrer war im Geschéaftsjahr 2019 Herr Dr. Hans-Peter Schlaudt, Ber-
lin, (Geschéftsfihrer JOMEC GmbH, Berlin) bestellt.

Die Angabe der Geschaftsfihrerbeziige gemal § 285 Nr. 9 a HGB unterbleibt unter
Anwendung der Schutzklausel § 286 Abs. 4 HGB.
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Seit der konstituierenden Sitzung vom 22. Januar 2019 gehéren dem Aufsichtsrat fol-
gende Mitglieder an:

Dr. Martin Kistler, Landrat des Landkreises Waldshut, Vorsitzender

Manfred Weber, Blirgermeister von Kiissaberg, Kreisrat, stellvertretender Vorsitzender

Harald Wirtenberger, Forstservice Wirtenberger e.K., Kreisrat

Antonia Kiefer, Busfahrerin, Kreisratin

Heinz Rombach, Vorstandsvorsitzender Sparkasse Hochrhein

Prof. Dr. Dr. med. Dr. h.c. Manfred Zehender, stellv. Arztl. Direktor Universitats-
Herzzentrum Freiburg/Bad Krozingen

Dr. med. Stefan Weyhenmeyer, Arzt

Dipl. Ing. Martin Gruner, Architekt, Vorsitzender Architektenkammer Hochrhein

In 2019 wurden Sitzungsgelder in Hohe von TEUR 19 gewéhrt.

Die Geschéftsfilhrung wird der nachsten Gesellschafterversammlung vorschlagen, den
Jahresfehlbetrag zusammen mit dem Verlustvortrag auf neue Rechnung vorzutragen.

D. Nachtragsbericht

Die in 2020 zu Jahresanfang in Asien beginnende Pandemie (Covid-19) hat die
Politik, die Gesellschaft und insbesondere die Klinken vor eine immense Heraus-
forderung gestellt. Durch die schnell wachsende Erkrankungsrate in anderen Lan-
dern, GrenzschlieBungen und den damit verbundenen Entscheidungen der Politik
wuchs die Unsicherheit der Bevolkerung. Die Klinik sah sich in der Pflicht unter

enormen Zeitdruck diverse MalRhahmen zur Sicherung der Krankheitsversorgung
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und Notfallversorgung in der Region ergreifen und diese bei Ausbruch der Pande-
mie aufrechterhalten zu kénnen. Die Auswirkungen der Pandemie auf den aktuel-
len Geschéftsverlauf sind auf Grund der hohen Unsicherheit der Entwicklung aktu-

ell nicht zu quantifizieren.

Waldshut-Tiengen, den 18. Mai 2020

Klinikum Hochrhein GmbH

Dr. Hans-Peter Schlaudt
Geschéftsfuhrer
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Lagebericht 2019
Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut-Tiengen

fiir das Geschaftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2019

1. Grundlagen des Unternehmens

Die Klinikum Hochrhein GmbH, Waldshut-Tiengen Ubernimmt im Landkreis Waldshut
und der Region Hochrhein die Aufgaben der stationdren Grund- und Regelversorgung
und in Teilgebieten auch der Spezialversorgung und sichert zusammen mit der
100%igen MVZ Tochter die stationére Patientenversorgung im Landkreis Waldshut.

Das Leistungsangebot Medicum Waldshut-Tiengen GmbH (im Folgenden: Medicum
GmbH) wurde in 2019 erweitert und umfasst KV-Sitze in den Fachgebieten Gynakologie
Radiologie und Chirurgie. Die SpitalServe GmbH, Waldshut-Tiengen, gehért als 100%
Tochtergesellschaft ebenfalls zum Klinikum und erbringt im Wesentlichen Serviceleis-

tungen fir das Klinikum.

Insgesamt versorgten im Klinikkum Waldshut in 2019 rund 750 Mitarbeiter etwa
13.000 stationare Patienten.

Das Klinikum Hochrhein verfugt seit 2018 tber 303 Planbetten und bietet der Bevélke-
rung mit seinen 11 medizinischen Fachabteilungen (inklusive Belegabteilungen) ein
sorgféltig abgestimmtes stationdres Leistungsspektrum an. Besonders hervorzuheben
sind Stroke Unit und das Zentrum fir Alterstraumatologie. Seit 2017 wird das Klinikum
konsequent an die sich standig verdandernden Rahmenbedingungen im Gesundheitswe-

sen angepasst.

Die Klinikum Hochrhein GmbH ist gemeinnitzig und ist im Krankenhausplan des Landes
Baden-Wirttemberg als Plankrankenhaus mit 303 Betten gefiihrt. Trager der Klinikum
Hochrhein GmbH ist seit dem 1. Juli 2018 der Landkreis Waldshut als alleiniger Gesell-
schafter.

Das Unternehmen befindet sich noch in einer Phase der Restrukturierung und Neuauf-
stellung. Zu den Einzelheiten der beschlossenen StrukturmalRnahmen, verweisen wir auf

die Ausfuihrungen im Risikobericht.
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2. Wirtschaftsbericht

21 Entwicklung von Branche und Gesamtwirtschaft

Im Jahr 2019 setzte sich der wirtschaftliche Aufschwung zum zehnten Jahr infolge in
Deutschland fort. Das preisbereinigte Bruttoinlandsprodukt (BIP) lag nach ersten Be-
rechnungen des Statistischen Bundesamtes (Destatis) im Jahr 2019 um 0,6 % hdéher als
im Vorjahr.

Das Wachstum der Vorjahre konnte aber gehalten werden. In den beiden vorangegan-
genen Jahren war das preisbereinigte BIP jeweils um 2,5% (2017) bzw. 1,5% (2018)
gestiegen. Eine langerfristige Betrachtung zeigt, dass das deutsche Wirtschaftswachs-
tum im Jahr 2019 unter dem Durchschnittswert der letzten zehn Jahre von +1,3% liegt.
Die wirtschaftliche Entwicklung der Wirtschaftsbereiche in 2019 ist zweigeteilt. Insbeson-
dere die Dienstleistungsbranche (plus 2,9%) und das Baugewerbe (plus 4%) konnten
kraftig wachsen; die restlichen produzierenden Gewerbe (vor allem die Automobilbran-
che) brachen um 3,4% ein.

Die Zahl der Erwerbstatigen hat sich erneut positiv entwickelt: 45,2 Millionen Menschen
hatten ihren Arbeitsort in Deutschland. Nach ersten Berechnungen waren das rund
400.000 Personen mehr als ein Jahr zuvor. Dieser Anstieg von 1,1% resultiert haupt-
sachlich aus einer Zunahme der sozialversicherungspflichtigen Beschaftigung.

Wie in den Vorjahren glichen die héhere Erwerbsbeteiligung sowie die Zuwanderung von
Arbeitskraften aus dem Ausland altersbedingte demografische Effekte aus. Der Staat
erzielte im Jahr 2019 wieder einen Uberschuss in Héhe von EUR 49,8 Mrd. (2018:
EUR 59,2 Mrd.); liegt damit aber mit EUR 9,4 Mrd. unter Vorjahresniveau. Bund, Lander,
Gemeinden und Sozialversicherungen profitieren damit weiter von den generell hohen
Beschaftigungszahlen. Die Einnahmen stiegen dabei mit 3,6% weniger stark als die
Ausgaben mit 4,6%.

In der Gesundheitsbranche lasst sich auch fur 2019 der Trend zu héheren Kosten abse-
hen. Dieser Kostenanstieg betrifft im Krankenhausbereich im Wesentlichen den weiteren
Anstieg der Personalkosten. Die Verdnderung bei den Personalkosten ist neben den
Tarifsteigerungen auf einen Zuwachs der Beschaftigungszahlen im Krankenhaus zu-
rickzufuhren, der sich aufgrund der gesetzlichen Vorgaben auch in den nachsten Jahren

fortsetzen wird, sofern die dafiir notwendigen Fachkrafte zur Verfigung stehen.
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Zu der oft schwierigen wirtschaftlichen und finanziellen Situation kommt ein enormer In-
vestitionsbedarf. Er ergibt sich aus dem medizinischen und technologischen Fortschritt,
erhéhten Qualitdtsanforderungen und notwendigen Modernisierungen. Darlber hinaus
konnten die Bundeslander ihrer gesetzlichen Verpflichtung, die daflir notwendigen Mittel
bereitzustellen, in den letzten Jahren nicht ausreichend nachkommen. Die Folge ist ein
kontinuierlich wachsender Investitionsstau. Das Deutsche Krankenhaus Institut (DKI)
schatzt, dass sich der jahrliche Investitionsbedarf der deutschen Krankenhduser auf
mindestens EUR 6,8 Mrd. belauft. Das ist in etwa das Zweieinhalbfache des Foérdervo-
lumens der Lénder.

Der demografische Wandel bringt grof3e Herausforderungen fiir die Krankenhauser mit
sich. Die Zahl der Patienten und Pflegebedirftigen wird in den nachsten Jahren weiter
steigen. Bis 2025 werden voraussichtlich zusatzlich 80.000 Vollzeitkrafte allein in den
medizinischen Diensten der Krankenhduser benétigt werden. Gleichzeitig wird die Zahl
der Menschen zwischen 20 und 65 Jahren sinken. Der Fachkraftemangel wird sich ver-
scharfen. Damit wird es fast unmdéglich, den notwendigen Personalbedarf zu decken.
Gleichzeitig fuhrt der Gesetzgeber Personaluntergrenzen ein. Damit werden die Kliniken
gezwungen bei Unterschreiten der Grenzen Betten stillzulegen und Patienten abzuwei-
sen. Dies wird zu spurbaren Verschlechterungen der regionalen Patientenversorgung
oder vorzeitigen Entlassungen aus den Kliniken fuhren. Die Situation wird durch den al-

tersbedingten Rickgang der Arztpraxen die Versorgungslage weiter verscharfen.

Arbeitssparende technische Innovationen — Innovationen aus den Bereichen Digitalisie-
rung, Telemedizin, Roboterassistenz — gewinnen zunehmend an Bedeutung, um Arzte
und Pflegekrafte zu entlasten. Der Ersatz von Personal durch kinstliche Intelligenz wird
in absehbarer Zeit in der angewandten Medizin aber kaum Realitat werden.

Dem stetigen Fachkraftemangel kann das Klinikum mit der eigenen Krankenpflegeschule
entgegenwirken und neue Aus- und Weiterbildungsangebote entwickeln. Uber die eigene
Ausbildung kann es gelingen, mehr Nachwuchs fiir die Gesundheitsbranche -explizit in
der Pflege -zu gewinnen. Zudem muss sich die Zahl der Berufsriickkehrer erhéhen und
die Zuwanderung qualifizierter Fachkréfte forciert werden. Die neue generalistische Aus-
bildung wird ab 2020 in Kooperation mit der Justus von Liebig Schule des Landkreises

umgesetzt. Damit bleiben dem Landkreis die bestehenden Ausbildungsplatze erhalten.
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Die steigenden Aufwendungen werden nach wie vor nur unzureichend durch die Steige-
rungen der Erléskomponenten kompensiert. Das Vergitungssystem deckt in seiner Sys-
tematik die Kostenentwicklungen im Krankenhaus nicht vollstdndig ab. Fur Baden-
Wirttemberg wurde ein Landesbasisfallwert 2019 (mit Ausgleichen) in H6he von

EUR 3.539,12 festgelegt (Vj. EUR 3.453,17), das entspricht einer Erhéhung von 2,49%.

Dieser Preissteigerung im stationdren Bereich standen 2019 Personalkostensteigerun-
gen aus den Tarifabschliissen im Bereich TV6D und TV-Arzte/VKA gegeniber. So wur-
den fur die TV6D-Beschéftigten als auch im Bereich TV-Arzte/VKA ab 01.04.2019 die

Léhne und Gehélter schon um 2,81% erhoht.

2.2  Situation der stationdaren Krankenhausversorgung im Landkreis Waldshut

Der Landkreis Waldshut fuhrte far 2019 nach dem Krankenhausplan Baden-
Waurttemberg vier Krankenh&user mit insgesamt 425 Betten auf'. Davon sind eine Ein-
richtung ein Vertragskrankenhaus und eine psychiatrische Einrichtung. Mit Stand 1. Ja-
nuar 2019 gewahrleisten diese Krankenhauser die Gesundheitsversorgung im Landkreis
Waldshut. Fir die stationére Versorgung stellt das Klinikum Hochrhein mit den 303 Bet-
ten 71,3% der vorhandenen somatischen Betten im Landkreis. Ohne psychiat-
risch/psychosomatische Einrichtungen verfugt das Klinikum tber 83,4% der aufgestellten

Planbetten in der Region.

Fur die Versorgung der Menschen am Hochrhein und im Landkreis Waldshut ist die Kli-
nikum Hochrhein GmbH daher als unverzichtbar einzustufen. Die nachsten vergleichba-
ren Kliniken sind im Norden, Osten und Westen (nach Bezug des zentralen Neubaus)
jeweils 50 km und mehr entfernt. Im Stiden befindet sich Grenze zur Schweiz.

Das direkte Einzugsgebiet fur die Grund- und Regelversorgung der Klinikum Hochrhein
GmbH umfasst damit im Wesentlichen den Landkreis Waldshut (2019: 170.198 Einwoh-

ner?).

! Krankenhausplan Baden-Wirttemberg: Verzeichnis der zugelassenen Krankenhauser, ohne Sei-
tenangabe
2 GStatistik 2019 - Statistisches Landesamt, Online-Datenbank
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Demografisch bedingte epidemiologische Entwicklungen werden unter anderem zu An-
derungen der Art und der GréRRe der Fachgebiete in Krankenhausern fuhren. Fir die Kili-
nikum Hochrhein GmbH ist trotz medizinischen Fortschritts mit einer steigenden Anzahl

betagter Patienten und einem Nachwuchsmangel bei den Arbeitskréften zu rechnen.

2.3 Geschaftsverlauf

Mit der SchlieBung des Standorts Bad Sackingen ging eine Reduktion unserer Bettenka-
pazitaten einher. Damit verbunden war ein deutlicher Fallzahlriickgang, denn viele Pati-
enten haben sich weiter nach Westen orientiert, wo in direkter Nahe noch zwei Kranken-
hauser betrieben werden (Schopfheim, Rheinfelden). Die Anzahl der behandelten Pati-
enten ist im Vergleich zum Vorjahr leicht gesunken, die Erlése durch Steigerung der
Fallschwere sind jedoch gestiegen. Die Fallschwere konnte durch eine Fokussierung auf
stationar notwendige Behandlungen und durch die weiterte Expertise verbessert werden.
Die Nahe zu den Patienten wurde durch den neuen Webauftritt, die quartalsweise fir alle
Blrger im Landkreis erscheinende Zeitung ,Gesund am Hochrhein“ und durch Social-
Media-Aktivitdten verbessert. Ebenso konnten mit der Web-Seite ,Wurzeln finden* neue
Mitarbeiter angesprochen werden. Die Aktivitdten des Klinikums wurden durch die Fach-

presse ausgezeichnet.

Auf der Aufwandseite war der Geschaftsverlauf durch die anhaltend schwierige Perso-
nalsituation gekennzeichnet. Im Vergleich zu 2018 hat sich die Zahl der Vollzeitkrafte
leicht vermindert (-5 VK). Dies machte im Vergleich zum Vorjahr einen héheren Bedarf
an Leasingéarzten und- Fachkraften notwendig.

In 2019 wurden im Klinikum die dringend notwendigen Investitionen weiter durchgefihrt.
So wurde neben der Erneuerung und Ausbau der IT-Infrastruktur auch der Aufbau des
Interventionsarbeitsplatzes weiter vorangetrieben. Seit der Fertigstellung im Marz 2020
kénnen Patienten dort entsprechend kardiologisch interventionell behandelt werden.
Daneben wurde in 2019 eine Vielzahl von Investitionen getatigt, die den Standort
Waldshut bis zur Fertigstellung des Zentralklinikums in die Lage versetzte, die Patienten
optimal und in sicheren Strukturen versorgen zu kénnen. Der bereits in 2019 geplante

Interims-Nordbau wird nun bis zum Sommer 2021 in Modulbauweise errichtet.
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2.4 Ertragslage

Im Jahr 2019 wurden 12.331 stationare Patienten behandelt. Im Vergleich mit den am
Standort Waldshut im Vorjahr behandelten Patienten (Vj. 13.150) ist daher ein Minus von
891 Fallen zu verzeichnen. Im Gesamtvergleich der Geschéftsjahre 2019 und 2018
nahm die Zahl der Patienten um 6,76% ab. Die Erlése aus allgemeinen Krankenhaus-
leistungen konnten um TEUR 1.910 (+4,5%) auf TEUR 44.774 erh6ht werden.

Die Wahlleistungen blieben mit TEUR 1.799 erneut leicht unter Vorjahresniveau (V.
TEUR 1.865), ebenso die ambulanten Leistungen mit TEUR 2.045 (Vj. TEUR 2.298).

Die Gesamtleistung (Umsatzerlése inklusive der sonstigen betrieblichen Ertrdge und Be-
standsénderung an unfertigen Leistungen) der Klinikum Hochrhein GmbH belief sich in
2019 auf TEUR 51.757 (Vj. TEUR 47.303). Hierin enthalten sind periodenfremde Ertrége
in H6he von TEUR 1.508, im Wesentlichen aus der Ausbuchung von Verbindlichkeiten

aus Erlésausgleichen fur Vorjahre und der Auflésung von Rickstellungen.

Der Anstieg bei den Personalaufwendungen, die sich von TEUR 32.725 auf
TEURS35.108 erhohten, ergab sich aus der kostenerh6henden Tarifanpassung in Hohe
von 2,8%. Dariiber hinaus ging der verbuchte Verbrauch der gebildeten Uberhangriick-

stellung im Vergleich der beiden Geschaftsjahre um TEUR 318 zurtick.

Aufgrund der weiterhin schwierigen Personalsituation stiegen die im Aufwand fir bezo-
gene Leistungen erfassten Ausgaben fir Honorardrzte auf TEUR 3.297 (V.
TEUR 1.880). Die Aufwendungen fur die Hilfs- und Betriebsstoffe stiegen im Vergleich
zum Vorjahr von TEUR 9.793 auf TEUR 11.650 an. Dies ist mit einer generellen Kosten-

steigerung im Energiebereich zu erklaren.

Die Aufwendungen und Ertrage aus dem Férdermittelbereich weichen aufgrund der neu
getatigten Investitionen und der Aktivierungen deutlich vom Vorjahr ab. Die Erhéhung
resultiert im Wesentlichen aus Einzelférderungen nach dem KHG (TEUR 4.050) sowie
den Zuwendungen der Gesellschafter zu Investitionsvorhaben, die sich im Berichtsjahr
auf TEUR 4.674 beliefen.
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Die sonstigen betrieblichen Aufwendungen lagen mit TEUR 7.847 recht deutlich tUber
denen des Vorjahres (TEUR 6.877). Urséachlich hierflr sind zum einen ein zusétzlicher
Notarztstandort, erhdhte Instandhaltungsaufwendungen (infolge der Sanierungsarbeiten)
sowie ein Anstieg bei Werbekosten durch den Einsatz in Print- und Onlinemedien zur
Imageverbesserung und Personalgewinnung.

Mit deutlich gestiegenen periodenfremden Rechnungskorrekturen in Hohe von rd.
TEUR 921 fallt auch die Bereinigung von Forderungen aus Vorjahren ins Gewicht.

Nach Abzug der Abschreibung von Finanzanlagen durch die Patronatszahlungen an die
Medicum in H6he von TEUR 455 sowie der Zinsen und Steuern ergibt sich fur die Klini-
kum Hochrhein GmbH ein Jahresverlust von TEUR 3.689 (Vj. TEUR 2.359).
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2.5 Finanz- und Vermégenslage

In den Geschéftsjahren 2017 und 2018 war die Finanzlage insbesondere durch Zahlun-
gen der Gesellschafter aus der fiir diese Jahre abgegebenen Patronatserklarung von
insgesamt TEUR 16.000 gekennzeichnet. Die Zahlungen dienten im Wesentlichen der
Verlustdeckung und wurden in die Kapitalriicklage eingestellt. Im Geschéftsjahr 2019
wurden TEUR 500 an liquiden Mitteln aus der in der Austrittsvereinbarung geregelten
Patronatszahlungen bereitgestellt. Des Weiteren wurden zur Liquiditatssicherung
TEUR 2.800 als Abschlagszahlung auf die am 13. Mai 2020 vom Kreistag beschlossene
Patronatserklarung eingezahlt, mit der der Gesellschafter sich verpflichtet hat, die Ver-
luste der Jahre 2019 bis 2021 abzudecken. Neben den Zahlungen aus den Patronatser-
klarungen ist die Vermdgens- und Finanzlage gekennzeichnet durch die weitere Umset-
zung der Instandhaltungs- und Investitionsmal3nahmen, die in der Austrittsvereinbarung
vom 29. Juni 2018 zur Ertiichtigung der Klinik festgelegt wurden und die durch Zuschis-
se der Gesellschafter sowie durch erhaltene Einzelférdermittel finanziert werden. Durch
diese Tatsachen in Verbindung mit weniger stationdren Féllen in 2019 ergibt sich zum
31. Dezember 2019 folgendes Bild:

31.12.2019 31.12.2018

Aktiva TEUR TEUR
Anlagevermégen 9.619 6.352
Umlaufvermdgen 22.136 19.863
Rechnungsabgrenzungsposten 152 17
Summe 31.907 26.232
Passiva

Eigenkapital 6.271 6.661
Sonderposten 6.275 4.009
Ruckstellungen 6.655 7.352
Verbindlichkeiten 12.706 8.210
Summe 31.907 26.232

Die Investitionen des Berichtsjahres waren im Vergleich zum Vorjahr von gréRerer Be-

deutung. Wie im Vorjahr wurden in 2019 eine Reihe von weiteren Ertlichtigungen am
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Gebaude, medizinischen Einrichtungen und der IT-Infrastruktur vorgenommen. Diese
werden auch Uber das Berichtsjahr hinaus andauern. Korrespondierend zum Anlage-
vermégen haben sich die Sonderposten ebenfalls erhdht, da der Uberwiegende Teil der

Investitionskosten von den Gesellschaftern Glbernommen wurde und wird.

Im Umlaufvermdgen sind die Vorrate annahernd gleichgeblieben. Die Forderungen ge-
genluber Gesellschafter sind gegentiber dem Vorjahr ebenfalls annahernd gleichgeblie-
ben. Die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen haben sich Vergleich der Bilanz-
stichtage um TEUR 3.131 erhéht, da zum Jahresende 2019 noch ein Aufholbedarf an
Abrechnungen zu verarbeiten war. Ebenfalls deutlich erh6ht haben sich die Forderungen
nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht. Ursachlich hierfur sind im Wesentlichen die
am Stichtag noch nicht abgerufenen Mittel fir die Erweiterung des Nordbaus, der mit
einer Summe in Héhe von TEUR 3.570 geférdert wird.

Die zur Verfugung stehenden liquiden Mittel betragen zum Stichtag TEUR 3.218 (V.
TEUR 7.182) und sind durch den Verlust des Geschéftsjahres und trotz der der im Rah-
men der Patronatserklarung abgerufenen Mittel in H6he von TEUR 500 im Vergleich
zum Vorjahr um TEUR 3.964 gesunken. Im Betrag sind ebenfalls in Summe TEUR 2.800

an Abschlagszahlungen auf den Verlust 2019 vom Gesellschafter enthalten.

Im Eigenkapital konnte die Gesellschaft in 2019 weiterhin positiv bleiben. Die in 2019
erhaltenen Zahlungen im Rahmen der Patronatserkldrung von insgesamt TEUR 500
wurden in die Kapitalricklage gebucht. Ebenso wurde die Kapitalricklage um
TEUR 2.800 erhéht, die aus einer Abschlagszahlung auf den Verlustausgleich 2019 vom
alleinigen Gesellschafter resultieren. Das Eigenkapital vermindert sich aufgrund des Vor-
jahresverlusts von TEUR 2.358 von TEUR 6.660 auf TEUR 6.271.

Die Ruckstellungen erreichen im Berichtsjahr einen Wert von TEUR 6.655 (V.
TEUR 7.352) und sind damit gegeniiber dem Vorjahr wieder gesunken. Die Minderung
entfallt im Wesentlichen auf die gebildeten Personalkostenriickstellungen aus den Vor-
jahren sowie eine Minderung der MD- (friiher MDK-) Ruickstellung. Fir sich abzeichnen-
de Zahlungsverpflichtungen im Zusammenhang mit der Tochtergesellschaft Medicum

Waldshut-Tiengen GmbH wurde ein Betrag von TEUR 250 zurlickgestellt.
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Die Verbindlichkeiten belaufen sich auf TEUR 12.706 (Vj. EUR 8.210). Die wesentliche
Veranderung stammt aus der Position Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzie-
rungsrecht. Dieser beinhaltet als Gegenposition die auf der Aktivseite genehmigten, aber
noch nicht ausgezahlten FérdermalRnahmen. Die Position Verbindlichkeiten gegentiber
dem Gesellschafter hat sich im Berichtsjahr von TEUR 2.846 auf TEUR 3.568 erhéht.
Grund hierfir ist insbesondere die Vorfinanzierung der Investitionen fir Gebaude, medi-

zinische Einrichtungen und IT-Infrastruktur.

Das Unternehmen hat in 2019 die Ublichen Pauschalférdermittel nur noch fir den Stand-
ort Waldshut erhalten. Fur die Investitionen in die Erweiterung des Nordbaus und den
Hubschrauberlandeplatz wurden Férdermittel nach dem Krankenhausfinanzierungsge-
setz in Héhe von TEUR 4.050 bewilligt. Die von Gesellschafterseite vereinnahmten Zu-
schisse beliefen sich auf TEUR 4.674.

Im Geschaftsjahr 2019 entstand trotz der Erhéhung der Krankenhausleistung erneut eine
vergleichsweise hohe Verminderung der Liquiditadt aus dem operativen Cashflow in H6he
von TEUR -7.922 (Vj. TEUR -8.259). Ursachlich hierfir war, neben dem Jahresfehlbe-
trag, der deutliche Aufbau der operativen Forderungen sowie der Abbau kurzfristiger
operativer Verbindlichkeiten und Ruckstellungen. Das Zahlungsmitteldefizit aus der be-
trieblichen Tatigkeit wurde teilweise durch die Einzahlungen in H6he von TEUR 3.300
des Gesellschafters im Rahmen der Patronatserklarungen ausgeglichen. Da die Investi-
tionsausgaben in Héhe von TEUR 5.093 vollstdndig durch Gesellschafterzuschisse und
pauschal gewéhrte Férdermittel finanziert werden konnten, ergab sich aus der Durchfiih-

rung der Investitionen kein weiterer Finanzierungsbedarf.

Neben dem ungedeckten Teil des Jahresfehlbetrags in Héhe von TEUR 389 gingen da-
her die beschriebenen zahlungswirksamen Verdnderungen der operativen Bilanzpositio-
nen zu Lasten der Liquiditat, die in Summe um TEUR 3.964 gesunken ist.

2.6 Finanzielle und nicht finanzielle Leistungsindikatoren

Der Rickgang der Fallzahlen in Bad S&ckingen, welcher durch die SchlieBung des

Standorts in 2017 zu begriinden ist, konnte am Standort Waldshut auch in 2019 nicht

kompensiert werden. Damit hat sich dieser finanzielle Leistungsindikator insgesamt un-
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glnstig entwickelt. Der Rickgang allein am Standort Waldshut ist geringfiigig. Damit
einher geht ein Ruckgang der CM-Punkte. Das Jahresergebnis in Hohe von TEUR 3.689
hat sich durch diverse Einmaleffekte um TEUR 1.331 verschlechtert.

Bei den nicht-finanziellen Leistungsindikatoren, insbesondere der Patienten- und Mitar-
beiterzufriedenheit, haben sich in 2019 auf Grund der strukturellen Unsicherheiten keine
grundsatzlichen Fortschritte gezeigt. Erste positive Zeichen des Zuspruchs aus der Re-
gion Bad Sackingen sind erkennbar. Die Geschéftsleitung setzt bereits seit 2018 Mal3-
nahmen zur Qualitdts- und der Organisationsentwicklung im Rahmen des Sanierungs-
programms um. Des Weiteren wurden und werden innovative MalRnahmen zur Verbes-

serung der Aulenwahrnehmung und -kommunikation ergriffen.

3. Chancen- und Risikobericht

Nach dem Ausscheiden des Gesellschafters Spitalfonds Waldshut, Stiftung des o6ffentli-
chen Rechts, bzw. der Stadt Waldshut-Tiengen in 2018 wurden einige der finanziellen
Vereinbarungen, die in der Austrittsvereinbarung zwischen dem ausscheidenden Gesell-
schafter und dem Landkreis Waldshut festgelegt waren, in 2018 umgesetzt. Die von den
Gesellschaftern in der Krisensituation 2017 beschlossenen Patronatszahlungen sahen,
nach dem die Verluste der Jahre 2017 und 2018 durch Patronatserklarungen beider Ge-
sellschafter abgedeckt waren, in 2019 eine letzte Patronatszahlung auf Basis der Aus-
trittsvereinbarung in H6he von TEUR 500 von den (ehemaligen) Gesellschaftern vor.
Diese in 2019 erfolgte Zahlung in H6he von TEUR 500 wurde in die Kapitalriicklage ein-
gestellt.

Der Kreistag hat, nunmehr als alleiniger Gesellschafter, in seiner Sitzung am 13. Mai
2020 zur weiteren Sicherstellung der Unternehmensfortfihrung daher die Abgabe von
Patronatserklarungen beschlossen, mit denen die geplanten Verluste der Wirtschaftsjah-
re 2019, 2020 und 2021 ausgeglichen werden sollen. Die Patronatserklarung fur 2019 ist
begrenzt auf EUR 3,7 Mio., die Patronatserklarungen 2020 und 2021 jeweils auf
EUR 2,5 Mio.
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Zur Sicherung der Liquiditat wurden vom jetzigen Alleingesellschafter auf den im Wirt-
schaftsplan geplanten Verlust 2019 bereits Abschlagszahlungen von insgesamt

TEUR 2.800 an das Klinikum geleistet und in die Kapitalriicklage eingestellt.

Im Frihjahr 2019 fiel die Entscheidung das Zentralklinikums in der Nachbargemeinde
Albbruck zu errichten. Im Jahr 2027 soll das Klinikum am neuen Standort betriebsbereit
sein. In 2019 wurde das Grundstick in Albbruck vom Landkreis erworben; unterjahrig
fanden diverse Gesprache zum Bebauungsplan und zur Finanzierung mit dem Sozialmi-

nisterium statt.

Bis zur Inbetriebnahme des Neubaus ist vorgesehen, das Klinikum am Standort
Waldshut zu ertlichtigen und mit einem Interimsgebaude zu erweitern. Der Kapitalbedarf
fur die in diesem Zusammenhang am Standort Waldshut geplanten MalRnahmen bis zur
Inbetriebnahme des Zentralklinikums wurde auf TEUR 24.420 geschéatzt und wird von
dem ausgeschiedenen Gesellschafter Stadt Waldshut-Tiengen sowie dem Landkreis
bereitgestellt. In 2019 wurden die in 2018 begonnenen Ertlichtigungsmallnahmen, In-
standhaltungen und Investitionen weiter umgesetzt. In 2019 wurde das Zentrum fur Or-
thopadie, Wirbelsaulen- und Unfallchirurgie geschafften. Das Zentrum fir Innere Medizin
kann ab Anfang 2020 den Interventionsarbeitsplatz (Linksherzkatheterzentrum) nutzen.
Weitere Erweiterungen des Leistungsspektrums sind in Vorbereitung. Weiterhin werden
erhebliche Mittel fir die Erneuerung und Ausbau der IT-Infrastruktur und der Digitalisie-

rung investiert. Parallel l&uft die Planung des Zentralklinikums weiter voran.

Vor diesem Hintergrund und den kiinftig geplanten Ergebnissen bzw. Cashflows er-
scheint die Fortfuhrung des Unternehmens in der neuen Struktur Uberwiegend wahr-
scheinlich. Gleichwohl ist wie beschrieben die Unternehmensfortfiihrung der Gesellschaft
aufgrund der angespannten Lage der Gesellschaft von der weiteren finanziellen Unter-

stutzung der Gesellschafter abhéngig.
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Erhebliche Sorge bereitet nach wie vor die Personalgewinnung fiir die Klinikum Hoch-
rhein GmbH. Auch hier fihren strukturelle Nachteile durch kleine Abteilungen und einge-
schrankte Weiterbildungsbefugnisse einzelner Cheférzte zu einem Wettbewerbsnachteil
bei der Gewinnung von Arzten. Mangelnde Konzentration medizinischer Aufgaben fihrt
auch im Rahmen struktureller Weiterentwicklung in der Tendenz zu Mangeln in der Pro-
duktivitdt und damit zu Verlustrisiken. Durch das Zentrum Innere Medizin, dem Aufbau
des Zentrums fur Orthopadie, Wirbelsdulen- und Unfallchirurgie und der Gefalichirurgie
konnte das Angebot des Klinikums 2019 erweitert und somit auch fur mdégliche Arbeit-
nehmer insbesondere im medizinischen Bereich attraktiver gestaltet werden. Der Ausbau
der beiden Zentren ist zu Ende des Geschaftsjahres 2019 noch nicht abgeschlossen;
trifft aber bisher auf positive Resonanz in der Bevélkerung und bei bisher behandelten
Patienten. Durch den Einsatz von Print-, Rundfunk und sozialen Medien wird die Arbeit-
nehmergewinnung weiter forciert und auf das Klinikum als attraktiver Arbeitgeber in der

Region aufmerksam gemacht.

Die in 2020 zu Jahresanfang in Asien beginnende Pandemie (Covid-19) hat die Politik,
die Gesellschaft und insbesondere die Klinken vor eine immense Herausforderung ge-
stellt. Durch die schnell wachsende Erkrankungsrate in anderen Landern, Grenzschlie-
Rungen und den damit verbundenen Entscheidungen der Politik wuchs die Unsicherheit
der Bevdlkerung. Die Klinik sah sich in der Pflicht unter enormen Zeitdruck diverse Mal3-
nahmen zur Sicherung der Krankheitsversorgung und Notfallversorgung in der Region zu
ergreifen und diese bei Ausbruch der Pandemie aufrechterhalten zu kénnen. Vor dem
Hintergrund der aktuellen Situation der Pandemie und den beschlossenen politischen
Malnahmen zur Bewaltigung der Krise ergeben sich zum einen Risiken hinsichtlich einer
potenziellen Infizierung von arztlichem und pflegerischen Personals. Diesem Risiko be-
gegnen wir mit Quarantane-Plénen, erhéhten Hygienemallnhahmen sowie Zutritts- und
Arbeitsbeschrankungen. Zum anderen stellen auch die ausreichende Beschaffung von
Hygieneartikeln, Medikamenten, Schutzbekleidung und Beatmungsgeraten fur die Ver-
sorgung der Patienten sowie die méglichen Auswirkungen auf die Erléssituation Risiken
dar. Die Krankenh&user sind durch die Bundes- sowie die Landesregierung aufgerufen,
elektive Operationen soweit medizinisch zuldssig abzusagen, um einerseits personelle
und materielle Ressourcen zu schonen und um andererseits die notwendigen Intensiv-

betten vorzuhalten. Die Gesellschaft hat daher seit Mitte Marz 2020 die nicht zwingend
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notwendigen Operationen weitestgehend abgesagt. Inwieweit die wirtschaftlichen Folgen

fur und durch die Gesetzesmalinahmen kompensiert werden, ist derzeit nicht absehbar.

Die technische Erneuerung der IT-Infrastruktur ist weit fortgeschritten und wird 2020 ab-
geschlossen. Damit verfigt das Klinikum Uber den aktuellen Sicherheitsstandard. Der

weitere anwendungsorientierte Ausbau der IT schreitet ebenfalls weiter voran.

Bereits in 2017 haben wir darlber hinaus festgestellt, dass sich unsere Patienten aus
dem westlichen Teil des Landkreises vermehrt fir eine Behandlung aulRerhalb unserer
Kreiskliniken entscheiden. Wir fihren das auch auf die nachteilige Berichterstattung zu-
rick, die sich schadlich auf die Reputation der Spitdler Hochrhein GmbH (spéter Klini-
kum Hochrhein GmbH) ausgewirkt hat. Hieraus ergibt sich das Risiko, dass wir unser
geplantes Leistungsvolumen weiter nicht erreichen. Im Berichtsjahr wurde weiter an der
Verbesserung der Aul3enwirkung gearbeitet. Dies wurde im Jahr 2019 insbesondere mit
der Schaltung von Werbefilmen und Radiospots sowie einer neuen Website fur die Klini-
kum Hochrhein GmbH sichtbar. Ebenso versprechen wir uns mit der Schaffung und
Ausbau der beiden neuen Zentren (Innere und Orthopadie) und dem damit erweiterten

Angebot an Leistungen eine positive Wahrnehmung in der Bevélkerung.

Wie in den vergangenen beiden Jahren ist unser Jahresabschluss auch durch die Ver-
luste unserer Tochtergesellschaft Medicum Waldshut-Tiengen GmbH belastet. Mit der
vollstdndigen Abschreibung unseres finanziellen Engagements sowie der fur potenzielle
Zahlungsverpflichtungen gebildeten Ruckstellung gehen wir davon aus, dass die finanzi-

ellen Risiken ausreichend im vorliegenden Jahresabschluss beriicksichtigt sind.
Es existieren fur verschiedene Ereignisse bzw. Risiken, wie z. B. Brand, Massenunfall,
Auftreten von Infektionskrankheiten sowie Ausfall der EDV, Mallnhahmenpléne. Weitere

Ereignisse werden situativ behandelt.

Fir die Leistungsausweitung und zur Patientenbindung stehen mit dem geplanten und

beauftragten Nordbau ab Sommer 2021 ausreichende Kapazitaten zu Verfigung.

14



Lagebericht 2019
Klinikum Hochrhein

Es findet ein permanenter Abgleich insbesondere der Plane fiir Notfalle mit den externen
Anforderungen statt. Frihsignale verschiedenster Art und Weise werden aufgegriffen,

ausgewertet und ggfs. Mallnahmen mit dem aktuellen Geschéftsumfeld abgestimmt.

4. Prognosebericht

Grundsatzlich ist die Situation trotz der schwierigen finanziellen Lage der Klinikum Hoch-
rhein GmbH als positiv und auf dem richtigen Weg zu bezeichnen.

Die Verunsicherung der Patienten, Zuweiser und Mitarbeiter aufgrund der Strukturan-
passungen war auch noch im Jahr 2019 fur den verbleibenden Standort Waldshut spur-
bar.

Die Planungen fur den Klinikneubau sind in 2019 weiter vorangeschritten. Mit der Ent-
scheidung des Kreistages fiir den Standort Albbruck als zukinftigen Standort des Klini-
kums und den Kauf eines hervorragend geeigneten Grundstlicks ist eine wichtige
Grundsatzentscheidung fur die Klinikum Hochrhein GmbH gefallen. Gleichzeitig wurde
mit dem Beschluss der Medizinstrategie und der Raum- und Funktionsplanung fir das
neue Klinikum die Grundlage fir die Entwicklungsgesprache mit dem Ministerium gelegt.
In der Folge schlie®en sich nun die weiteren Planungsschritte auf dem ehrgeizigen Weg
der Realisierung in den nachsten acht Jahren an. Im Geschaftsjahr fanden zum Projekt
Zentralklinikum diverse Treffen statt, die die Erarbeitung eines Bebauungsplans und die

Férderung zum Gegenstand hatten.

Durch den Aufbau der beiden Zentren (Orthopadie, Wirbelsaulen- und Unfallchirurgie
sowie Innere Medizin) in 2019 bietet das Klinikum neben der Grund- und Regelversor-
gung auch spezialisierte Leistungen im Bereich Orthopadie, Wirbelsaulenchirurgie und
Endoprothetik sowie interventionelle Kardiologie und Angiologie und Gefélchirurgie. An-
fang 2020 konnte dazu ein interdisziplinarer Interventionsarbeitsplatz in Betrieb genom-
men werden. Im Sommer 2020 beginnen die Bauarbeiten zur Errichtung eines Interims-
gebaudes in Modulbauweise mit 48 Betten Normalpflege und 14 Intensivbetten. Die Pla-
nungen fir 2020 sehen weitere Investitionen in den Bereichen Medizintechnik und IT vor.
So wird nach Inbetriebnahme des neuen Rechenzentrums weiter an der Digitalisierung
des Klinikums gearbeitet. Zusatzlich engagiert sich das Klinikum tber die Medicum
GmbH in der ambulanten Versorgung und die dort zunehmenden Versorgungsliicken zu

schlieBen. Auch im Bereich der Ausbildung will das Klinikum Uber eine entsprechende
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Kooperation die Hebammenausbildung anbieten, um die bestehenden Engpasse zu
vermeiden. Angedacht sind auch Kooperationen mit ausléndischen Kliniken, um den Be-

darf an Arbeitskraften im medizinischen Bereich und in der Pflege zu kompensieren.

Die gréte Herausforderung bleibt das fir den Geschéftsbetrieb notwendige qualifizierte
und engagierte Fachpersonal zu finden und zu binden. Neben einer neuen IT-Struktur
und modernen Geraten besteht fir Mitarbeiter die Mdéglichkeit, an diversen Fort- und
Weiterbildungen teilzunehmen. Die Digitalisierung im Klinikum und in der Tochtergesell-
schaft Medicum schreitet weiter voran und bietet so qualifizierten Mitarbeitern ein her-

ausragendes Arbeitsumfeld.

Insgesamt ging die die Geschéaftsfihrung bei der Aufstellung des Wirtschaftsplans im
Jahr 2020 von leicht steigenden Fallzahlen und einer ebenfalls leichten Erhéhung der
CM-Punkte aus. Die neuen gesetzlichen Rahmenbedingungen (Pflegepersonalunter-
grenzen - PPUG) und die noch fragliche Finanzierung der Pflegekosten sind in ihren be-
triebswirtschaftlichen Auswirkungen noch nicht vollstdndig absehbar. Die PPUG lassen
aber erwarten, dass die Kliniken zukinftig mit Erlésrickforderungen der Kassen rechnen
missen, wenn die vorgegebene Personalkennzahlen nicht erreicht werden. Diese ge-
setzlichen Vorgaben, die auf Durchschnittswerten basierende Fallkostenerstattung im
DRG-System und die Herausforderungen des Fachkraftemangel werden auch zukunftig
grolde betriebliche Anstrengungen fiir einen wirtschaftlichen Geschéftsbetrieb erfordern.
In Folge der Corona-Pandemie wurde im ersten Quartal 2020 auch unser Krankenhaus-
betrieb auf die Notfallsituation umgestellt. Im Wesentlichen wurden elektive Operationen
abgesagt und die notwendigen Bettenkapazitaten fir die Corona-Patienten freigeraumt.
Aulerdem wurde der Lagerbestand erhéht, was mit einer Gberdurchschnittlichen Erhé-
hung der Materialkosten im Jahr 2020 sowie einem erhéhten Abfluss der liquiden Mittel
einhergeht.

Wir gehen davon aus, dass die Einnahmen im ersten und zweiten Quartal 2020 durch
den Wegfall geplanter — aber nicht lebensnotwendiger — Operationen drastisch sinken
werden. Die Fallzahl der stationdren Falle wird sinken, da der Fokus auf der Behandlung
dringender Falle und von Covid19-Patienten liegt.

Auch die Aufforderung der Politik, Betten und Kapazitaten fir einen Anstieg von Covid-
19-Patienten freizuhalten, wird sich negativ auf das operative Geschaft in (mindestens)

den ersten beiden Quartalen 2020 auswirken. Inwieweit zugesicherte Ausgleichzahlun-
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gen und Freihaltepauschalen diesen Effekt auffangen kénnen, wird sich wahrscheinlich

bis Ende des Geschaftsjahres erst zeigen kénnen.

Im Wirtschaftsplan 2020 wird weiter von einem Verlust in Héhe von TEUR 2.467 ausge-
gangen. Die Einmaleffekte, die sich in 2019 in dem Verlust i.H.v. TEUR 3.689 niederge-
schlagen haben, werden in 2020 bereinigt sein und keinen Einfluss auf das Ergebnis
haben. In der mittelfristigen Planung gehen wir trotz der bestehenden Unsicherheiten
auch weiterhin von einem Jahresfehlbetrag in Héhe von TEUR 500 bis TEUR 1.000 aus.
Der prognostizierte Fehlbetrag setzt auf jeden Fall die Erhéhung der stationaren Fallzah-
len und CM-Punkte und die weitere Optimierung der klinischen Prozesse voraus.

Mit den bisher umgesetzten und geplanten MalRnahmen und der verbesserten Patien-
tenansprache und Information gehen wir in den nachsten Jahren von einer Verbesse-
rung der Patientenzustroms und einer Steigerung der Akzeptanz des Klinikums in der

Region aus.

Waldshut-Tiengen, den 18. Mai 2020

Klinikum Hochrhein GmbH

Dr. Hans-Peter Schlaudt
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Wirtschaftiiche Grunclagen

Tatigkeitsgebiet

Zum Unternehmen der Klinikum Hochrhein GmbH gehdrten
seit der Verschmelzung der beiden Vorgangergesellschaften,
der Spital Bad Sackingen GmbH und der Spital Waldshut
GmbH, zum 1. Januar 2011 das Spital Waldshut und das
Spital Bad Sackingen, die als Krankenhé&user der Grund- und
Regelversorgung die medizinische Versorgung in der Region
des Landkreises Waldshut sicherstellten.

Die im November 2017 gefassten Gesellschafterbeschlisse
zur Schliefung des Standorts Bad Sackingen wurden zum
Bilanzstichtag 31. Dezember 2017 umgesetzt und der Klinik-
betrieb im Spital Bad Sackingen eingestellt.

Krankenhausplan

Dem Beschluss entsprechend ist das Spital Bad Sackingen
aus dem Krankenhausplan des Landes Baden-Wrttemberg
ausgeschieden. Der Klinikbetrieb fir das Krankenhaus
Waldshut umfasst gemaf’ Bescheid vom 20. Dezember
2017 des Regierungsprasidiums Freiburg nunmehr 303 Plan-
betten. Es werden die Hauptabteilungen Innere Medizin,
Chirurgie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe sowie Hals-,
Nasen und Ohrenheilkunde betrieben. Des Weiteren besteht
eine Belegabteilung Urologie.

Mit der Aufnahme in den Krankenhausplan gehort das Spital
Waldshut zu den nach dem KHG geforderten Krankenhau-
sern. Aufgrund der Aufnahme in den Krankenhausplan sind
die Krankenkassen verpflichtet, Krankenhauspflege durch
das jeweilige Krankenhaus zu gewahren (88 39 Abs. 1 und
108 SGB V).

Personal

Die Gesellschaft ist Mitglied im kommunalen Arbeitgeber-
verband Baden-Wirttemberg (VKA).

Fir Vergiitung der Arbeitnehmer bzw. Arzte gelten die mit

der Dienstleistungsgewerkschaft ver.di fur die Angestellten
und Auszubildenden bzw. mit dem Marburger Bund fur die
Arzte vereinbarten Tarifvertrage vom 1. August 2006 in der
jeweils gliltigen Fassung der Anderungstarifvertrage.

Altersversorgung

Fir die Mitarbeiter der Gesellschaft besteht eine betriebliche
Altersversorgung durch die Mitgliedschaft der Gesellschaft
in der Zusatzversorgungskasse (ZVK). Die ZVK gewaéhrt den
Beschaftigten des offentlichen Dienstes im Rentenfall — zu-
satzlich zur gesetzlichen Rentenversicherung — eine betrieb-
liche Alters- und Hinterbliebenenversorgung. Darlber hinaus
werden auch bei voller bzw. teilweiser Erwerbsminderung
Leistungen erbracht. Es besteht keine Subsidiarhaftung der
Gesellschaft flr diese mittelbaren Leistungen, da diese
durch den Gesellschafter Gbernommen worden ist.
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Altersversorgung
(Fortsetzung)

Im Zuge der Verschmelzung zum 31. Dezember 2010/

1. Januar 2011 wurden von der Spital Bad Sackingen GmbH
fUr zwei ehemalige Mitarbeiter mit beamtenahnlichen Be-
zligen bzw. deren Witwen zwei Einzelvereinbarungen zur
Gewahrung von Alters-, Invaliditats- und Hinterbliebenenbe-
ziigen Ubernommen.

Wichtige Vertrage

Im Zusammenhang mit der Verschmelzung der beiden Vor-
géngergesellschaften Spital Waldshut GmbH und Spital Bad
Sackingen GmbH wurde zwischen diesen beiden Gesell-
schaften und deren Gesellschaftern, der Spitalfonds Walds-
hut GmbH, der Stadt Waldshut-Tiengen und dem Landkreis
Waldshut am 14. Dezember 2010 ein Konsortialvertrag
geschlossen. In diesem Konsortialvertrag haben die Ver-
tragsparteien die wesentlichen gemeinsamen Grundprinzi-
pien und Ziele zur Sicherung der beiden Krankenhausstand-
orte sowie deren Fortfihrung und Weiterentwicklung unter
der neuen Firma der ehemaligen Spitaler Hochrhein GmbH
geregelt. DarUber hinaus verpflichtete sich der Landkreis
Waldshut darin, fir Sanierungs- und Renovierungsmalnah-
men im Krankenhaus Bad Sackingen zweckgebundene
Zuschisse fir die drei Bereiche , Brandschutz”, , Sanierung,
Sicherheit, Barrierefreiheit” sowie , Haustechnik” in Hohe
von insgesamt TEUR 8.150 zu leisten.

Gemal der Austrittsvereinbarung des Gesellschafters Spital-
fonds Waldshut zum 30. Juni 2018 wurde der Konsortialver-
trag mit der Einziehung der Anteile des Gesellschafters
Spitalfonds Waldshut beendet.

Mit Wirkung ab dem 1. Januar 2011 haben das Spital Walds-
hut mit dem Spitalfonds Waldshut hinsichtlich des Grund-
stlcks Kaiserstrafse 93-101 in Waldshut und das Spital Bad
Sackingen mit dem Landkreis Waldshut hinsichtlich des
Grundsticks Meisenhartweg 14 in Bad Sackingen sowie der
auf diesen Grundstlcken errichteten Krankenhausgebaude,
in denen die beiden Krankenh&user betrieben werden, je-
weils einen unentgeltlichen Nutzungsiiberlassungsvertrag
geschlossen. Die Vertrdge waren nicht ordentlich kiindbar
und hatten eine feste Laufzeit von 30 Jahren. Diese Verein-
barung wurde gemald der Austrittsvereinbarung beendet und
durch einen Erbbaurechtsvertrag mit dem Spitalfonds Walds-
hut ersetzt.

Zwischen der Vorganger-Gesellschaft Spital Waldshut GmbH
und dem Spitalfonds Waldshut, Stiftung des 6ffentlichen
Rechts, bestanden zwei Darlehensvertrage, deren Fortfiih-
rung im Konsortialvertrag vom 14. Dezember 2010 unter
Anpassung der Konditionen vereinbart wurde. Es handelt
sich um den Darlehensvertrag vom 27. September 2005
Uber TEUR 2.051 sowie den Darlehensvertrag vom

20. November 2008 Uber TEUR 1.700. Gemaf} der Austritts-
vereinbarung hat die Glaubigerin auf die Rickzahlung der
Darlehen verzichtet.
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Wichtige Vertrage Mit Vertrag vom 21. Dezember 2015 wurde der Gesellschaft
(Fortsetzung) vom Landkreis Waldshut ein Darlehen in Hohe von
TEUR 2.000 gewahrt. Das Darlehen ist bis auf weiteres
gewahrt und wird mit einem Zinssatz von 0,4 % p. a. ver-
zinst.

Mit Vertrag vom 8. Dezember 2016 wurde der Gesellschaft
seitens der Landkreis Waldshut ein Darlehen in Hohe von
TEUR 800 eingerdumt. Das Darlehen wurde bis auf weiteres
gewahrt und mit einem Zinssatz von 0,4 % p. a. verzinst.
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Leselischartsrechtiiche Grundiagen

Griindung Die Gesellschaft wurde am 3. November 2004 gegriindet.

Firma Klinikum Hochrhein GmbH (vormals: Spitéler Hochrhein
GmbH)

Sitz Waldshut-Tiengen

Gesellschaftsvertrag

Mit notarieller Urkunde vom 29. Juni 2018 wurde der
Gesellschaftsvertrag neu gefasst.

Handelsregister

Die Gesellschaft ist im Handelsregister beim Amtsgericht
Freiburg i. Br. unter der Nr. HRB 621593 eingetragen. Der
letzte uns vorliegende Auszug datiert vom 8. April 2020.

Gegenstand

Gegenstand des Unternehmens ist der Betrieb von Kran-
kenhausern und anderen sozialen Einrichtungen. Die Be-
triebe sollen der stationaren und ambulanten Untersuchung
und Behandlung von Patienten ohne Riicksicht auf Ge-
schlecht, Konfession oder Wohnsitz nach Malfigabe ihrer
allgemeinen Vertragsbedingungen dienen.

Geschaftsjahr

Kalenderjahr

Kapitalverhaltnisse

Das Stammkapital betragt EUR 83.334,00 und ist vollstan-
dig eingezahlt. Der Landkreis Waldshut zu 100 % an der
Gesellschaft beteiligt.

Gewinnverwendungs-
vorschlag

Die Geschaftsfihrung wird der Gesellschafterversammlung
vorschlagen, den zum 31. Dezember 2019 ausgewiesenen
Jahresfehlbetrag in Hohe von EUR 3.689.432,21 mit dem
Verlustvortrag in Hohe von EUR 32.095.130,16, zusammen
EUR 35.784.562,37, auf neue Rechnung vorzutragen.

Vorjahresabschluss

In der Gesellschafterversammlung am 17. Juli 2019 ist

(1) der von der Geschéftsfiihrung aufgestellte, von uns
geprifte und mit dem uneingeschrankten Bestati-
gungsvermerk versehene Jahresabschluss zum
31. Dezember 2018 nebst Lagebericht vorgelegt und
der Jahresabschluss festgestellt worden;

(2) beschlossen worden, den zum 31. Dezember 2018
ausgewiesenen Jahresfehlbetrag von
EUR 2.358.641,37 mit dem Verlustvortrag von
EUR 29.736.488,79 zu verrechnen und den sich erge-
benden Betrag von EUR 32.095.130,16 auf neue
Rechnung vorzutragen;

(3) der Geschaftsfihrung fur das Geschaftsjahr 2018 die
Entlastung erteilt worden.

GroRe der Gesellschaft

Die Gesellschaftisti. S. d. 8 267 Abs. 3 HGB eine grolRe
Kapitalgesellschaft.
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Verbundene Unternehmen

Die Gesellschaft ist mit einem Anteilsbesitz von jeweils
100 % an der Medicum Waldshut-Tiengen GmbH, Walds-
hut-Tiengen, und der SpitalServe GmbH, ebenfalls Walds-
hut-Tiengen, beteiligt. Beide Unternehmen stellen verbun-
dene Unternehmen im Sinne des § 271 Abs. 2 HGB dar.

Geschaftsflihrer

Die Mitglieder der Geschaftsfliihrung sind im Anhang der
Gesellschaft (Anlage 1.3) aufgefihrt,

Der Anhang enthalt die Angaben nach § 285 Nr. 10 HGB.

Aufsichtsrat

Die Mitglieder des Aufsichtsrats sind im Anhang der Gesell-
schaft (Anlage 1.3) aufgeflhrt.

Steuerliche Verhaltnisse

Die Gesellschaft wird beim Finanzamt Waldshut-Tiengen
unter der Steuernummer 20001/03104 geflihrt.

Die letzte steuerliche AuRenprifung wurde im Geschafts-
jahr 2016 fir die Veranlagungszeitraume 2010 bis 2013
abgeschlossen.

Laut Feststellungsbescheid des Finanzamtes Waldshut-
Tiengen vom 7. Januar 2019 dient die Klinikum Hoch-

rhein GmbH nach der eingereichten Satzung ausschlieflich
und unmittelbar steuerbegunstigten gemeinnutzigen Zwe-
cken im Sinne des § 51 ff. AO, sodass die Gesellschaft
insofern von der Korperschaftsteuer (8 5 Abs. 1 Nr. 9 KStG),
Gewerbesteuer (8 3 Nr. 6 und 20 GewStG), Umsatzsteuer
(8§ 4 Nr. 16 UStG) und der Grundsteuer (§ 4 Nr. 6 GrStG)
befreit ist. Soweit wirtschaftliche Geschéaftsbetriebe betrie-
ben werden, erfolgt eine partielle Besteuerung.

Die Umsatzsteuerbefreiung der mit dem Krankenhausbe-
trieb eng verbundenen Umsétze hat zur Folge, dass gemafR
8 15 Abs. 2 UStG die dem Krankenhaus in Rechnung ge-
stellte Umsatzsteuer (Vorsteuer) nicht abzugsfahig ist und
somit einen Bestandteil der Anschaffungskosten und Auf-
wendungen bildet.
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F[agenkataiog Zur Prutung nacn § ba
HauShalsgrundsarzedeset?

Fragenkreis 1: Tatigkeit von Uberwachungsorganen und
Geschaftsleitung sowie individualisierte Offenlegung der
Organbeziige

a) Gibt es Geschaftsordnungen fiir die Organe und einen Geschaftsverteilungsplan fiir
die Geschaftsleitung sowie ggdf. fiir die Konzernleitung? Gibt es dariiber hinaus
schriftliche Weisungen des Uberwachungsorgans zur Organisation fiir die Geschafts-
sowie gdf. fiir die Konzernleitung (Geschaftsanweisung)? Entsprechen diese
Regelungen den Bediirfnissen des Unternehmens bzw. des Konzerns?

Die Organe der Gesellschaft sind gemaR Abschnitt 11l des Gesellschaftsvertrags , Verwaltung
der Gesellschaft” die Gesellschafterversammlung und die Geschéaftsfiihrung.

Gemal der Neufassung des Gesellschaftervertrags vom 29. Juni 2018 im Rahmen des Aus-
tritts des Gesellschafters Stadt Waldshut und des Spitalfonds Waldshut wurden die Regelun-
gen innerhalb des Gesellschaftsvertrags so gefasst, dass sie den BedUrfnissen des verblei-
benden Gesellschafters und der Gesellschaft entsprechen.

Ein Geschaftsverteilungsplan existiert nicht, da nur ein Geschéaftsfihrer bestellt ist und die
Regelungen im Gesellschaftsvertrag ebenso den BedUlrfnissen der Gesellschafter entspre-
chen. Die wesentlichen Weisungen und Zustandigkeiten ergeben sich ebenso aus dem Ge-
sellschaftsvertrag, hier insbesondere den §§ 7-14.

Die Klinikum Hochrhein GmbH ist zu jeweils 100 % Anteilseignerin der Medicum Waldshut-
Tiengen GmbH und der SpitalServe GmbH, beide mit Sitz in Waldshut-Tiengen. Bei den drei
Konzerngesellschaften besteht insofern Personenidentitat, als der Geschaftsfiihrer der Mut-
tergesellschaft gleichzeitig Geschaftsfihrer der Tochtergesellschaften ist. Entscheidungspro-
zesse innerhalb der Gruppe bedirfen damit keiner weiteren Abstimmung oder Regelung.

Infolge der im Geschéftsjahr 2008 gegriindeten Tochtergesellschaft Medicum Waldshut-Tien-
gen GmbH, Waldshut-Tiengen, (kurz ,,Medicum") sowie der Errichtung der SpitalServe GmbH,
Waldshut-Tiengen, (kurz , SpitalServe”) im Geschéaftsjahr 2010 ist grundsatzlich eine Pflicht zur
Konzernrechnungslegung gemaf’ § 290 HGB fir das Mutterunternehmen Klinikum Hochrhein
gegeben. Unter Anwendung der Befreiungsvorschrift gemafd 8 290 Abs. 5 HGB i. V. m. § 296
Abs. 2 HGB hat die Gesellschaft auf die Aufstellung eines Konzernabschlusses verzichtet. Die
aufgelaufenen Verluste der Medicum wurden in den Jahresabschllssen der Gesellschaft
durch Abschreibungen von Beteiligungsbuchwert und Darlehensforderungen sowie der Bil-
dung einer Rickstellung bericksichtigt. Die Tatigkeit der SpitalServe ist flir das Gesamtbild
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der Gruppe von untergeordneter Bedeutung. Ein Konzernabschluss wirde daher nicht zu
einem wesentlich anderen Bild der Lage des Konzerns flihren als dem durch den Jahresab-
schluss vermittelten Bild der Vermogens-, Finanz- und Ertragslage.

Gemal dem neu gefassten Gesellschaftsvertrag wurde im Januar 2019 ein Aufsichtsrat fr
die Klinikum Hochrhein GmbH konstituiert. Die Zusammensetzung und Zustandigkeiten des
Aufsichtsrats ergeben sich aus den 88 9-12 der Satzung.

Der Aufsichtsrat besteht aus insgesamt acht Mitgliedern. Den Vorsitz hat gemafR &8 9 Nr. 6 des
Gesellschaftsvertrags der Landrat des Landkreises Waldshut kraft seines Amtes inne. Die
sieben weiteren Mitglieder werden durch die Gesellschafterversammlung bestellt.

Die Tatigkeit des Aufsichtsrats wird in einer Geschaftsordnung geregelt, die von der Gesell-
schafterversammlung genehmigt wurde und am 13. Méarz 2019 in Kraft getreten ist.

Dariiber hinaus gibt es keine schriftlichen Weisungen des Uberwachungsorgans zur Organisa-
tion fir die Geschéftsleitung.

Diese Regelungen entsprechen in Anbetracht der Grofse und Komplexitat des Unternehmens
nach unserer Auffassung in ihrer Gesamtheit den Bedirfnissen des Unternehmens.

b) Wie viele Sitzungen der Organe und ihrer Ausschiisse haben stattgefunden und
wurden Niederschriften hieriiber erstellt?

Im Berichtsjahr fanden drei Sitzungen der Gesellschafterversammlung statt. Der Aufsichtsrat
ist im Berichtsjahr zu sieben Sitzungen zusammengekommen.

Fur alle vorgenannten Versammlungen und Sitzungen wurden ordnungsmaéRig genehmigte
Niederschriften erstellt und uns vorgelegt.

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

Auskunftsgemald war der im Geschéftsjahr tatige Geschaftsfihrer in keinem Aufsichtsrat bzw.
in keinem anderen Kontrollgremium im Sinne des § 125 Abs. 1 Satz 5 AktG vertreten.

d) Wird die Vergiitung der Organmitglieder (Geschaftsleitung, Uberwachungsorgan)
individualisiert im Anhang des Jahresabschlusses/Konzernabschlusses aufgeteilt
nach Fixum, erfolgsbezogenen Komponenten und Komponenten mit langfristiger
Anreizwirkung ausgewiesen? Falls nein, wie wird dies begriindet?

Gemal &8 285 Nr. 9a Satz 5 HGB ist eine individualisierte Angabe der Verglitungen an Organ-

mitglieder (Geschaftsleitung, Uberwachungsorgan) nur fir borsennotierte Aktiengesellschaf-
ten verpflichtend. Insofern ist eine individualisierte Angabe der Vergltungen nicht erfolgt.
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Fragenkreis 2: Aufbau- und ablauforganisatorische Grundlagen

a) Gibt es einen den Bediirfnissen des Unternehmens entsprechenden Organisations-
plan, aus dem Organisationsaufbau, Arbeitsbereiche und Zustandigkeiten/Weisungs-
befugnisse ersichtlich sind? Erfolgt dessen regelmaRige Uberpriifung?

Die Organisation der Klinikum Hochrhein ergibt sich aus einem Organigramm, worin entspre-

chend der Bedrfnisse der Gesellschaft die zentralen Zustédndigkeiten und Weisungsbefugnis-
se dargestellt werden. Zustandigkeiten und Weisungsbefugnisse sind auch im Gesellschafts-

vertrag sowie in den Dienst und Arbeitsanweisungen festgelegt.

Das Organigramm wird nach Auskunft der Geschéftsleitung bei Anderungen der Verhltnisse
regelméaRig angepasst. Es datiert in seiner aktuellen Fassung vom 19. Juni 2019.

Der vorliegende Organisationsplan entspricht in Anbetracht der GréRe und Komplexitat des
Unternehmens grundsétzlich den Bedlrfnissen des Unternehmens.

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

Im Rahmen der Jahresabschlussprifung haben sich keine Anhaltspunkte ergeben, dass nicht
nach dem Organisationsplan verfahren wird.

c¢) Hat die Geschaftsleitung Vorkehrungen zur Korruptionspravention ergriffen und
dokumentiert?

Fir die Klinikum Hochrhein gilt der ,,Gemeinsame Standpunkt zur strafrechtlichen Bewertung
der Zusammenarbeit zwischen Industrie, medizinischen Einrichtungen und deren Mitarbei-
tern”. Zuwendungen der Industrie in jeder Form bedirfen demnach einer Prifung und schrift-
lichen Genehmigung durch die Geschéftsfliihrung. Dies gilt auch fur Fort- und Weiterbildungs-
antrage mit Industriebeteiligung. Im Ubrigen gelten in der Gesellschaft Grundsatze wie das

. Vier-Augen-Prinzip” und , keine Auszahlung ohne Beleg”.

Darilber hinaus wurde ein zentraler Einkauf eingerichtet. Ausschlie3lich dieser ist befugt,
Preisverhandlungen durchzufihren (Ausnahmen existieren fir den technischen Bereich). Fur
grofRere Beschaffungen werden Ausschreibungen durchgefihrt und dokumentiert. Grundsatz-
lich werden mehrere Angebote eingeholt. Bestellungen werden nach Bearbeitung durch den
Einkauf, ggf. die Technik, und in Absprache mit der Geschaftsfihrung ausgelost.

Die Prifung der Angemessenheit oder Wirksamkeit der eingerichteten MaRnahmen war nicht
Gegenstand unseres Prifungsauftrags.
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d) Gibt es geeignete Richtlinien bzw. Arbeitsanweisungen fiir wesentliche Entschei-
dungsprozesse (insbesondere Auftragsvergabe und Auftragsabwicklung, Personal-
wesen, Kreditaufnahme und -gewahrung)? Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass
diese nicht eingehalten werden?

Wesentliche Entscheidungsprozesse werden auf der Grundlage der Vorgaben des jahrlich zu
erstellenden Wirtschaftsplans und der Regelungen des Gesellschaftsvertrags getroffen. Die
Uberwachung findet laufend statt.

Im Rahmen der Jahresabschlussprifung haben sich keine Anhaltspunkte ergeben, dass die
genannten Vorgaben bzw. Regelungen nicht eingehalten wurden.

e) Besteht eine ordnungsmafRige Dokumentation von Vertragen (z. B. Grundstiicks-
verwaltung, EDV)?

Das allgemeine Vertragswesen wird Uber die Abteilung Wirtschaft und Beschaffung verwaltet.
Soweit fur die Arbeit notwendig, erhalten betroffene Abteilungen Kopien der Vertrage. Perso-
nalvertrdge werden durch die Personalabteilung verwaltet. Es haben sich im Rahmen unserer
Prifungen keine Anhaltspunkte ergeben, die einer ordnungsgemaéafen Dokumentation ent-
gegenstehen.

Fragenkreis 3: Planungswesen, Rechnungswesen, Informa-
tionssystem und Controlling

a) Entspricht das Planungswesen - auch im Hinblick auf Planungshorizont und Fort-
schreibung der Daten sowie auf sachliche und zeitliche Zusammenhange von Projek-
ten - den Bediirfnissen des Unternehmens?

Gemal §8 16 des Gesellschaftsvertrags erstellt die Geschaftsfihrung jahrlich einen Wirt-
schaftsplan, der einen Erfolgsplan, einen Vermdgensplan, einen Stellenplan sowie eine Uber-
sicht Uber geplante Anschaffungen im Wirtschaftsjahr umfasst. Zusatzlich wird auch eine Pla-
nung fur die Tochtergesellschaft Medicum aufgestellt.

Im abgelaufenen Berichtsjahr wurde die Erstellung von validen Monats- und Quartalsabschlis-
sen weiter ausgebaut. Auf Basis der Daten aus der Finanzbuchhaltung wird vom Controlling

ein Monats-/Quartalsbericht erstellt, der in der Klinikkonferenz monatlich vorgestellt wird.

Wie bereits im Vorjahr wird wdchentlich eine Liquiditatsvorschau fur die folgenden drei Mona-
te erstellt und dem GF vorgelegt.
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b) Werden Planabweichungen systematisch untersucht?

Planabweichungen werden mindestens quartalsweise analysiert und ggf. besprochen. Hierzu
wird spatestens sechs Wochen nach Quartalsende ein Quartalsbericht erstellt.

Abweichungen zum Plan werden auf Basis der Monatsabschlisse analysiert. Im Berichtsjahr
wurde ein IT- gestltztes Controlling-Instrument (Power- Bl) eingeflihrt, das Abweichungen
gegenidber dem Plan darstellt. Auf Basis der Abweichungsanalyse werden entsprechende
Gegenmalinahmen erarbeitet und implementiert. Weitere IT- gestlitzte Systeme, um detail-
lierte Ist- Analysen zu erstellen, sind in Planung.

¢) Entspricht das Rechnungswesen einschlieBlich der Kostenrechnung der GréRe und
den besonderen Anforderungen des Unternehmens?

Grundsétzlich entspricht das externe Rechnungswesen auf der Basis des SAP/ERP-Systems
den Anforderungen des Unternehmens. Gleichwohl besteht noch Verbesserungspotenzial im
Hinblick auf eine zeitnahe und transparente Erfassung von Buchungsstoff im Finanz- und
Rechnungswesen und die zeitnahe Durchflihrung wesentlicher Buchungsschritte.

Die Bicher der Gesellschaft sind ordnungsmaéRig gefiihrt. Die Belegfunktion ist erflllt. Die
Buchflhrung entspricht nach unseren Feststellungen den gesetzlichen Vorschriften. Der
Jahresabschluss und der Lagebericht werden nach den Vorschriften des dritten Buches des
HGB fir groRe Kapitalgesellschaften aufgestellt.

Auf der Kostenseite existiert ein monatliches Berichtswesen im Bereich Personal. Die Gbrigen
Kostenbereiche werden Uber das regulare Berichtswesen im Quartalsbericht abgebildet.

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

Die Zahlungsstrome aller Einrichtungen werden zeitnah erfasst und gesteuert. Wochentlich
treffen sich Geschéaftsfiihrung und Leiter Finanz- und Rechnungswesen zu einem Jour fix Uber
alle aktuellen Themenstellungen. Uber Stand und voraussichtliche Entwicklung der Liquiditat
wird ebenfalls wochentlich an den Geschaftsfihrer berichtet. Diese Vorgehensweise ermog-
licht grundsatzlich eine anforderungsgerechte Liquiditdtssteuerung innerhalb und zwischen
den Einrichtungen.

Im Ubrigen ist fir die Aufnahme von Krediten (> TEUR 250 pro Geschaftsjahr) auRerhalb des

Wirtschaftsplans und fir die Gewahrung von hinreichend bestimmten Darlehen (> TEUR 50)
gemald § 8 des Gesellschaftsvertrags die Zustimmung des Gesellschafters erforderlich.
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e) Gehort zu dem Finanzmanagement auch ein zentrales Cash-Management und haben
sich Anhaltspunkte ergeben, dass die hierfiir geltenden Regelungen nicht einge-
halten worden sind?

Es erfolgt eine zentrale Liquidititssteuerung mit laufender Uberwachung der Kontenbestéande.
Dies gilt ebenso fiir die beiden Tochtergesellschaften. Anhaltspunkte fir eine Regelverletzung
haben sich nicht ergeben.

f) Ist sichergestellt, dass Entgelte vollstandig und zeitnah in Rechnung gestellt
werden? Ist durch das bestehende Mahnwesen gewdhrleistet, dass ausstehende
Forderungen zeitnah und effektiv eingezogen werden?

Es erfolgt eine wochentliche Rechnungslegung der stationaren Leistungen, die automatisiert
per elektronischer Schnittstelle an die Krankenkassen fakturiert werden. Mahnlaufe erfolgen
im Rhythmus von vier Wochen.

Das bestehende Mahnwesen gewahrleistet im Grundsatz, dass nicht bezahlte Rechnungen
effektiv einbezogen werden. Allerdings erfordert das Mahnwesen eine intensive Betreuung.
Nicht erfolgreich eingetriebene Forderungen werden einem Inkasso-Unternehmen Utbergeben.

d) Entspricht das Controlling den Anforderungen des Unternehmens/Konzerns und
umfasst es alle wesentlichen Unternehmens-/Konzernbereiche?

Insgesamt lasst sich feststellen, dass unternehmensibergreifende Controlling-Informationen
tendenziell nur mit einer zeitlichen Verzégerung und aus einer Vielzahl einzelner Berichte er-

mittelt werden. Insofern entsprechen die Instrumente und Auswertungen zurzeit den Anfor-
derungen, die im Zusammenhang mit der Verlustsituation und der Umsetzung und Uberwa-

chung der Sanierungsmalfénahmen naturgemaf besonders hoch sind, nur bedingt.

Das Controlling der Tochtergesellschaften Medicum und SpitalServe, deren Geschaftsbetrieb
aufgrund der geringen Grofde bzw. einfachen Struktur erheblich leichter zu Gberwachen ist,
wird durch eigene Steuerungsinstrumente sichergestellt.

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

Die Tochterfirma SpitalServe kann aufgrund eines transparenten Vertragskonstruktes auf ein-
fache Art und Weise (iberwacht werden. Im Ubrigen wird hier das Rechnungswesen in eige-
ner Regie durchgeflhrt.

Bei den zwei Tochtergesellschaften besteht insofern Personenidentitat, als dass der Ge-

schaftsfihrer der Muttergesellschaft gleichzeitig Geschéftsflihrer der Tochtergesellschaften
ist, sodass die Entscheidungsprozesse der gesetzlichen Vertreter abgestimmt sind.
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Durch die enge wirtschaftliche und organisatorische Verflechtung der Klinikum Hochrhein
GmbH mit den Beteiligungsunternehmen, insbesondere die Abwicklung der Buchfiihrung
sowie deren Geschaftsfithrung, sind die Steuerung und Uberwachung gewihrleistet. Die
vorhandenen Organisationsstrukturen ermdéglichen eine angemessene Uberwachung.

Fragenkreis 4: Risikofriiherkennungssystem

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

Die Geschaftsfihrung hat im Geschaftsjahr eine Risikoanalyse und -bewertung fir die wesent-
lichen betrieblichen Prozesse und Funktionsbereiche sowie flir sonstige Umfeld- und Bran-
chenrisiken durchgefiihrt und anhand einer Risikomatrix dokumentiert.

Bestandsgefahrdende Risiken kénnen sich grundsatzlich aus allen Bereichen des Unterneh-
mens bzw. seinem Umfeld ergeben. Da die Gesellschaft in ihrer Entwicklung durch die aktuel-
le Verlustsituation beeintrachtigt ist, kommt der Friiherkennung bestandsgefahrdender Risiken
eine besondere Bedeutung zu.

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

Die Ubersicht der Einzelrisiken anhand der Risikomatrix und der mit den jeweiligen Risiken
einhergehenden moglichen Gefahren und die Regelungen zur Eskalation erscheinen hinrei-
chend geeignet, bestandsgeféahrdende Risiken friihzeitig zu entdecken. Anhaltspunkte, dass
die Mafinahmen nicht durchgeflihrt werden, haben sich im Laufe unserer Priifung nicht erge-
ben.

c¢) Sind diese MaBRnahmen ausreichend dokumentiert?

Die Dokumentation erfolgt anhand einer Risikomatrix. RegelméaRige Hausbesprechungen und
regelmaRige Abstimmungen der Klinikleitung sichern nach unserer Einschatzung aufgrund der
erhaltenen Informationen die Berlcksichtigung der erkannten Risiken und deren Dokumenta-
tion.

Anlage 4/7 | Kiinikum Hochrhein | Prifungsbericht 31.12.2019 | 86.001945-16032969



d) Werden die Frithwarnsignale und MalRnahmen kontinuierlich und systematisch mit
dem aktuellen Geschaftsumfeld sowie mit den Geschéaftsprozessen und Funktionen
abgestimmt und angepasst?

Die Abstimmung und in der Folge Anpassung der Risikomatrix erfolgte zuletzt am 2. April
2020.

Das Risikomanagement stellt somit zusammen mit den vorhandenen Mafl3nahmen eine konti-
nuierliche und systematische Abstimmung mit dem aktuellen Geschéaftsumfeld sowie mit den
Geschéftsprozessen und Funktionen sicher.

Fragenkreis 5: Finanzinstrumente, andere Termingeschifte,
Optionen und Derivate

a) Hat die Geschafts-/Konzernleitung den Geschaftsumfang zum Einsatz von Finanzin-
strumenten sowie von anderen Termingeschaften, Optionen und Derivaten schrift-
lich festgelegt? Dazu gehort:

- Welche Produkte/Instrumente diirfen eingesetzt werden?

- Mit welchen Partnern diirfen die Produkte/Instrumente bis zu welchen Betragen
eingesetzt werden?

- Wie werden die Bewertungseinheiten definiert und dokumentiert und in welchem
Umfang diirfen offene Posten entstehen?

- Sind die Hedge-Strategien beschrieben, z. B. ob bestimmte Strategien ausschlieB-
lich zuléssig sind bzw. bestimmte Strategien nicht durchgefiihrt werden diirfen
(z. B. antizipatives Hedging)?

Da sich das Wirken der Gesellschaft auf gemeinntiitzige Zwecke konzentriert und die Ge-
schaftsfihrung keine derartigen Finanzinstrumente einsetzt, deren Einsatz beabsichtigt bzw.
Termingeschafte tatsachlich tatigt, ertbrigen sich diesbezlgliche schriftliche Regelungen.
Anderweitige Feststellungen wurden im Rahmen der Abschlussprifung nicht getroffen.

Im Ubrigen ist fiir die Aufnahme von Krediten > TEUR 250 pro Geschéftsjahr — soweit diese
nicht im Wirtschaftsplan enthalten sind — und die Gewahrung von hinreichend bestimmten
Darlehen (> TEUR 50) pro Geschéftsjahr, die Ubernahme von Biirgschaften, biirgschaftsahnli-
chen Verpflichtungen sowie die Bestellung anderer Sicherheiten gemal’ den einschlagigen
Regelungen im Gesellschaftsvertrag die vorherige Zustimmung der Gesellschafterversamm-
lung notwendig.
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b) Hat die Geschéfts-/Konzernleitung ein dem Geschéaftsumfang entsprechendes
Instrumentarium zur Verfligung gestellt, insbesondere in Bezug auf

- Erfassung der Geschafte

Beurteilung der Geschiafte zum Zweck der Risikoanalyse

Bewertung der Geschiafte zum Zweck der Rechnungslegung
- Kontrolle der Geschafte?

Nicht einschldgig, siehe Frage 5a).

c¢) Gibt es eine Erfolgskontrolle fiir nicht der Risikoabsicherung (Hedging) dienende
Derivatgeschéafte und werden Konsequenzen aufgrund der Risikoentwicklung
gezogen?

Nicht einschlagig, siehe Frage 5a).

d) Hat die Geschafts-/Konzernleitung angemessene Arbeitsanweisungen erlassen?

Nicht einschlagig, siehe Frage 5a).

e) Ist die unterjahrige Unterrichtung der Geschafts-/Konzernleitung im Hinblick auf die
offenen Positionen, die Risikolage und die ggf. zu bildenden Vorsorgen geregelt?

Nicht einschlagig, siehe Frage 5a).

f) Werden Derivate zu anderen Zwecken eingesetzt als zur Optimierung von Kredit-
konditionen und zur Risikobegrenzung?

Nicht einschlagig, siehe Frage 5a).

Fragenkreis 6: Interne Revision

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

Bei der Klinikum Hochrhein besteht keine Interne Revision. Daher ist dieser Fragenkreis nicht
anwendbar. Die Geschaftsfihrung beabsichtigt, je nach Notwendigkeit fir derartige Aufgaben-
stellungen sachverstandige Dritte in Anspruch zu nehmen. Im Berichtsjahr erfolgte keine
derartige Beauftragung.
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b) Wie ist die Anbindung der Internen Revision/Konzernrevision im Unternehmen/
Konzern? Besteht bei ihrer Tatigkeit die Gefahr von Interessenkonflikten?

Nicht einschlagig, siehe Frage 6a).

¢) Welches waren die wesentlichen Tatigkeitsschwerpunkte der Internen Revision/
Konzernrevision im Geschéftsjahr? Wurde auch gepriift, ob wesentlich miteinander
unvereinbare Funktionen (z. B. Trennung von Anweisung und Vollzug) organisato-
risch getrennt sind? Wann hat die Interne Revision das letzte Mal iiber Korruptions-
pravention berichtet? Liegen hieriiber schriftliche Revisionsberichte vor?

Nicht einschlagig, siehe Frage 6a).

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

Nicht einschlagig, siehe Frage 6a).

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

Nicht einschlagig, siehe Frage 6a).

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

Nicht einschlagig, siehe Frage 6a).

Fragenkreis 7: Ubereinstimmung der Rechtsgeschéafte und
MaRnahmen mit Gesetz, Satzung, Geschaftsordnung,
Geschaftsanweisung und bindenden Beschliissen des
Uberwachungsorgans

a) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die vorherige Zustimmung des Uber-
wachungsorgans zu zustimmungspflichtigen Rechtsgeschaften und MaRnahmen
nicht eingeholt worden ist?

Der Gesellschaftsvertrag enthalt in den §8 8 und 9 jeweils einen Katalog der durch die Gesell-

schafterversammlung zustimmungsbedurftigen Geschafte und MaRnahmen der Geschafts-
fuhrung. Im Rahmen unserer Prifung haben sich keine Anhaltspunkte ergeben, dass die
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vorherige Zustimmung des Uberwachungsorgans zu zustimmungspflichtigen Rechtsgeschéf-
ten und Maldnahmen nicht eingeholt worden ist.

b) Wurde vor der Kreditgewihrung an Mitglieder der Geschiftsleitung oder des Uber-
wachungsorgans die Zustimmung des Uberwachungsorgans eingeholt?

Im Berichtsjahr wurden keine Kredite an Mitglieder der Geschéftsleitung oder des Aufsichts-
organs gewahrt.

¢) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass anstelle zustimmungsbediirftiger MaR3-
nahmen ahnliche, aber nicht als zustimmungsbediirftig behandelte MaRnahmen
vorgenommen worden sind (z. B. Zerlegung in TeilmaBnahmen)?

Im Rahmen unserer Prifung haben sich keine derartigen Anhaltspunkte ergeben.

d) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass die Geschifte und MaBnahmen nicht mit
Gesetz, Satzung, Geschéaftsordnung, Geschaftsanweisung und bindenden Be-
schliissen des Uberwachungsorgans iibereinstimmen?

Im Rahmen unserer Abschlusspriifung haben sich keine Anhaltspunkte ergeben, dass die
Geschafte und MaRnahmen nicht mit Gesetz, Satzung, Geschaftsordnung, Geschaftsanwei-
sung und bindenden Beschlissen des Uberwachungsorgans tbereinstimmen.

Gemal &8 264 HGB ist der Jahresabschluss innerhalb von drei Monaten nach Schluss des Ge-
schéaftsjahres aufzustellen. Diese Vorgabe konnte bei der Aufstellung des Jahresabschlusses
zum 31. Dezember 2019 nicht eingehalten werden. Der Jahresabschluss wurde im Mai 2020
aufgestellt.

Fragenkreis 8: Durchfiihrung von Investitionen

a) Werden Investitionen (in Sachanlagen, Beteiligungen, sonstige Finanzanlagen, im-
materielle Anlagewerte und Vorrate) angemessen geplant und vor Realisierung auf
Rentabilitat/Wirtschaftlichkeit, Finanzierbarkeit und Risiken gepriift?

Im Zusammenhang mit der Ertlichtigung des Klinikums in Waldshut existiert ein langfristiger
Investitionsplan, der im Wesentlichen durch Zuschisse der Gesellschafterin finanziert wird.
Jahrlich werden vorausschauend die jeweils nach dem Gesamtplan anstehenden Investitionen
im Wirtschaftsplan aufgefihrt. Ungeplante Ausfalle bzw. ungeplante notwendige Ersatzbe-
schaffungen fallen nicht in diese Kategorie.
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Generell werden alle wesentlichen Investitionen auf ihren Nutzen fir das Unternehmen, fir
den Patienten sowie auf ihre Notwendigkeit hin geprift. Alternative Beschaffungsformen
werden regelmallig abgewogen und auf ein angemessenes Chancen- und Risikenverhéltnis
hin Uberpruift.

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

Im Rahmen unserer Prifung haben sich keine derartigen Anhaltspunkte ergeben. Die Preis-
ermittlungen kénnen durch Unterlagen der Abteilung Wirtschaft und Beschaffung plausibel
nachvollzogen werden. Diese Informationen werden auskunftsgemaf’ laufend der Geschafts-
flhrung zur Verfligung gestellt. Im Berichtsjahr wurden keine Grundstiicke verdufRert und
keine neuen Beteiligungsverhaltnisse eingegangen bzw. Beteiligungen verdulRert.

¢) Werden Durchfiihrung, Budgetierung und Veranderungen von Investitionen laufend
tiberwacht und Abweichungen untersucht?

Die laufenden Investitionen werden durch den Einkauf im Rahmen des hierflr jeweils festge-
setzten Budgets laufend Uberwacht. Wesentliche Abweichungen werden grundsatzlich unter-
sucht. Bei Kostentberschreitungen in der Planungsphase werden Einsparpotenziale im Hin-
blick auf die Einhaltung des zur Verfligung stehenden Kostenrahmens ausfindig gemacht. Im
Einzelfall kann dies dazu flihren, dass Projekte verschoben oder nicht realisiert werden.

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

Die laufenden Investitionen werden durch den Einkauf im Rahmen des hierfir jeweils festge-
setzten Budgets laufend Uberwacht. Wesentliche Abweichungen werden grundsétzlich unter-
sucht. Bei Kostenuberschreitungen in der Planungsphase werden Einsparpotenziale im Hin-
blick auf die Einhaltung des zur Verfligung stehenden Kostenrahmens ausfindig gemacht. Im
Einzelfall kann dies dazu flhren, dass Projekte verschoben oder nicht realisiert werden.

e) Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass Leasing- oder vergleichbare Vertrage nach
Ausschopfung der Kreditlinien abgeschlossen wurden?

Im Berichtszeitraum ergaben sich keine Anhaltspunkte daflr, dass Leasing- oder vergleichbare
Vertrage zur Substitution ausgeschopfter Kreditlinien abgeschlossen wurden.
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Fragenkreis 9: Vergaberegelungen

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

Anhaltspunkte flr eindeutige Verstdlie gegen Vergaberegelungen haben sich im Rahmen
unserer Prifung nicht ergeben.

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

Gemal der grundsatzlichen Unternehmenspolitik der Klinikum Hochrhein gilt die Vorgabe der
Einholung von mindestens jeweils drei Angeboten (auch bei freihandigen Vergaben). Diese
Regelung gilt auch fir Geldanlagen.

Fragenkreis 10: Berichterstattung an das Uberwachungsorgan

a) Wird dem Uberwachungsorgan regelmaRig Bericht erstattet?

Dem Uberwachungsorgan wurde im Geschaftsjahr in den sieben Sitzungen des Uberwa-
chungsorgans von der Geschéftsleitung Bericht erstattet. Die Geschaftsflihrung berichtete
Uber die beabsichtigte Geschaftspolitik und andere grundsatzliche Fragen der Unternehmens-
planung. Dabei wurden Abweichungen der tatsdchlichen Geschaftsentwicklung von friheren
berichteten Zahlen dargestellt und begrindet.

VerstoRe gegen die Berichterstattungspflicht haben wir im Laufe unserer Prifung nicht fest-
gestellt.

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

Soweit aus den Protokollen der Aufsichtsratssitzungen ersichtlich, erfolgt in den Berichten

eine zutreffende Darstellung der wirtschaftlichen Lage des Unternehmens und der wichtigs-
ten Unternehmensbereiche.

Anlage 4/13 | Kiinikum Hochrhein | Prifungsbericht 31.12.2019 | 86.001945-16032969



¢) Wurde das Uberwachungsorgan iiber wesentliche Vorgiange angemessen und zeit-
nah unterrichtet? Liegen insbesondere ungewohnliche, risikoreiche oder nicht ord-
nungsgemal abgewickelte Geschéftsvorfalle sowie erkennbare Fehldispositionen
oder wesentliche Unterlassungen vor und wurde hieriiber berichtet?

Im Rahmen der Aufsichtsratssitzungen hat die Geschaftsleitung nach unseren Feststellungen
zeitnah Uber alle wesentlichen Vorgéange berichtet.

Ungewohnliche, risikoreiche oder nicht ordnungsgemaf’ abgewickelte Geschéftsvorfalle sowie
erkennbare Fehldispositionen und 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 (8 90 Abs. 3 AktG)?

Die Geschéftsleitung brauchte im Uberwachungsorgan keine Berichterstattung aufgrund des
besonderen Wunschs des Uberwachungsorgans vorzunehmen.

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

Im Rahmen der Durchsicht der Berichte an das Uberwachungsorgan haben sich keine Anhalt-
punkte ergeben, dass die Berichterstattung nicht in allen Fallen ausreichend war.

f) Gibt es eine D&O-Versicherung? Wurde ein angemessener Selbstbehalt vereinbart?
Wurden Inhalt und Konditionen der D&O-Versicherung mit dem Uberwachungs-
organ erortert?

Eine erweiterte Vermdgens-Schadenshaftpflichtversicherung, welche neben der Versiche-
rungsnehmerin als juristische Person auch alle fir die Versicherungsnehmerin handelnden
Mitglieder der Organe sowie die leitenden Mitarbeiter versichert, wurde abgeschlossen. Diese
umfasst die Klinikum Hochrhein inklusive der beiden Tochtergesellschaften. Im Rahmen der
erweiterten Vermogens-Schadenhaftpflichtversicherung ist — ohne dies ausdriicklich zu nen-
nen — auch eine D&O-Versicherung enthalten. Die Exzedentendeckung betragt EUR 7,5 Mio,
die Grunddeckung betragt EUR 1 Mio. Die Selbstbeteiligung betragt bei Eigenschaden

EUR 500,00 (Grunddeckung)/EUR 5.000,00 (Exzedentendeckung) je Schadensfall.

g) Sofern Interessenkonflikte der Mitglieder der Geschiftsleitung oder des Uber-
wachungsorgans gemeldet wurden, ist dies unverziiglich dem Uberwachungsorgan
offengelegt worden?

Es wurden keine Interessenkonflikte der Mitglieder der Geschaftsleitung oder des Uberwa-
chungsorgans gemeldet.
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Fragenkreis 11: Ungewohnliche Bilanzposten und stille
Reserven

a) Besteht in wesentlichem Umfang offenkundig nicht betriebsnotwendiges
Vermogen?

Wir haben bei unserer Prifung keinen Hinweis auf offenkundig nicht betriebsnotwendiges
Vermdgen erhalten.

b) Sind Bestande auffallend hoch oder niedrig?

Die Bestande weisen keine Auffalligkeiten auf.

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

Im Rahmen unserer Jahresabschlussprifung haben sich keine Anhaltspunkte ergeben, dass

die Vermogenslage durch im Vergleich zu den bilanziellen Werten erheblich héhere oder
niedrigere Verkehrswerte der Vermogensgegenstande wesentlich beeinflusst wird.
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Fragenkreis 12: Finanzierung

a) Wie setzt sich die Kapitalstruktur nach internen und externen Finanzierungsquellen
zusammen? Wie sollen die am Abschlussstichtag bestehenden wesentlichen Investi-
tionsverpflichtungen finanziert werden?

Das Vermogen und die Kapitalstruktur zum 31. Dezember 2019 und 31. Dezember 2018
setzen sich wie folgt zusammen:

TEUR TEUR
Aktiva
Anlagevermaogen 9.619 6.352
Umlaufvermogen 22.136 19.863
Rechnungsabgrenzungsposten 1562 17
Nicht durch Eigenkapital gedeckter Fehlbetrag 0 0
Summe 31.907 26.232
Passiva
Eigenkapital 6.271 6.661
Sonderposten 6.275 4.010
Rickstellungen 6.655 7.351
Verbindlichkeiten 12.706 8.210
Summe 31.907 26.232

Die Vermdgensstruktur ist zum einen gekennzeichnet durch die deutliche Zunahme des An-
lagevermogens aufgrund der begonnenen Mafinahmen des Klinikums Waldshut. Dem steht
zum anderen per Saldo ein deutlicher Aufbau des Umlaufvermdgens gegentber: Die Forde-
rungen aus Lieferungen und Leistungen haben sich Vergleich der Bilanzstichtage um

TEUR 3.131 erhoht, da zum Jahresende 2019 noch ein Aufholbedarf an Abrechnungen zu
verarbeiten war. Ebenfalls deutlich erhdht haben sich die Forderungen nach dem Kranken-
hausfinanzierungsrecht. Urséachlich hierfur sind im Wesentlichen die am Stichtag noch nicht
abgerufenen Mittel fir die Erweiterung des Nordbaus, der mit einer Summe in Hohe von
TEUR 3.570 gefordert wird.

Der Sonderposten stellt den Gegenposten zu den Investitionen dar, die mithilfe der Ublichen
Fordermittel gemall KHG, aber auch durch die Zuschisse der Gesellschafter, finanziert wur-
den. Da sich die erhaltenen pauschalen Fordermittel kaum verandert haben, ergibt sich die
Erhohung im Wesentlichen aus den von den Gesellschaftern zur Verfligung gestellten Mitteln.

Die Ruckstellungen erreichen im Berichtsjahr einen Wert von TEUR 6.655 (i. Vj. TEUR 7.352)

und sind damit gegenlber dem Vorjahr wieder gesunken. Die Minderung entfallt im Wesent-
lichen auf die gebildeten Personalkostenrlickstellungen aus den Vorjahren sowie eine Minde-
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rung der MD- (friher MDK-) Riickstellung. Die Verbindlichkeiten belaufen sich auf

TEUR 12.706 (i. V|. EUR 8.210). Die wesentliche Verédnderung stammt aus der Position Ver-
bindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht. Dieser beinhaltet die als Gegenposi-
tion auf der Aktivseite genehmigten, aber noch nicht ausgezahlte, Férdermalinahmen.

Das Unternehmen hat in 2019 die Ublichen Pauschalférdermittel nur noch fir den Standort
Waldshut erhalten. Fir die Investitionen in die Erweiterung des Nordbaus und den Hubschrau-
berlandeplatz wurden Foérdermittel nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz in Hohe von
TEUR 4.050 bewilligt. Die von Gesellschafterseite empfangenen Zuschisse beliefen sich auf
TEUR 4.674.

b) Wie ist die Finanzlage des Konzerns zu beurteilen, insbesondere hinsichtlich der
Kreditaufnahmen wesentlicher Konzerngesellschaften?

Die Finanzlage der Gruppe ist trotz des Bestands an liquiden Mitteln aufgrund der laufenden
Verluste sehr angespannt.

Auch fir die ndhere Zukunft ist davon auszugehen, dass die Finanzlage weiterhin angespannt
bleibt, da fir das Geschaftsjahr 2020 bereits vor dem Ausbruch des Coronavirus weitere
Verluste geplant worden sind. Die Gesellschaft ist daher in besonderem Malfie von der Unter-
stltzung durch den Gesellschafter abgéngig.

¢) In welchem Umfang hat das Unternehmen Finanz-/Fordermittel einschlieBlich
Garantien der 6ffentlichen Hand erhalten? Haben sich Anhaltspunkte ergeben, dass
die damit verbundenen Verpflichtungen und Auflagen des Mittelgebers nicht
beachtet wurden?

Den Restbuchwerten der bis zum Bilanzstichtag mit Férdermitteln finanzierten Anlagegegen-
stande stehen zum Bilanzstichtag auf der Passivseite entsprechend dem finanzierten Anlage-
vermogen buchungstechnisch fortgeflhrte Sonderposten aus Férdermitteln (Einzel- und
Pauschal) nach dem KHG in Héhe von TEUR 1.678 (i. Vj. TEUR 1.659) und aus Zuweisungen
und Zuschissen der 6ffentlichen Hand in Héhe von TEUR 4.539 (i. V|. TEUR 2.350) gegen-
Uber.

Im Ubrigen wurden der Gesellschaft im Berichtsjahr pauschale Fordermittel in Hohe von
TEUR 1.096 (i. Vj. TEUR 1.070), Einzelfordermittel in Hohe von TEUR 4.040 sowie Fordermittel
des Gesellschafters in Hohe von TEUR 4.695 (i. V|. TEUR 2.571) zugewendet.

Im Rahmen unserer Jahresabschlussprifung haben sich keine Anhaltspunkte ergeben, dass
die damit verbundenen Verpflichtungen und Auflagen des Mittelgebers nicht beachtet wur-
den. Wir weisen erganzend darauf hin, dass die Prifung der zweckentsprechenden, wirt-
schaftlichen und sparsamen Mittelverwendung nicht zum Prifungsumfang nach § 53 HGrG
gehort.
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Fir einen Teil der zum Bilanzstichtag ausgewiesenen mittel- und langfristigen Verbindlich-
keiten gegenlber Kreditinstituten in Hohe von insgesamt TEUR 303 (i. Vj. TEUR 390) wurden
der Gesellschaft Burgschaften des Landkreises Waldshut gewahrt bzw. durch die Gesellschaft
gestellt.

Die aus den hohen Verlusten resultierende Bestandsgefahrdung der Klinikum Hochrhein
machte seit dem Jahreswechsel 2016/2017 GesellschaftermalRnahmen erforderlich. Zu den
diesbezlglichen Einzelheiten verweisen wir auf die Ausflihrungen im Prifungsbericht zu den
entwicklungsbeeintrachtigenden Tatsachen. Die Fortfliihrung des Unternehmens erscheint
damit in Anbetracht dieser MalRnahmen hinreichend sichergestellt. Gleichwohl ist die Unter-
nehmensfortfiihrung der Gesellschaft aufgrund der angespannten Lage der Gesellschaft von
der weiteren finanziellen Unterstitzung der Gesellschafter abhangig.

Im Ubrigen verweisen wir in diesem Zusammenhang auf die Erlduterungen zur Vermégens,
Finanz- und Ertragslage in Abschnitt 7 zu diesem Bericht.

Fragenkreis 13: Eigenkapitalausstattung und
Gewinnverwendung

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

Die Gesellschaft hat im Geschaftsjahr 2017 einen deutlichen Jahresfehlbetrag erwirtschaftet,
welcher das Eigenkapital vollstdndig aufgebraucht hat. Zum 31. Dezember 2017 wurde ein
nicht durch Eigenkapital gedeckter Fehlbetrag in Héhe von TEUR 7.932 ausgewiesen. Auf-
grund der beschlossenen GesellschaftermalRnahmen (Darlehensverzichte in Hohe von

TEUR 7.951, Einzahlungen aus Patronatserklarungen in Héhe von TEUR 9.000) wurde der
nicht durch Eigenkapital gedeckte Fehlbetrag beseitigt. Im Geschaftsjahr wurde ein Jahres-
fehlbetrag in Hohe von TEUR 3.689 (i. Vj. TEUR 2.359) erwirtschaftet. Das Eigenkapital belauft
sich zum 31. Dezember 2019 auf TEUR 6.271 (i. V|. TEUR 6.661).

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

Der fir das Jahr 2019 ausgewiesene Jahresfehlbetrag von TEUR 3.689 sowie der Verlustvor-
trag in Hohe von TEUR 32.095 soll auf neue Rechnung vorgetragen werden.
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Fragenkreis 14: Rentabilitat/Wirtschaftlichkeit

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

Aufgrund der StandortschliefSung in Bad Sackingen erfolgt keine Aufteilung des Betriebser-
gebnisses auf die beiden Standorte mehr. Der Verlust der Gesellschaft in Héhe von

TEUR 3.689 (i. Vj. TEUR 2.359) ist daher in voller Hbhe dem Standort Waldshut zuzurechnen.
Der Jahresabschluss der SpitalServe GmbH zum 31. Dezember 2019 weist einen Jahrestiiber-

schuss in Hohe von TEUR 7 (i. V|. Jahresuberschuss TEUR 154) aus. Die Medicum erwirt-
schaftete einen erneuten Jahresfehlbetrag in Hohe von TEUR 309 (i. Vj. TEUR 180).

b) Ist das Jahresergebnis entscheidend von einmaligen Vorgangen gepragt?

Im Geschéaftsjahr 2019 wurden Abschreibungen auf Finanzanlagen durch die Patronatserkla-
rungen an die Medicum in Hohe von TEUR 455 vorgenommen.

Im Ubrigen verweisen wir an dieser Stelle auf die Ausfiihrungen im Lagebericht zur Ertragsla-
ge und zum neutralen Ergebnis im Hauptteil des Prifungsberichts.

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

Die Kredit- und Leistungsbeziehungen erfolgen nach unseren Feststellungen aus der Jahres-
abschlussprifung nicht unangemessenen Konditionen.

d) Wurde die Konzessionsabgabe steuer- und preisrechtlich erwirtschaftet?

Entfallt, da kein Versorgungsunternehmen vorliegt.
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Fragenkreis 15: Verlustbringende Geschafte und ihre Ursachen

a) Gab es verlustbringende Geschifte, die fiir die Vermogens- und Ertragslage von
Bedeutung waren, und was waren die Ursachen der Verluste?

b) Wurden MaBnahmen zeitnah ergriffen, um die Verluste zu begrenzen, und um wel-
che MaRBnahmen handelt es sich?

Zu den Fragen a) und b):

Wir verweisen auf die Ausfiihrungen unter 14 a) und 16 b).

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

a) Was sind die Ursachen des Jahresfehlbetrages?

Im Berichtsjahr wurde ein Jahresfehlbetrag in Héhe von TEUR 3.689 (i. Vj. TEUR 2.359)
erwirtschaftet, der sich wie oben dargestellt aus dem operativen Verlust des Standorts ergibt.

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

Angesichts der fortdauernden Unternehmenskrise wurde der Standort in Bad Sackingen zum
Jahresende 2017 geschlossen, die Geriatrie sowie die innere Abteilung von Bad Sackingen
nach Waldshut verlegt, und mit der Planung eines neuen Zentralklinikums begonnen. Die me-
dizinische Versorgung wird bis zur Eréffnung des Zentralklinikums durch das Klinikum Walds-
hut gewahrleistet, dass zu diesem Zweck durch Investitionen und Instandhaltungsmafdnah-
men ertlchtigt wird. Diesbezlgliche erste Malinahmen sind im Geschaftsjahr bereits
umgesetzt worden.
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Allgemeine Auftragsbedingungen

fiir

Wirtschaftsprifer und Wirtschaftsprufungsgesellschaften
vom 1. Januar 2017

1. Geltungsbereich

(1) Die Auftragsbedingungen gelten fiir Vertrage zwischen Wirtschaftsprifern
oder Wirtschaftspriifungsgesellschaften (im Nachstehenden zusammenfas-
send ,Wirtschaftsprifer” genannt) und ihren Auftraggebern lber Prifungen,
Steuerberatung, Beratungen in wirtschaftlichen Angelegenheiten und sonsti-
ge Auftrage, soweit nicht etwas anderes ausdriicklich schriftlich vereinbart
oder gesetzlich zwingend vorgeschrieben ist.

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

2. Umfang und Ausfiihrung des Auftrags

(1) Gegenstand des Auftrags ist die vereinbarte Leistung, nicht ein bestimm-
ter wirtschaftlicher Erfolg. Der Auftrag wird nach den Grundséatzen ordnungs-
mafiger Berufsaustibung ausgefihrt. Der Wirtschaftsprifer Gbernimmt im
Zusammenhang mit seinen Leistungen keine Aufgaben der Geschéftsfiih-
rung. Der Wirtschaftspriifer ist fiir die Nutzung oder Umsetzung der Ergebnis-
se seiner Leistungen nicht verantwortlich. Der Wirtschaftsprifer ist berechtigt,
sich zur Durchfiihrung des Auftrags sachverstandiger Personen zu bedienen.

(2) Die Berlicksichtigung auslandischen Rechts bedarf — auRer bei betriebs-
wirtschaftlichen Prifungen — der ausdriicklichen 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 dafiir zu sorgen, dass dem Wirtschaftsprifer alle fir
die Ausfiihrung des Auftrags notwendigen Unterlagen und weiteren Informa-
tionen rechtzeitig Gbermittelt werden und ihm von allen Vorgangen und
Umsténden Kenntnis gegeben wird, die flr die Ausfiihrung des Auftrags von
Bedeutung sein kdnnen. Dies gilt auch fiir die Unterlagen und weiteren
Informationen, Vorgénge und Umstéande, die erst wahrend der Tatigkeit des
Wirtschaftsprifers bekannt werden. Der Auftraggeber wird dem Wirtschafts-
prifer geeignete Auskunftspersonen benennen.

(2) Auf Verlangen des Wirtschaftsprifers hat der Auftraggeber die Vollstan-
digkeit der vorgelegten Unterlagen und der weiteren Informationen sowie der
gegebenen Auskiinfte und Erklarungen in einer vom Wirtschaftspriifer formu-
lierten schriftlichen Erklarung zu bestatigen.

4. Sicherung der Unabhéngigkeit

(1) Der Auftraggeber hat alles zu unterlassen, was die Unabhangigkeit der
Mitarbeiter des Wirtschaftsprifers gefahrdet. Dies gilt fir die Dauer des
Auftragsverhéltnisses insbesondere fiir Angebote auf Anstellung oder Uber-
nahme von Organfunktionen und fir Angebote, Auftrage auf eigene Rech-
nung zu Ubernehmen.

(2) Sollte die Durchfiihrung des Auftrags die Unabhangigkeit des Wirtschafts-
prifers, 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 beeintréchtigen, ist der
Wirtschaftsprifer zur auRerordentlichen Kiindigung des Auftrags berechtigt.

5. Berichterstattung und miindliche Auskiinfte

Soweit der Wirtschaftsprifer Ergebnisse im Rahmen der Bearbeitung des
Auftrags schriftlich darzustellen hat, ist alleine diese schriftliche Darstellung
maRgebend. Entwiirfe schriftlicher Darstellungen sind unverbindlich. Sofern
nicht anders vereinbart, sind mundliche Erklarungen und Auskiinfte des
Wirtschaftsprifers nur dann verbindlich, wenn sie schriftlich bestatigt werden.
Erklarungen und Auskiinfte des Wirtschaftspriifers auBerhalb 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 Auszlige von Arbeitsergebnissen — sei es im Entwurf oder in
der Endfassung) oder die Information tber das Tatigwerden des Wirtschafts-
prifers fir 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 Tatigwerden des Wirtschaftsprifers fir den Auftragge-
ber zu Werbezwecken durch den Auftraggeber sind unzulassig.

7. Mangelbeseitigung

(1) Bei etwaigen Mangeln hat der Auftraggeber Anspruch auf Nacherfiillung
durch den Wirtschaftsprifer. Nur bei Fehlschlagen, Unterlassen bzw. unbe-
rechtigter Verweigerung, Unzumutbarkeit oder Unmdglichkeit der Nacherfil-
lung kann er die Verglitung 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 zurticktreten, wenn die erbrach-

te Leistung wegen Fehlschlagens, Unterlassung, Unzumutbarkeit oder

Unmadglichkeit der Nacherfiillung fiir ihn ohne Interesse ist. Soweit dariiber
hinaus Schadensersatzanspriiche bestehen, gilt Nr. 9.

(2) Der Anspruch auf Beseitigung von Méangeln muss vom Auftraggeber
unverzlglich 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 Mangel, die in einer beruflichen AuRerung (Bericht, Gutachten und
dgl.) des Wirtschaftsprifers enthalten sind, kénnen jederzeit vom Wirt-
schaftsprifer auch Dritten gegentiber berichtigt werden. Unrichtigkeiten, die
geeignet sind, in der beruflichen AuRerung des Wirtschaftspriifers enthaltene
Ergebnisse infrage zu stellen, berechtigen diesen, die AuRerung auch Dritten
gegeniber zuriickzunehmen. In den vorgenannten Fallen ist der Auftragge-
ber vom Wirtschaftsprifer tunlichst vorher zu héren.

8. Schweigepflicht gegeniiber Dritten, Datenschutz

(1) Der Wirtschaftsprifer ist nach MaRRgabe der Gesetze (§ 323 Abs. 1 HGB,
§ 43 WPO, § 203 StGB) verpflichtet, Uiber Tatsachen und Umsténde, 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 Wirtschaftspriifers, insbe-
sondere Priifungen, gelten die jeweils anzuwendenden gesetzlichen Haf-
tungsbeschrankungen, insbesondere die Haftungsbeschrankung 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 Schaden, die eine Ersatzpflicht des Herstellers nach § 1
ProdHaftG begriinden, bei einem fahrlassig verursachten einzelnen Scha-
densfall gemaR § 54a Abs. 1 Nr. 2 WPO auf 4 Mio. € beschrankt.

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

(4) Leiten mehrere Anspruchsteller aus dem mit dem Wirtschaftsprifer
bestehenden Vertragsverhaltnis Anspriiche aus einer fahrlassigen Pflichtver-

letzung des Wirtschaftsprifers her, gilt der in Abs. 2 genannte Hochstbetrag
fur die betreffenden Anspriiche aller Anspruchsteller insgesamt.
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(5) Ein einzelner Schadensfall im Sinne von Abs. 2 ist auch beziglich eines
aus mehreren Pflichtverletzungen stammenden einheitlichen Schadens
gegeben. Der einzelne Schadensfall umfasst samtliche Folgen einer Pflicht-
verletzung ohne Riicksicht 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 wirtschaftlichem Zusammenhang stehen. In
diesem Fall kann der Wirtschaftspriifer nur bis zur Héhe von 5 Mio. € in
Anspruch genommen werden. Die Begrenzung auf das Fiinffache der Min-
destversicherungssumme gilt nicht bei gesetzlich vorgeschriebenen Pflicht-
prufungen.

(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, Kdérper 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. Ergédnzende Bestimmungen fiir Priifungsauftrage

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

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

(2) Widerruft der Wirtschaftsprifer 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 flinf Berichtsausfertigungen. Weitere
Ausfertigungen werden besonders in Rechnung gestellt.

11. Ergdnzende Bestimmungen fiir 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 fir Buchfihrungsauftrage. 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 Wirtschaftsprfer hierzu
ausdricklich den Auftrag ibernommen hat. In diesem Fall hat der Auftragge-
ber dem Wirtschaftsprifer alle fir die Wahrung von Fristen wesentlichen
Unterlagen, insbesondere Steuerbescheide, so rechtzeitig vorzulegen, dass
dem Wirtschaftsprifer eine angemessene Bearbeitungszeit zur Verfligung
steht.

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

a) Ausarbeitung der Jahressteuererklarungen fir die Einkommensteuer,
Kérperschaftsteuer und Gewerbesteuer sowie der Vermdgensteuererkla-
rungen, und zwar auf Grund der vom Auftraggeber vorzulegenden Jahres-
abschlusse und sonstiger flr die Besteuerung erforderlicher Aufstellungen
und Nachweise

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

c) Verhandlungen mit den Finanzbehérden 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 berticksichtigt bei den vorgenannten Aufgaben die
wesentliche veréffentlichte Rechtsprechung und Verwaltungsauffassung.

(4) Erhalt der Wirtschaftsprifer 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 Wirtschaftspriifer auch Steuerberater ist und die Steuerbera-
tervergltungsverordnung firr die Bemessung der Verglitung anzuwenden ist,
kann eine héhere oder niedrigere als die gesetzliche Vergutung in Textform
vereinbart werden.
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(6) Die Bearbeitung besonderer Einzelfragen der Einkommensteuer, Kérper-
schaftsteuer, Gewerbesteuer, Einheitsbewertung und Vermégensteuer sowie
aller Fragen der Umsatzsteuer, Lohnsteuer, sonstigen Steuern und Abgaben
erfolgt auf Grund eines besonderen Auftrags. Dies gilt auch fir

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, Kapitalerh6hung und -herabsetzung, Sanierung, Eintritt und
Ausscheiden eines Gesellschafters, Betriebsverduferung, Liquidation und
dergleichen und

d) die Unterstlitzung bei der Erfiilllung von Anzeige- und Dokumentations-
pflichten.

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

12. Elektronische Kommunikation

Die Kommunikation zwischen dem Wirtschaftsprifer 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-
schaftspriifer entsprechend in Textform informieren.

13. Vergiitung

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

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

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-
spruche gilt nur deutsches Recht.



