meattolsolothurn
Regierungsratsbeschluss vom 29. November 2011
Nr. 2011/2489

Alter: Langzeitpflege Heime - Festlegung Héchsttaxen 2012

1. Ausgangslage

Gemass § 52 des Sozialgesetzes vom 31. Januar 2007 (SG; BGS 831.1) legt der Regierungsrat die
fur die Berechnung der Erganzungsleistungen der AHV/IV und eines allfalligen Sozialhilfebei-
trages massgebenden Taxen (Hochsttaxen) fir die gesamte Langzeitpflege fest. Das Bundesge-
setz bezlglich der Neuordnung der Pflegefinanzierung vom 13. Juni 2008 ist am 01. Januar 2011
in Kraft getreten. Die Verordnung des EDI tber die Leistungen in der obligatorischen Kranken-
pflegeversicherung (Krankenpflege-Leistungsverordnung KLV; SR 832.112.31) wurde entspre-
chend gedndert. Dabei handelt es sich in erster Linie um eine Finanzierungsvorlage, die keine
materiellen Anderungen des Pflegeleistungskatalogs (Art. 7 Abs. 2 KLV) umfasst.

Nach der Ubergangsbestimmung des Bundesgesetzes Giber die Neuordnung der Pflegefinanzie-
rung vom 13. Juni 2008, Ubergangsbestimmungen Abs. 2, sind die geltenden Tarife und Tarif-
vertrage innert drei Jahren an die vom Bundesrat festgesetzten Beitrage an die Pflegeleistungen
anzugleichen. Die Kantonsregierungen regeln dabei die Angleichung.

Mit RRB Nr. 2011/1497 vom 28. Juni 2011 hat der Regierungsrat B + E zur Anderung des Sozial-
gesetzes (Pflegefinanzierung) beschlossen. Sowohl die SOGEKO mit Antrag Nr. RG 111/2011 vom
17. August 2011 als auch die FIKO mit Antrag Nr. RG 111/2011 vom 07. September 2011 haben
Zustimmung zum Beschlussesentwurf des Regierungsrates erklart. Am 09. November 2011 hat
der Kantonsrat der vom Regierungsrat vorgeschlagenen Anderung des Sozialgesetzes mit einer
Modifikation betreffend Finanzierung zugestimmt (KRB Nr. RG 111/2011 vom 9. November
2011). Die Pflegekostenbeitrage an die stationare Pflege werden vom Kanton und der Gesamt-
heit der Einwohnergemeinden je zur Halfte getragen, bis der VerteilschlUssel der Erganzungs-
leistungen neu festgelegt wird (§ 179 SG).

2. Neue Pflegefinanzierung im Kanton Solothurn
2.2 Minutentarif

Die Festlegung des Pflegetarifes basiert auf einem teuerungsbereinigten Minutentarif von 99
Rappen. Daran beteiligen sich neu die Krankenversicherer mit 45 Rappen, die Einwohnerge-
meinden mit 45 Rappen und die Bewohnerinnen/Bewohner mit 9 Rappen. Daraus resultiert ein
Stundenansatz ,Pflege” von Fr. 59.40. Die Pflegetaxen werden streng proportional fir 12 Ab-
stufungen von je 20 Minuten festgelegt und betragen zur Zeit Fr. 19.80 fur einen Pflegeauf-
wand bis zu 20 Minuten und Fr. 237.60 bei mehr als 220 Minuten Pflege.

2.3 Kalibrierung der Bedarfserfassungsysteme
Die von der GDK (Schweizerische Konferenz der kantonalen Gesundheitsdirektorinnen und -

direktoren) empfohlene und nun vom Kantonsrat beschlossene Ubernahme der ,Kalibrierung”
(Anpassung der Minutenwerte von RAI/RUG und BESA) wird per 01. Januar 2012 eingefihrt. Sie
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fuhrt zu geringen Auswirkung auf das Gesamtsystem. Krankenversicherer und Einwohnerge-
meinden mussen sich im Umfang von je 1.4 % an den Mehraufwandungen beteiligen, als im
sogenannten Modell 5 noch vorgesehen war.

Weder santésuisse noch tarifsuisse haben sich zum Entwurf Héchsttaxen-RRB (mit Kalibrierung)
gedussert, weshalb davon ausgegangen wird, dass sie mit der Umsetzung einverstanden sind.

3. Nicht KVG-pflichtige Leistungen

Zusatzlich zu den Pflegekosten haben die Bewohnerinnen und Bewohner wie bisher die vollen
Kosten fur die Hotellerie (inklusive einem Beitrag an den Ausbildungsfonds von Fr. 2.00, sowie
einer Investitionskostenpauschale von Fr. 28.00/pro Tag sowie fir die Betreuung zu bezahlen.

Neu wird die volle Investitionskostenpauschale in Rechnung gestellt. Dadurch werden die Ein-
wohnergemeinden fir die Zukunft davon entlastet, an bestehende Heime Investitionskosten fur
Unterhalt, Umbau und Erneuerung zu bezahlen.

Die Betreuungstaxe wird dabei in Prozenten zur Pflegetaxe festgelegt. Um dem gesteigerten
Betreuungsbedarf von Menschen mit Demenz Rechnung zu tragen, wird jedoch nicht ein linea-
rer SchlUssel verwendet, sondern die Berechnung wird teilweise von den Pflegetaxen abgekop-
pelt.

Mittel und Gegenstande gemass MiGeL sind nicht in den Krankenkassenbeitrédgen inbegriffen.
Mittlerweile hat die GSA mit santésuisse (tarifsuisse) einen Pauschaltarif von Fr. 1.90/pro Tag
ausgehandelt.

4, Regelung Hochsttaxen 2012

Die Regelung 2012 wurde mit der Gemeinschaft solothurnischer Alters- und Pflegeheime GSA
einvernehmlich abgesprochen. Der Verband solothurnische Einwohnergemeinden liess sich
schriftlich verlauten und verzichtete auf eine Teilnahme an der Bereinigungssitzung.

Zwar wurde dem Begehren der GSA nicht entsprochen, vor allem die Hotelleriekosten um

Fr. 1.60/pro Tag zu erhéhen und zu indexieren. Ein gewisser Ausgleich zu dieser Forderung
ergibt sich aber aus dem um Fr. 600'000.00 héheren Ertrag aus der , Kalibrierung” des Systems.
Zudem wird mit der Erhéhung des Ausbildungsbeitrages von Fr. 1.00 auf Fr. 2.00 zumindest fur
diejenigen Heime, welche bereits ausbilden, eine gewisse Aquivalenz geboten.

Die generellen Hochsttaxen setzen sich aus einer Hotellerietaxe (Unterkunft und Verpflegung,
Investitionskostenpauschale und Ausbildungsbeitrag), einer Betreuungstaxe, einer Pflegetaxe
(Patientenbeteiligung, Beitrage von Kanton und Einwohnergemeinden sowie der Krankenversi-
cherer) sowie einen Pauschalbeitrag der Krankenversicherer an die , Mittel- und Gegenstande”
(MiGel) zusammen.

4.1 Hotellerietaxe

Die Hotellerietaxe wird flr Ergdnzungsleistungsbezigerinnen und -bezlger und fur Selbstzah-
lerinnen und -zahler gleich festgelegt.

411 Unterkunft und Verpflegung

Sie beinhaltet unter anderem die Kosten fur Unterkunft, Verpflegung und Freizeitaktivitaten.
Die Hochsttaxe betragt unter Abgeltung der Teuerung Fr. 120.00 pro Tag.



4.1.2 Investitionskostenpauschale

Die Investitionskostenpauschale basiert auf der Annahme von Investitionskosten von

Fr. 250'000.00 pro Bett, die bei einem Zinssatz von 3,5 % auf 35 Jahre abzuschreiben sind. Dar-
aus ergibt sich eine Investitionskostenpauschale von Fr. 28.00/pro Tag. Seit 10 Jahren wird in der
Tarifgestaltung davon ausgegangen, dass jeweils rund die Halfte im Rahmen der Heimkosten
von den Heimbewohnerinnen/-bewohnern zu Gbernehmen ist, wahrend die Einwohnergemein-
den die andere Halfte bei der Bauauslésung/Erneuerung als direkte Investitionszuschisse zu tra-
gen haben. Diese Regelung flhrte immer wieder zu Streitigkeiten unter den Beteiligten und
widersprach dem Subjektfinanzierungsmodell des Sozialgesetzes. Es rechtfertigt sich daher -
gleich wie zum Beispiel im Kanton Bern nunmehr die volle Investitionskostenpauschale im Ta-
gessatz zu verrechnen. Dabei ist von Fr. 28.00 auszugehen.

Mit der Investitionskostenpauschale sind in erster Linie allfallig noch bestehende Hypothekar-
schulden zurtickzuzahlen, Schulden abzubauen, Abschreibungen vorzunehmen und/oder Rick-
stellungen zu tatigen. Die verantwortlichen Tragerschaften der Alters- und Pflegeheime kénnen
selber entscheiden, wie werterhaltende Massnahmen und Riickstellungen zu beurteilen sind.

Wenn die Schuldentilgung oder die Riickstellungen nicht klar nachgewiesen werden oder gar
nicht gemacht worden sind, und trotz Aufforderung seitens des ASO innert nttzlicher Frist kei-
ne Nachbesserung erfolgt, kann die Betriebsbewilligung entzogen werden.

41.3 Ausbildungsbeitrag

Der 2011 in einem ersten Schritt neu eingefihrte ,,Ausbildungsfranken” soll um einen weiteren
Franken erhoéht werden. Mit einem Ausbildungsbeitrag von Fr. 2.00 kénnen die Heime die
notwendige Ausbildung von entsprechenden Pflegefachkraften mitfinanzieren.

Dieser Betrag ist zweckgebunden zu verwenden und der eingenommene Betrag muss Ende Jahr
auf ein Passivkonto (Bilanz) ,,Ausbildungsfonds” verbucht werden. Fiir den Ausgleich getatigter
Kosten kénnen Mittel aus diesem Fonds in die Erfolgsrechnung Gbernommen werden (Konto
Aufwandminderung ,Entnahme Ausbildungsfonds®).

4.2 Betreuung

Unter die Betreuungstaxe fallen die Leistungen, die als ,Sozialbetreuung” erbracht werden.
Diese Leistungen sind unbestritten, auch wenn andere Kantone dazu neigen, diese tatsachlich
anfallenden Betreuungskosten unter der Restfinanzierung der Pflegekosten zu subsumieren
oder in die Hotelleriekosten einzurechnen und damit die entsprechenden Leistungsanteile zu
verfalschen. Mit der Betreuung sollen vorhandene Ressourcen der Heimbewohnerinnen und -
bewohner nicht verdrangt oder mit Medikamenten gedampft werden, sondern mit entspre-
chenden Massnahmen aktiviert werden. Die Férderung der Selbstkompetenzen, Aktivierung
und Unterstltzung bei der Alltagsgestaltung, insbesondere die aufwandige Begleitung von
Menschen mit einer Demenz, stehen im Zentrum. Es sind Massnahmen, die notwendig, aber
nicht medizinisch indiziert sind oder als Vorbereitungs- und Nachbereitungshandlungen von
Pflegeleistungen gelten.

Die Betreuungstaxe wird vom Regierungsrat nach einem 12-stufigen Modell festgelegt. Dabei
wird ab 2012 vom linearen Modell abgewichen, denn es hat sich gezeigt, dass gerade in den
mittleren Pflegestufen die Betreuung im Verhaltnis zur Pflege mehr Zeit in Anspruch nimmt.



421 Zuschlage Betreuung fur psychogeriatrische Einrichtungen

Ab 2012 werden infolge der Umsetzung der Kalibrierung keine Betreuungszuschlage mehr fur
psychogeriatrische Einrichtungen gewahrt.

43 Pflegetaxe

Die Hochstbeitrage der Pflege setzen sich zusammen aus den Krankenversicherungsleistungen,
den Pflegekostenbeitragen der Einwohnergemeinden und der Patientenbeteiligung.

4.3.1 Krankenversicherungsleistung

Mit der Umsetzung Neuordnung Pflegefinanzierung Kanton Solothurn wird nur noch das 12-
stufige Modell von 1-a bis 12-1 mit Minutenwerten angewendet. Die 13. Stufe (m), die 2011 far
besondere Pflegeaufwandungen galt, wird aufgehoben.

432 Pflegekostenbeitrage von Kanton und Einwohnergemeinden

Alle Solothurner Heimbewohnerinnen und —bewohner haben Anspruch auf Pflegekostenbeitra-
ge von Kanton und Einwohnergemeinden. Dies gilt auch fur solche, die sich in ausserkantonalen
Heimen aufhalten.

Die Pflegekostenbeitrage werden abgestuft und bewegen sich zur Zeit im gleichen Rahmen wie
die Krankenversicherungsleistungen (12-stufiges Modell).

433 Patientenbeteiligung

Neu haben Heimbewohnerinnen und —bewohner gemass Art. 25 lit. a Bundesgesetz Uber die
Neuordnung der Pflegefinanzierung vom 13. Juni 2008 (SR 831.10) einen Eigenanteil an die
Pflegekosten (zusatzlich zum Selbstbehalt der Krankenversicherer) in der H6he von 20% des
hochsten vom Bundesrat festgelegten Pflegekostenbeitrages zu bezahlen; es handelt sich dabei
um maximal Fr. 21.60 pro Tag. Der Regierungsrat legt diese Maximaltaxe jedoch proportional
auf die entsprechenden Pflegestufen um.

4.4 Mittel und Gegenstande

Im Anhang 2 der Krankenpflege-Leistungsverordnung (KLV) vom 29. September 1995 ist die Li-
ste der von den Krankenversicherern im Rahmen der obligatorischen Krankenpflegeversiche-
rung als Pflichtleistung zu vergUtenden Mittel und Gegenstande (MiGelL) aufgefihrt. Nach der
Vereinbarung zwischen der santésuisse (tarifsuisse) und der GSA wird an die Heime eine Tages-
pauschale in der Héhe von Fr. 1.90 (pro Bewohnerin/Bewohner und Tag) fir folgende Mittel
und Gegenstande ausgerichtet (Produktegruppennummer in Klammern):

- Applikationshilfen (3)

- Inkontinenzhilfen (15)

- Kalte- und/oder Warmetherapie-Mittel (16)

- Kompressionstherapiemittel (17)

- Messgerate fur Kérperzustande-/Funktionen (21)
- Verbandmaterial (34)

- Verschiedenes (99)
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Die nachfolgenden MiGeL-Produktegruppen sind von der Pauschale ausgeschlossen und kénnen
auf Verordnung des Arztes zum MiGeL-Hdchstvergitungsbetrag abzlglich 20% separat in
Rechnung gestellt werden

- Bandagen (5)

- Bestrahlungsgerate (6)

- Elektrostimulationsgerate (9)

- Orthesen (23)

- Prothesen (24)

- Stomaartikel (29)

- Therapeutische Bewegungsgerate (30)

- Tracheostoma-Artikel (31)
Die Anwendung von Geraten, Verbrauchsmaterial und Hilfsmitteln, welche zur Heiminfrastruk-
tur gehoren, ist in den Heimkosten inbegriffen. Es sind dies z.B.: Absauggerate, Inhaliergerate,

Atemtherapiegerate, Vernebler, Blutdruckapparate, Wund-Vakuum-Therapiegerate, Rollstuhl,
Gehvelo, Gehbdckli.

Die vorgehenden Absatze betreffend der Regelung der MiGeL-Produktegruppen gelten nicht
fur ktnstliche Ernahrung, Hamodialyse, Peritonealdialyse, mechanische Heimventilation (diese
sind Uber SVK-Vertrage geregelt) sowie Hor- und Sehhilfen.

5. Nebenkosten

Nebenkosten sind hauptsachlich Kosten fur Leistungen, die extern bezogen werden mussen. Fur
die Deckung dieser Kosten ist der von der EL eingesetzte Betrag fir die persénlichen Auslagen
der Bewohnerin/des Bewohners zu verwenden. Dieser deckt die folgenden Bereiche ab:

- Taschengeld fir den persénlichen Bedarf
- Coiffeur

- Pedicure

- Kleider

- Ruckstellung fur grossere Auslagen.

Dazu kommen weitere Auslagen wie

nicht von der Krankenkasse gedeckte Kosten (Selbstbehalte, Franchisen)

ungedeckte Spitalkosten

Zahnarzt

Brille, etc.

6. Unterschiedliche Hotellerietaxen

Alters- und Pflegeheime des Kantons Solothurn sollen allen Kantonseinwohnerinnen und -
einwohnern offen stehen. Es ist aber moglich, Zuschlage auf der Hotellerietaxe flr Solothurne-
rinnen und Solothurner zu verlangen, die nicht Einwohnerinnen/Einwohner der Zweck- oder
Stiftergemeinden, Vereins- oder Genossenschaftsmitglieder sind. Die Zuschlage durfen nur auf
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der Hotellerietaxe erhoben werden und die Hochsttaxe von Fr. 120.00 (exkl. Investitionskosten-
pauschale und Ausbildungsbeitrag) nicht Gberschreiten.

7. Solothurnerinnen/Solothurner in ausserkantonalen Alters- und Pflegeheimen

Bis Ende 2011 wurde fur Ergdnzungsleistungsbezligerinnen und -bezlger die Hochsttaxe auf
der Stufe 12 (I) Kanton Solothurn zu Grunde gelegt. Selbstzahlerinnen und —zahler bezahlten ih-
ren Aufenthalt vollumfanglich selber.

Ab 2012 werden alle Heimbewohnerinnen und -bewohner, unabhangig von ihrer finanziellen
Situation, von der 6ffentlichen Hand einen Pflegebeitrag (Restfinanzierung) erhalten, egal ob
sie im Kanton Solothurn oder ausserkantonal platziert sind. Anzuwenden ist maximal der im
Kanton Solothurn fiur diese Stufe festgelegte Beitrag. Bei der Berechnung der EL wird die effek-
tive Pflegestufe herangezogen und die Héchsttaxe Kanton Solothurn fir diese Pflegestufe zu
Grunde gelegt.

8. Ausserkantonale Heimbewohnerinnen und -bewohner

Fur ausserkantonale Heimbewohnerinnen und —bewohner in Solothurner Heimen gelten die
vom Amt flr soziale Sicherheit verfligten Individualtaxen des entsprechenden Heimes. Der Pfle-
gekostenbeitrag ist der jeweiligen Wohnsitzgemeinde in Rechnung zu stellen.

9. Hilflosenentschadigung

Die Hilflosenentschadigung steht den Heimbewohnerinnen und -bewohnern zu und kann nicht
zusatzlich zu den Taxen von der Einrichtung beansprucht werden. Die zu erbringenden Leistun-
gen sind in der Taxe integriert. Die Hilflosenentschadigung dient aber dazu, diese Taxen mitzu-
finanzieren, sie wird bei der Berechnung der EL mitberucksichtigt.

10. Rechnungstellung Pflegekostenbeitrag

Die Heime stellen monatliche Rechnung fiir die Pflegekostenbeitrage von Kanton und Einwoh-
nergemeinden an die Einwohnergemeinde am zivilrechtlichen Wohnsitz der betroffenen Per-
son. Die Einwohnergemeinde begleicht die Rechnung und erhebt fir ihre Ausgaben Rechnung
an den separaten Lastenausgleich , Pflegekostenbeitrage von Kanton und Einwohnergemein-
den”. Der Kanton rechnet halbjahrlich mit den Einwohnergemeinden den Lastenausgleich ab.

Zustandig fur den Vollzug Lastenausgleich ist die Abteilung Sozialleistungen und Existenzsiche-
rung des Amtes flr soziale Sicherheit.



11. Erlduterung zur Tabelle als Anhang

Der Tarif sieht 12 Betreuungs- und Pflegestufen vor. Die Stufen werden neu zusatzlich mit Buch-
staben von a-1 bezeichnet.

Spalte 1 Betreuungs- und Pflegestufe.

Spalte 2 Original-RUGs, neu kalibriert

Spalten 3,4, 5 Hotellerietaxe, Investitionskostenpauschale, Ausbildungsbeitrag
Spalte 6 Subtotal Hotellerietaxe

Spalte 7 Betreuungstaxe

Spalte 8 Patientenbeteiligung

Spalte 9 Total, das von Heimbewohnerinnen und —-bewohnern zu tragen ist, be-

ziehungsweise Uber die Erganzungsleistungen gedeckt wird.

Spalte 10 Krankenversicherungsleistung

Spalte 11 Restfinanzierung Einwohnergemeinde
Spalte 12 Total Pflegekosten inkl. Patientenbeteiligung
Spalte 13 Mittel- und Gegensténde

Spalte 14 Hochsttaxen 2010

12. Beschluss

GestUtzt auf §§ 52 und 144 Abs. 2 des Sozialgesetzes vom 31. Januar 2007 (SG; BGS 831.1),

RRB Nr. 522 vom 15. Marz 1999 ,,RAI/RUG Bedarfserfassung fur die Einrichtungen in der Lang-
zeitpflege”, KRB vom 15. September 1998 , Aufhebung der Baukostenbeitrage an Altersheime”
und KRB Nr. RG 111/2011 vom 09. November 2011.

12.1 Generelle Hochst-Hotellerietaxe 2012

Der generell glltige Hochstwert fir die Hotellerie wird wie folgt festgelegt:

Die Hotellerietaxe (Unterkunft und Verpflegung)

fur EL-Bezlger und Selbstzahler héchstens Fr. 120.00
Die Investitionskostenpauschale zwingend Fr. 28.00
Der Ausbildungsbeitrag zwingend Fr. 2.00

Zusammengezahlt darf die Summe Fr. 150.00 nicht Ubersteigen.
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12.2 Betreuungstaxe 2012
Die Betreuungstaxe wird ab Stufe 3-c erhoben und betragt mindestens Fr. 2.70 und hochstens

Fr. 48.60. Die Zuordnung ergibt sich aus dem Anhang. Es kdnnen keine zusatzlichen Betreu-
ungszuschlage fur gerontopsychiatrische Abteilungen in Rechnung gestellt werden.

12.3 Pflegetaxe

12.3.1  Krankenversicherungsleistungen

Ab 01. Januar 2012 gelten fur die Krankenversicherungsleistungen die vom Bundesrat
festgelegten Tarife im Rahmen von 12 Stufen nach den Buchstaben 1-a bis 12-1 von Fr. 09.00 bis
Fr. 108.00 je nach Pflegestufe. Die Zuordnung ergibt sich aus dem Anhang.

12.3.2  Pflegekostenbeitrage von Kanton und Einwohnergemeinden

Die Pflegekostenbeitrage entsprechen denjenigen der Krankenversicherungsleistungen.

12.3.3  Patientenbeteiligung

Die Patientenbeteiligung betragt mindestens Fr. 1.80 (Stufe 1-a) und hdchstens Fr. 21.60
(Stufe 12-I). Die Zuordnung ergibt sich aus dem Anhang.

12.4 Mittel und Gegenstande

Fur folgende Produktegruppen wird eine Pauschale von Fr. 1.90 pro Pflegetag ausgerichtet: 3,
15, 16, 17, 21, 34, 99. Die nachfolgenden MiGeL-Produktegruppen sind von der Pauschale ausge-
schlossen und kénnen auf Verordnung des Arztes zum MiGelL-Hochstvergltungsbetrag abziig-
lich 20% separat in Rechnung gestellt werden: 5, 6, 9, 23, 24, 29, 30, 31.

12.5 Investitionskostenpauschale

Die Schuldentilgung oder Ruckstellungen pro Jahr auf der Basis der Investitionskostenpauscha-
len sind in Voranschlag und Rechnung klar ersichtlich aufzuftihren und zu erlautern. Wenn die
Schuldentilgung oder die Riickstellungen nicht nachgewiesen werden kénnen oder nicht vorge-
nommen worden sind und trotz Aufforderung keine Nachbesserung erfolgt, kann die Betriebs-
bewilligung entzogen werden.

12.6 Ausbildungspauschale

Der Ausbildungsbetrag betragt Fr. 2.00 und kann fir die Ausbildung von Pflegefachkraften
verwendet werden.

Dieser Betrag ist zweckgebunden zu verwenden und der eingenommene Betrag muss Ende Jahr
auf ein Passivkonto (Bilanz) , Ausbildungsfonds” verbucht werden. Fiir den Ausgleich getatigter
Kosten kénnen Mittel aus diesem Fonds in die Erfolgsrechnung tbernommen werden (Konto
Aufwandminderung ,Entnahme Ausbildungsfonds”).



12.7 Taxgesuch

Das Taxgesuch ist zusammen mit dem Voranschlag 2012 bis am 15. Dezember 2011 einzurei-
chen. Das Taxgesuch hat zwingend die Taxordnung zu enthalten. Fehlt diese, wird die Taxverfu-
gung zuruckgestellt, bis die erforderlichen Unterlagen komplett sind.

12.8 Jahresrechnung 2011

Die Jahresrechnung 2011 ist bis am 30. Juni 2012 einzureichen. Der Jahresrechnung 2011 sind
der Geschaftsbericht (Bilanz und Erfolgsrechnung nach OR 663 d), der Anhang (nach OR 663 b),
der Revisionsbericht sowie der Bericht der Revisionsstelle mit Bestatigung, dass die Vorgaben zur
Kostenstellenrechnung eingehalten werden, beizulegen. Muissen die Heime bezlglich Einsen-
dung der Jahresrechnung ein 2. Mal gemahnt werden, geht eine Meldung an die GSA.

Die Alters- und Pflegeheime haben der zustandigen Geschaftsstelle von santésuisse in geeigne-
ter Form die Kosten und Leistungsrechnung vorzulegen. Das Amt fur soziale Sicherheit erhebt
die dafur notwendigen Daten.

12.9 Qualitatsbericht

Der Qualitatsbericht ist jeweils per Ende Jahr auszufertigen. Er muss den Krankenversicherern
auf Verlangen vorgelegt werden und ist dem Amt fir soziale Sicherheit bis am 31. Januar 2012
einzureichen.

12.10  Kontrolle der Betreuungs- und Pflegeaufwandgruppen

Die Krankenversicherer kdnnen gemass Art. 8 Abs. 5 KLV Kontrollen — was die Pflegeleistungen
betrifft - in den Alters- und Pflegeheimen durchfihren. Die Kontrollpersonen der Krankenversi-
cherer mussen Pflegefachpersonen sein, die Gber Erfahrung im Pflegeberuf verfligen. Zudem
mussen sie mit den aktuell angewendeten Bedarfsabklarungsinstrumenten vertraut sein. Das

gleiche Recht, einschliesslich der Betreuungsleistungen steht dem Amt fir soziale Sicherheit zu.

Im Alters- und Pflegeheim dirfen nur von RAI/RUG-systemgeschulte Pflegefachpersonen die Be-
darfsabklarungen gemass KVG vornehmen.

S

Andreas Eng
Staatsschreiber

Beilagen

Langzeitpflege Heime — Hochsttaxen 2012 kalibriert
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Verteiler

Amt fir soziale Sicherheit, Sozialinstitutionen und Organisationen (5); Ablage RYS, HET

ASO, Sozialleistungen und Existenzsicherung

Amt fur Gemeinden

Aktuariat SOGEKO

Kantonale Ausgleichskasse (2)

Verband Solothurner Einwohnergemeinden (VSEG), Geschaftsstelle, Postfach 123, 4528 Zuchwil

Gemeinschaft Solothurnischer Alters- und Pflegeheime (GSA), Sekretariat, Murgelistrasse 22,
4528 Zuchwil

Senesuisse, Private Alters- und Pflegeeinrichtungen Schweiz, Monbijoustrasse 14, Postfach 5236,
3001 Bern

santésuisse, Waisenhausplatz 25, Postfach 605, 3000 Bern 7

tarifsuisse, R6merstrasse 20, 4502 Solothurn

Tragerschaft der solothurnischen Alters- und Pflegeheime (50); Versand durch ASO

Heimleitungen der solothurnischen Alters- und Pflegeheime (50); Versand durch ASO

Solothurner Spitéler AG soH, Direktion, Frau Walchli, Schéngrinstrasse 36a, 4500 Solothurn (7)

Fachkommission Alter (15); Versand durch ASO

Spitalabteilung GESA

Ombudsstelle soziale Institutionen, Postfach 3534, 5001 Aarau

Preisiberwachung PUE, Effingerstrasse 27, 3003 Bern
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