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1. Zusammenfassung

Die Psychiatrie Baselland (PBL) soll in den Jahren 2020 bis 2022 eine jahrliche Pauschalabgeltung
von CHF 6'355'000 erhalten fir die Erbringung folgender gemeinwirtschaftlicher Leistungen
(GWL):

Weiterbildung Assistenzarztinnen und Assistenzarzte

Weiterbildung von postgraduierten Psychologinnen und Psychologen
Dolmetscherdienste

Case Management

Vorhalteleistungen Notfallversorgung

Leistungen fur Pravention und aufklarende Offentlichkeitsarbeit
Beratungsdienstleistungen von Institutionen, Behdrden und Fachpersonen
Behandlung in ambulanten Tageskliniken

Fachstelle Forensik (Abgeltung neu)

Koordinationsstelle «Biindnis gegen Depression (BgD)» (Angebot neu, separater
Beschlusspunkt)

Gemeinwirtschaftliche Leistungen werden nicht tber die obligatorische Krankenpflegeversicherung
(OKP) finanziert, sondern missen von den Kantonen, die sie bestellen, separat bezahlt werden.
Ebenfalls zu den gemeinwirtschaftlichen Leistungen zahlen Leistungen welche einem nicht
kostendeckenden Tarif unterstehen. Diese Finanzierungsliicken wurden teils bewusst und teils
unbewusst vom Bundesgesetzgeber in Kauf genommen.
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2. Bericht

2.1, Ausgangslage

Die Ausgabenbewilligung fur die Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen
Leistungen (GWL) der Psychiatrie Baselland (PBL) fiir die Jahre 2017 bis 2019 lauft aus und soll
fur die Jahre 2020 bis 2022 erneuert werden.

Gemass kantonalem Spitalversorgungsgesetz (SGS 931) soll eine bedarfsgerechte,
zweckmassige und wirtschaftliche Spitalversorgung fir die Kantonseinwohnerinnen und
Kantonseinwohner gewahrleistet werden. Die Spitalversorgung umfasst neben den stationaren
Behandlungen weitere nicht oder ungentigend finanzierte Leistungen, die den Spitélern durch
Gesetz, Vertrage, Leistungsauftrage und Leistungsvereinbarungen Ubertragen werden. Dem
Regierungsrat obliegt die Aufgabe, dem Landrat die Bewilligung von Ausgaben fir diese
Leistungen zu beantragen, die die Unternehmen im Auftrag des Kantons erfillen.

2.2. Ziel der Vorlage

Das Ziel der Vorlage ist die Aufrechterhaltung der qualitativ guten psychiatrischen Versorgung der
Einwohnerinnen und Einwohner des Kantons Basel-Landschaft. In den nachfolgenden
Betrachtungen wird die vom Bundesgesetz tber die Krankenversicherung (KVG) vorgesehene
separate Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen Leistungen und die Notwendigkeit zur
Finanzierung weiterer ungedeckter Kosten aufgezeigt. Fur die Finanzierung der GWL der PBL in
den Jahren 2020 bis 2022 wird dem Landrat ein jahrlicher Beitrag von CHF 6'355 Mio. beantragt.

2.3. Erlauterungen

2.3.1.Seit 2012: Separate Finanzierung der Gemeinwirtschaftlichen Leistungen

Durch die Revision des Krankenversicherungsgesetzes (KVG, SR 832.10) wurde die
Aufgabenverteilung zur Spitalfinanzierung per 1. Januar 2012 im Grundsatz neu geregelt. Die
wichtigsten Anderungen dieser von den eidgendssischen Raten beschlossenen Neuregelung der
Spitalfinanzierung sind:

e Leistungsbezogene Fallpauschalen mit gesamtschweizerisch einheitlicher Tarifstruktur;
Vollkostenprinzip unter Einbezug samtlicher anrechenbarer Kosten inkl. Abschreibungen
und Kapitalzinskosten;

e Gleichstellung der auf den kantonalen Spitallisten gefiihrten 6ffentlichen und privaten
Spitaler;

o freie Spitalwahl und damit Offnung der Kantonsgrenzen;
separate Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen Leistungen.

2.3.2.Gemeinwirtschaftliche Leistungen und ungedeckte Kosten

Gemass Art. 49 Abs. 3 KVG werden gemeinwirtschaftliche Leistungen nicht Giber die obligatorische
Krankenpflegeversicherung (OKP) finanziert, sondern missen von den Kantonen, die sie
bestellen, separat bezahlt werden. Neben der Aufrechterhaltung von Spitalkapazitaten aus
regionalpolitischen Griinden sowie der universitdren Lehre und Forschung, welche in Art. 49 Abs.
3 KVG explizit aufgefiihrt werden, sind auch alle weiteren kantonsspezifischen Regelungen in die
gemeinwirtschaftlichen Leistungen einzubeziehen, die nicht in die anrechenbaren Kosten gemass
KVG eingerechnet werden kénnen und deshalb von einem Kanton separat zu bezahlen sind. Art.
49 Abs. 3 KVG lautet wie folgt:
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"Die Vergutungen nach Absatz 1* dirfen keine Kostenanteile fir gemeinwirtschaftliche Leistungen
enthalten. Dazu gehoren inshesondere:

a. die Aufrechterhaltung von Spitalkapazitaten aus regionalpolitischen Griinden;
b. die Forschung und universitare Lehre"

Die Aufzahlung ist nicht abschliessend, sodass weitere gemeinwirtschaftliche Leistungen durch
den Kanton definiert werden kénnen. Im Vordergrund steht dabei, dass es sich um Leistungen
handelt, welche der Kanton etwa in Austibung von Bundesrecht oder kantonalen Gesetzgebungen
erbringen muss (zum Beispiel geschitzte Spitalbereiche, Beschulung von Kindern bei langeren
Spitalaufenthalten), oder aber ein gesellschaftlicher Konsens besteht, dass die entsprechenden
Leistungen angeboten werden sollen (zum Beispiel Spitalseelsorge oder Sozialdienst in Spitélern).

Im Unterschied zu den gemeinwirtschaftlichen Leistungen geméass KVG handelt es sich bei den
ungedeckten Kosten meist um Finanzierungslicken fir Leistungen, welche einem nicht
kostendeckenden Tarif unterstehen (zum Beispiel in Teilbereichen des Arzttarifs TARMED,
Physiotherapie, Labor). Diese Finanzierungsliicken wurden teils bewusst und teils unbewusst vom
Bundesgesetzgeber in Kauf genommen.

Im Folgenden werden die gemeinwirtschaftlichen und die besonderen Leistungen, da sie sich nicht
im Prinzip, sondern lediglich im Begriff unterscheiden, der Einfachheit halber einheitlich als
gemeinwirtschaftliche Leistungen (GWL) bezeichnet.

2.3.3.GWL der Psychiatrie Baselland

Die PBL erbringt fir den Kanton Basel-Landschaft beziehungsweise fur dessen Bevolkerung
folgende gemeinwirtschaftliche Leistungen:

Weiterbildung von Assistenzarztinnen und Assistenzarzten

Weiterbildung von postgraduierten Psychologinnen und Psychologen

Subsidiare Behandlungspflicht (Patienten mit Migrationshintergrund, Case Management)
Vorhalteleistungen psych. Notfallversorgung

Leistungen fir Pravention und aufklarende Offentlichkeitsarbeit
Beratungsdienstleistungen von Institutionen, Behdrden und Fachpersonen

Fachstelle Forensik

Koordinationsstelle Bindnis gegen Depression

Die bisher in den GWL-Vorlagen der PBL aufgefiihrten «Behandlungen in ambulanten
Tageskliniken» sollen ab dem Jahr 2020 in einer separaten Vorlage unterbreitet werden, welche
alle potentiellen Anbieter umfasst (siehe dazu die Ausfiihrungen im entsprechenden Kapitel
2.3.12).

Seit dem Jahr 2014 werden die GWL der PBL Uber drei Jahre mit einem Pauschalbetrag
abgegolten. Damit werden der PBL eine starkere unternehmerische Flexibilitat und gleichzeitig
eine grossere Planungssicherheit gewéhrt. Auch der Kanton erhalt mit diesem Vorgehen eine
hohere Planungssicherheit und die aufwandigen Verhandlungen betreffend die Abgeltung der
GWL missen nicht jahrlich gefuhrt werden. Auch mit einer Pauschalabgeltung erfolgt das
Reporting tber die erbrachten GWL mit entsprechenden Kosten- und Mengenentwicklungen fiir
jede Position separat und jahrlich an die Direktion.

! Anmerkung: Absatz 1 regelt die Spitalvergiitung lber Tarife
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2.3.4.Antrag der Psychiatrie Baselland fiir die Jahre 2020 bis 2022

Fir die Jahre 2020 bis 2022 machte die PBL, nach Abzug der Beitrage fir die psychiatrischen
Tageskliniken, fiir die Abgeltung der GWL einen jahrlichen Beitrag von CHF 6'954'345 geltend und
beantragte diese Summe bei der Volkswirtschafts- und Gesundheitsdirektion (VGD).

2.3.5.Ergebnis der Verhandlungen

Der oben erwdhnte Antrag wurde von Vertretungen der VGD und der PBL erortert und
plausibilisiert. Die Gesprache machten deutlich, dass eine Senkung der Zahlungen fir die GWL an
die PBL aus Versorgungssicht nicht zielfiihrend ist. Viel eher ist eine Abgeltung in bisheriger Hohe
opportun. Als Resultat aus den Verhandlungen mit der PBL beantragt der Regierungsrat deshalb
eine Abgeltung samtlicher GWL der PBL fiir die Jahre 2020 bis 2022 mit einer jahrlichen
Pauschale von CHF 6.355 Mio. Dieser Betrag ist um die wegfallenden Zahlungen der Tagesklinik
in Hohe von jahrlich CHF 1'186'500 bereinigt und ergibt eine Erhéhung um jahrlich CHF 140'000,
da neu das «Biindnis gegen Depressionen» und die «Fachstelle Forensik» Uber GWL abgegolten
werden sollen (siehe dazu die Erlauterungen in den entsprechenden Kapiteln).

Im Folgenden werden die GWL der PBL einzeln und im Detail erlautert. Dabei wird anhand der
Kostendaten des Jahres 2018 der PBL aufgezeigt, welche ungedeckten Kosten anfallen.

2.3.6.Weiterbildung von Assistenzarztinnen und -arzten

Mit Art. 49 Abs. 3 lit. b KVG wird bestimmt, dass die Kantone die Ausbildung der universitaren
Lehre finanzieren mussen. Dass ein Anspruch auf Ausbildung besteht wird mit 8 17 Abs. 1 lit. a der
Kantonsverfassung (SGS 100) und mit 8 17 Spitalversorgungsgesetz (SGS 931) unterstrichen.

Es liegt in diesem Bereich grundsatzlich im Interesse der Bevdlkerung und des Kantons, dass die
Ausbildungspotentiale mdglichst ausgeschopft werden, da ansonsten die Nachfrage nach
ausgebildeten Arztinnen und Arzten nicht gedeckt ist, bzw. tiber ein Engagement von
auslandischen fertig ausgebildeten Arztinnen und Arzten gedeckt werden muss. Im Besonderen ist
daher auch § 13 Abs. 1 lit. f Spitalversorgungsgesetz zu beachten, welcher den Nachweis einer
angemessenen Anzahl von Ausbildungen fordert.

Wahrend die Ausbildung bis und mit Abschluss des Staatsexamens geregelt ist, muss die arztliche
Weiterbildung bis zum ersten Facharzttitel auch nach dem Inkrafttreten der neuen
Spitalfinanzierung gesichert werden. Dazu haben Bund und Kantone im Rahmen
gesamtschweizerisch abgestimmter Diskussionen ein Abgeltungsmodell verabschiedet, wonach
die Kantone den Spitélern pro Weiterbildungsplatz eine jahrliche Pauschale entrichten sollen.
Massgebend ist die Anzahl der Assistenzarztstellen bis zur Erlangung des Facharzttitels, wobei die
Umrechnung auf Vollzeitaquivalente (VZA) zu erfolgen hat. Die aktuelle Empfehlung nennt einen
Betrag von CHF 15'000 pro Assistenzarzt, was bereits die Grundlage fiir die entsprechenden
GWL-Zahlungen in den Jahren 2017 bis 2019 bildete.

Die PBL geht fiir die Jahre 2020 bis 2022 von 38.7 VZA aus, was der tatsachlichen Anzahl an
arztlichen Weiterbildungsstellen in der PBL im Jahr 2018 entspricht. Dies entspricht einer
Reduktion um 4.7 VZA beziehungsweise CHF 70'500, da bei der GWL-Abgeltung fir die Jahre
2017 bis 2019 43.4 Vollzeitaquivalente zugrunde gelegt wurden.

Die Weiterbildung einer geniigenden Anzahl von Assistenzérzten und -arztinnen ist sowohl fur die
Versorgungssicherheit generell, als auch im speziellen Bereich der Psychiatrie zwingend
notwendig. Nur durch gezielte, fortwahrende Weiterbildung der Assistenzarztinnen und -arzten ist
es moglich, den Bedarf an qualifizierten Nachwuchskraften sicherzustellen und demnach die
Leistungserbringung im geforderten Mass zu gewahrleisten. Dies insbesondere aufgrund der
zunehmend akzentuierter auftretenden Schwierigkeiten bei der Rekrutierung auf dem
Arbeitsmarkt. Dies zeigt sich auch bei der deutlichen Abweichung von -4.6 Stellen der effektiv
ausgebildeten Assistenzérztinnen und -arzten gegentuber den geplanten Stellen. Um die
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Versorgung gemass Leistungsauftrag kurz- und langfristig zu gewahrleisten wurden daher mehr
Assistenz-Psychologen und Psychologinnen eingesetzt und auch ausgebildet (+7.9 Stellen, vgl.
Kap. 2.3.7).

Die Kosten der Weiterbildung beinhalten die Aufwendungen bei Chefarztinnen und Chefarzten,
leitenden Arztinnen und Arzten und Oberéarztinnen und Oberéarzten durch die Betreuung der
Assistenzarztinnen und Assistenzérzte sowohl in der direkten Leistungserbringung am Patienten
als auch in der Lehre. Aufgrund der neu eingefiihrten Leistungserfassung fir die universitare
Ausbildung und Weiterbildung in der PBL, kdnnen die Kosten entsprechend plausibilisiert werden.

Folgen einer GWL-Reduktion (CHF je VZA): Die Weiterbildung der Assistenzarzte ist fiir die
psychiatrische Versorgungssicherheit im Kanton Basel-Landschaft zwingend notwendig. Nur durch
gezielte, fortwahrende Weiterbildung der Assistenzarztinnen und Assistenzarzte ist es maglich,
den Bedarf an Nachwuchskraften sicherzustellen und demnach die Leistungserbringung im
geforderten Mass zu gewahrleisten.

Bei einer Reduktion der GWL-Beitrage (CHF je VZA) wirden die Aus- und Weiterbildung von
Assistenzarztinnen und -&rzten im heutigen Ausmass mittelfristig in Frage gestellt, was allen
aktuellen Anstrengungen in diesem fir die Gesamtversorgung ausserst relevanten
Ausbildungsbereich zuwiderlaufen wirde. Eine Reduktion der Beitrdge ist nicht zielfihrend.

Abgeltung der Weiterbildung von Assistenzarztinnen und -arzten

Antrag PBL fur die Jahre 2017 - 2019 CHF 781'200 43.4 VZA AA a CHF 18'000
Plausibilisierte Basis fur die GWL 2017 ff CHF 651'000 43.4 VZA AA a CHF 15'000
Antrag PBL fir die Jahre 2020 - 2022 CHF 580'625 38.7 VZA AA a CHF 15'000
Plausibilisierte Basis fir die GWL 2020 ff CHF 580'625 38.7 VZA AA a CHF 15'000

2.3.7.Weiterbildung von postgraduierten Psychologinnen und Psychologen

Die Finanzierung der Weiterbildung von postgraduierten Psychologinnen und Psychologen mittels
eines Beitrags kann direkt aus Art. 49 Abs. 3 lit. b KVG abgeleitet werden. Dass ein Anspruch auf
Ausbildung besteht wird mit 8 17 lit. a der Kantonsverfassung und im Spitalversorgungsgesetz
unterstrichen. Im Besonderen ist auch § 13 Abs. 1 lit. f Spitalversorgungsgesetz zu beachten,
welcher den Nachweis einer angemessenen Anzahl von Ausbildungen fordert.

Insbesondere vor dem Hintergrund der bekannten Arzteknappheit im Bereich der Psychiatrie
gewinnen Psychologinnen und Psychologen immer mehr an Bedeutung und sind auch fir die PBL
wichtig. Nur durch gezielte, fortwéhrende Weiterbildung ist es mdglich, den Bedarf an
Nachwuchskraften sicherzustellen. Aufgrund der Rekrutierungsprobleme bei den Assistenzarzten
und -arztinnen wurden daher 7.9 Assistenz-Psychologen und -Psychologinnen mehr eingesetzt
und ausgebildet als geplant.

Die Kosten der Weiterbildung beinhalten die Aufwendungen der leitenden Psychologinnen und
Psychologen, Chefarztinnen und Chefarzten, leitenden Arztinnen und Arzten sowie Oberarztinnen
und Oberarzte durch die Betreuung der Assistenz-Psychologinnen und -Psychologen sowohl in der
direkten Leistungserbringung am Patienten als auch in der Lehre.

2 Geringe Abweichungen der Betrage ergeben sich durch Rundungsdifferenzen.
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Aufgrund der neu eingefiihrten Leistungserfassung fiur die universitare Ausbildung und
Weiterbildung, kdnnen diese Kosten ausgewiesen werden.

Folgen einer GWL-Reduktion (CHF je VZA): Psychologinnen und Psychologen substituieren in der
Therapie praktisch Arztinnen und Arzte. Eine Reduktion der Weiterbildungsunterstiitzung hatte
einerseits zur Folge, dass die Entlbhnung von Psychologinnen und Psychologen weniger attraktiv
ausfallen wiirde. Andererseits musste vermehrt auf Arztinnen und Arzte zuriickgegriffen werden,
was sowohl fur die Klinik wie auch fur den Kanton teurer ware und sich Uberdies aufgrund eines
Mangels in diesem Bereich als schwierig herausstellen wiirde.

Weiterbildung der postgraduierten Psychologinnen und Psychologen

Antrag PBL fur die Jahre 2017 - 2019 CHF 505'500 33.7 VZA a CHF 15’000
Plausibilisierte Basis fir die GWL 2017 ff CHF 404'400 33.7 VZA a CHF 12'000
Antrag PBL fur die Jahre 2020 - 2022 CHF 456'350 38.0 VZA a CHF 12’000
Plausibilisierte Basis fur die GWL 2020 ff CHF 456'350 38.0 VZA a CHF 12’000

2.3.8.Subsidiare Behandlungspflicht (Dolmetscher und Case Management)

Unter die Leistungen aus der subsidiaren Behandlungspflicht fallen die Dolmetscherkosten fir die
Behandlung von fremdsprachigen Patientinnen und Patienten sowie die Kosten fir das Case
Management. Leistungen der subsididren Behandlungspflicht werden in der Regel von
Patientinnen und Patienten der Ambulatorien der PBL in Anspruch genommen. Da diese
Leistungen im ambulanten Tarifwerk TARMED nicht enthalten sind, ist die Versorgung aufgrund
Art. 39 Abs. 1 lit. a - e KVG, aber vor allem Art. 58 Abs. 1 der Verordnung tber die
Krankenversicherung (SR 832.102, KVV), durch den Kanton sicherzustellen.

Ein wesentlicher Teil der Patientinnen und Patienten der PBL verfiigt Giber einen
Migrationshintergrund. Die Dolmetscherleistungen gewahrleisten, dass diesen Patientinnen und
Patienten die notwendige Qualitat in der Leistungserbringung geboten und das Risiko einer
Fehlbehandlung minimiert wird. Dem Umfang von 4’325 Stunden fir die Behandlung von
Patientinnen und Patienten mit Migrationshintergrund im Antrag 2020, 2021 und 2022 liegen die im
2018 effektiv erbrachten Leistungsmengen zu Grunde. Die von der PBL beantragte Abgeltung von
CHF 84 pro Stunde basiert auf den durchschnittlich in der PBL anfallenden Kosten flr externe
Dolmetscher.

Zu den Leistungen fiir das Case Management gehort die umfassende Begleitung von schwer
psychisch kranken Menschen (Kontakte zu Helfernetz wie Angehdrigen, Sozialbehérden,
Gemeindebehdrden, Jugendamtern, Arbeitgebern, Sozialversicherungen, Schulen, Vermietern und
dergleichen).

Das Mengengertst entspricht den im Jahr 2018 erbrachten Leistungen. Die Abgeltung pro Stunde
basiert auf den effektiven Kosten. Darin enthalten sind Personalkosten v.a. von Arztinnen und
Arzten, Sachkosten sowie Overheadkosten (inkl. im Vergleich zu Privatpraxen héhere

Infrastruktur- und Anlagenutzungskosten). Der TARMED ist fiir die PBL bei der Behandlung
schwer erkrankter Menschen nicht kostendeckend. Bei diesen ist ein intensives Case Management
im Rahmen der besonderen Leistungen notwendig, welches nicht iber TARMED abgegolten
werden kann. Der Umfang von 17’100 Stunden fur das Case Management in den Jahren 2020,
2021 und 2022 entspricht den im 2018 erbrachten Leistungsmengen.
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Folgen einer GWL-Reduktion:

Verschlechterung Versorgungsqualitat: Die ambulante Behandlung von schwer und
komplex erkrankten Menschen, die einen hohen Vernetzungs- und Koordinationsaufwand,
ein entsprechendes Berichts- und Dokumentationswesen sowie ein Notfallwesen
bendtigen, ist anspruchsvoll und wird daher hauptsachlich in grossen psychiatrischen
Kliniken erbracht. Diese Patientengruppe erhalt von Arztinnen und Arzten in der freien
Praxis kaum eine Behandlung. Dies einerseits aus Ressourcengriinden und andererseits,
weil diese Patientinnen und Patienten unterfinanziert sind. Eine Kirzung der GWL in
diesem Bereich hatte womoglich eine Schlechterbehandlung dieser Patientengruppe zur
Folge. Konsequenzen waren mogliche Verelendung, Abdriften in die Obdachlosigkeit und
mehr Gewalt. Dadurch wiirde es nebst unerwiinschten sozialen Folgen fiir die Betroffenen
zu vermehrten akuten stationdren Einweisungen in die psychiatrische Klinik und in die
somatischen Spitéler mit letztlich héherer Kostenfolge fir den Kanton Basel-Landschaft
kommen.

Aufgabe von aufsuchender Behandlung (im Wohnumfeld) durch nichtarztliches
Personal: Dank aufsuchender Behandlung kénnen Krankheitsverldaufe besser tiberwacht
und die therapeutischen Massnahmen entsprechend angepasst werden. Folgen eines
Abbaus von aufsuchender Behandlung waren vermehrte akute stationéare Einweisungen in
die Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie, mit hherer Kostenfolge fir den Kanton
Basel-Landschatft.

Abbau von sozialarbeiterischen Leistungen im Suchtbereich: Kernaufgaben der
Suchtarbeit, wie z.B. das Begleiten von Personen zu Sozialdiensten und anderen
Institutionen, das Vernetzen innerhalb der Institutionen, die Suche nach geeigneten Wohn-
und Arbeitsméglichkeiten, die Zusammenarbeit mit kantonalen und kommunalen Behdrden,
die mit Suchtkranken konfrontiert werden, missten abgebaut werden respektive durch
Personengruppen (Assistenzarztinnen/Assistenzarzte) erfolgen, die dafir nicht die
entsprechende Qualifikation haben und gleichzeitig héhere Kosten verursachen.

Subsidiare Behandlungspflicht

Antrag PBL fir die Jahre 2017 - 2019
Dolmetscher CHF 256'200 3'050 h a CHF 84

Case Management CHF 3'237'450 19'100 h a CHF 169.5

Plausibilisierte Basis fur die GWL 2017 ff

o Dolmetscher und Case Management

CHF 3'493'650

entspricht Antrag PBL

Antrag PBL fir die Jahre 2020 - 2022

e Dolmetscher
o (Case Management

CHF 363'300
CHF 3'300'300

4'325 h a CHF 84
17'100 h a CHF 1933

Plausibilisierte Basis fur die GWL 2017 ff

CHF 3'663'600

entspricht Antrag PBL

% Die Ansétze wie auch die Mengengeriiste wurden von der PBL unter anderem auf Basis der Daten des Jahres 2018 berechnet (in den
letzten Perioden beruhten die Angaben auf Annahmen). Veranderungen beruhen einerseits auf der Lohnentwicklung, insbesondere
aber auf der Veréanderung des Personalmix, der die Leistungen erbringt. Die Stundenanséatze wurden nach oben und auch nach unten
angepasst. Hier ergibt sich eine Erhéhung der Abgeltung pro Stunde.
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2.3.9.Vorhalteleistung Notfallversorgung

Das Spitalversorgungsgesetz halt in § 11 Abs. 3 lit. ¢ fest, dass die Spitalplanung die
Gewabhrleistung einer zeitgerecht zuganglichen Notfallversorgung fur die Patientinnen und
Patienten aus dem gesamten Kantonsgebiet bezweckt. Auf dieser Grundlage wird der PBL der
Leistungsauftrag fur einen 24-Stundenbetrieb einer Notfallversorgung erteilt. In der Spitalliste wird
der Leistungsauftrag aufgrund der Bestimmungen unter Art. 39 Abs. 1 lit. e KVG nochmals explizit
bestétigt.

Die Vorhalteleistungen fur Notfallversorgung gewahrleisten eine 24 Stunden- und 365 Tage-
Notfallbereitschaft. Die Psychiatrie Baselland unterhalt keine eigene Notfallstation. Die
Notfallversorgung erfolgt auf Anfrage jeweils vor Ort (in Spitalern, Institutionen oder zu Hause).
Hierfur halt die Kinder- und Jugendpsychiatrie einen assistenzarztlichen Vordergrund- und einen
oberarztlichen Hintergrunddienst 24/7 vor. Die Erwachsenenpsychiatrie deckt die
Notfallversorgung mit einem assistenzarztlichen Dienst am Tag und einem oberarztlichen
Hintergrunddienst nachts ab. Dies jeweils fir die beiden Standorte des Kantonsspital Baselland
(KSBL) in Liestal und auf dem Bruderholz.

Leistungen, die durch die Dienstéarzte direkt am Patienten erbracht werden, werden direkt durch
die Krankenkasse abgegolten und fliessen nicht in die untenstehende Ubersicht ein. Durch die
obligatorische Krankenversicherung ist nur die eigentliche Behandlung der Patienten und
Patientinnen gedeckt. Nicht abgegolten sind jedoch:

e Organisation des Notfalldienstes

Informationsaustausch innerhalb der Psychiatrie Baselland bei Ubergabe
Informationsaustausch mit Institutionen, Behérden und anderen medizinischen
Leistungserbringern im Rahmen des Notfalleinsatzes

Wartezeiten vor Ort

Telefonische Abklarungen vor und wahrend eines Notfalleinsatzes
Telefonische Beratung von Privatpersonen in einem psychiatrischen Notfall
Reduzierte Produktivitdt wahrend der Arbeitszeit der Notfalldienstleistenden

Der Umfang von 8’800 Stunden fiir Vorhalteleistungen flir Notfallversorgung in den Jahren 2020,
2021 und 2022 basiert auf den im Jahr 2018 effektiv erbrachten Leistungsmengen. Es handelt sich
um Zeiten, wahrend denen keine abrechenbaren Leistungen an Patientinnen und Patienten
erbracht werden kénnen. Bei den erfassten Leistungen zur Gewéahrleistung der Vorhalteleistungen
fur Notfallversorgung handelt es sich ausschliesslich um die nicht nach TARMED verrechenbaren
Leistungen. Die von der PBL berechnete Abgeltung pro Stunde basiert auf den effektiven Kosten.
Darin enthalten sind Personalkosten vor allem von Arztinnen und Arzten, Sachkosten sowie
Overheadkosten (inklusive im Vergleich zu Privatpraxen hoéhere Infrastruktur- und
Anlagenutzungskosten).

Folgen einer GWL-Reduktion: Im Falle einer teilweisen oder vollstandigen Aufgabe der
Vorhalteleistungen flr Notfallversorgung musste die PBL eine reine Bestellpraxis analog der
psychiatrischen Privatpraxen installieren. Die Folgen waren, dass sich die Bereitschaftszeiten flr
eine Behandlung erhéhen wiirden. Die Versorgungsqualitat fir die Bevélkerung (und fur die
Spitaler) wirde deutlich reduziert. Die Notfallpatienten kénnten durch die parallel existierenden
arztlichen Notfalldienste der niedergelassenen Psychiatriepraxen (quantitativ) und der somatischen
Arzte (quantitativ und qualitativ) nicht aufgefangen werden. Es ware mit ansteigenden
notfallmassigen Zuweisungen von Patienten in die somatischen Spitaler, ins UKBB und
insbesondere in die Klinik flir Psychiatrie und Psychotherapie zu rechnen, dies mit htherer
Kostenfolge fiir den Kanton Basel-Landschaft. Da auch der Konsiliardienst in Spitélern und
Heimen nur noch in reduziertem Umfang wahrgenommen werden koénnte, misste in diesen
Institutionen mit Fehlbehandlungen und Stérungen des Spital- und Heimbetriebes gerechnet
werden.
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24-Stundenbetrieb einer Notfallstation (Bereitschaftsdienst); ambulante Unterdeckung

Antrag PBL fir die Jahre 2017 - 2019 CHF 2'006'095 9'100 h a CHF 220.45
Plausibilisierte Basis fur die GWL 2017 ff CHF 2'006'095 entspricht Antrag PBL
Antrag PBL flr die Jahre 2020 - 2022 CHF 1'760'000 8'800 h a CHF 200.00
Plausibilisierte Basis fur die GWL 2020 ff CHF 1'760'000 8'800 h a CHF 200.00*

2.3.10. Leistungen fir Pravention und aufklarende Offentlichkeitsarbeit

Unter Art. 19 KVG werden Kantone und Versicherer aufgefordert, Massnahmen zur Férderung der
Gesundheit und zur Verhiitung von Krankheiten zu treffen. Sofern nun die tarifliche Abgeltung nicht
ausreicht, kommt der Auftrag in Art. 39 Abs. 1 lit. a - e KVG, vor allem aber Art. 58a Abs. 1 KVV
zur Versorgungssicherheit zum Tragen.

Diese Leistungen beinhalten Wissensvermittlung fur die Offentlichkeit, fur Institutionen und fur
Fachpersonen im Sinne von Pravention und Offentlichkeitsarbeit aus der Disziplin der
Kinderpsychiatrie/-psychologie und der Disziplin der Erwachsenenpsychiatrie, insbesondere auch
im Bereich Drogenkonsum. Dazu gehort auch die Einsitznahme in diversen Fachgremien wie die
Gesundheitsforderung Baselland, die Kommission fur Migration und Integration, die
Drogenkommission und Drogenpraventionsgruppen und so weiter. Der Kinderschutz und auch die
Offentlichkeitsarbeit, beanspruchen die Kinder- und Jugendpsychiatrie zunehmend mehr. Speziell
im letzten Jahr hatte diese vermehrt Kinderschutztatigkeiten und Einséatze diesbezlglich. Ebenfalls
zunehmend sind Anfragen von Schulen und anderen Institutionen. Insgesamt ist die Kinder- und
Jugendpsychiatrie eher niederschwelliger unterwegs, was zu vermehrter Arbeit in der Pravention
fuhrt.

Beispiele fiir Leistungen fiir Pravention und aufklarende Offentlichkeitsarbeit:

e Suizid- und Gewaltpravention: Es werden regelmassige Sitzungen durchgefiihrt, an denen
sich mehrere Vertreter der Erwachsenenpsychiatrie und der Kinder- und Jugendpsychiatrie
mit Herrn Markus Lichinger, ausgebildeter Notfallpsychologe und Fachperson des Kantons
BL fur den Umgang mit gefahrlicher Kundschatft, treffen und schwierigste Situationen und
Patienten besprechen.

¢ Massnahmen im Bereich Kinderschutz: In regelmassig durchgefiihrten Treffen der
Kinderschutzkommission Baselland und in der Kinderschutzgruppe im UKBB sowie in
regelmassigen sogenannten Fensterzeiten (das heisst wéchentlich mindestens 3 Stunden)
wird Praventionsarbeit geleistet. Eine Kinderschutzgruppe wird zum Beispiel dann
einberufen, wenn sich ein im UKBB hospitalisiertes Kind in einem somatisch fragwtrdigen
Zustand befindet und der Verdacht auf psychische, physische oder sexuelle Misshandlung
besteht. Als weitere spezialisierte Leistungen im Sinne von Pravention und aufklarender
Offentlichkeitsarbeit sind die Friiherfassung von Psychosen, Depressionen und
Drogenerkrankungen zu nennen. Ebenso gehdren zu den weiteren spezialisierten
Leistungen die Durchfiihrung von Aufklarungskampagnen sowie der direkte, praventiv
beratende Kontakt zu den Hausarzten. Diese Leistungen finden in engem Austausch
zwischen der Erwachsenenpsychiatrie und der Kinderpsychiatrie statt.

4 Die Ansétze wie auch die Mengengeriiste wurden von der PBL unter anderem auf Basis der Daten des Jahres 2018 berechnet (in den
letzten Perioden beruhten die Angaben auf Annahmen). Verénderungen beruhen einerseits auf der Lohnentwicklung, insbesondere
aber auf der Veranderung des Personalmix, der die Leistungen erbringt. Die Stundenansétze wurden nach oben und auch nach unten
angepasst. Hier ergibt sich eine Absenkung der Abgeltung pro Stunde.
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Der Umfang von 950 Stunden fiir Pravention und aufklarende Offentlichkeitsarbeit im Antrag 2020,
2021 und 2022 entspricht den im Jahr 2018 effektiv erfassten Leistungsmengen. Die Abgeltung
pro Stunde basiert auf den effektiven Kosten der PBL. Darin enthalten sind Personalkosten vor
allem von Arztinnen und Arzten, Sachkosten sowie Overheadkosten (inklusive im Vergleich zu
Privatpraxen hohere Infrastruktur- und Anlagenutzungskosten).

Dass im Vergleich zur Vorperiode von der PBL mehr als doppelt so viele Stunden in diesen
Bereich investiert wurden, wird von der PBL wie folgt begriindet:

e Erwachsenenpsychiatrie (EP): Die Anteile aus der EP stammen v.a. aus den Ambulatorien
des Zentrums fur Abhangigkeitserkrankungen (ZfA) und den gemeindepsychiatrischen
Teams. Hier ist in den letzten zwei Jahren eine gestiegene Nachfrage nach Beratungen
und Fortbildungen in 6ffentlichen Einrichtungen, insb. Schulen und Amtern (Sozialamter,
KESB) zu beobachten. Zudem wurden vom ZfA mehr offentliche Vortrage durchgefuhrt.

e Kinder- und Jugendpsychiatrie (KJP): Der Anstieg der GWL-Stunden im Bereich der KJP hat
verschiedene Ursachen. Es ist Uber die letzten drei bis vier Jahre zu einer deutlichen
Zunahme an Nachfragen und Beratungsbedarf im Bereich der
Pravention/Offentlichkeitsarbeit gekommen. Seit 2016 haben nicht nur die allgemeinen
Fallzahlen zugenommen, sondern Uberdurchschnittich auch die behandelten
Kinderschutzfalle sowie auch Anliegen im Zusammenhang mit
Schulberatungen/Schulsozialarbeit. Dies wiederum resultiert neben einer hoheren
Sensibilisierung fir psychische Fragestellungen in der Allgemeinbevidlkerung auch aus
strukturellen Anderungen im Schulpsychologischen Dienst Baselland (SPD), wodurch
vermehrt Anfragen an uns gelangen, die leider nicht im Tarmed abgebildet werden kdénnen.
Die KJP Baselland ist zudem zunehmend mit anderen offentlichen Stellen/Gremien vernetzt
(Fachkommissionen, Opferhilfe etc.). Nicht zuletzt hat auch die Genauigkeit der
Leistungserfassung, v. a. auch bei den GWL-Positionen, zugenommen und es werden nun,
im Vergleich zu friher deutlich konsequenter alle erbrachten Leistungen erfasst.

Folgen einer GWL-Reduktion: Die Folgen der Aufgabe der Leistungen fur Pravention und
aufklarende Offentlichkeitsarbeit waren die Sistierung der Mitarbeit der PBL in samtlichen
innerkantonalen und regionalen Fachgremien. Damit wirden Koordinations- und
Kooperationsmoglichkeiten zwischen Leistungserbringern wegfallen. Eine unkoordinierte
Suchtbehandlung ware die Folge. Durch unzureichende Vernetzung und Koordination sind
Doppelspurigkeiten wie auch Versorgungsmangel mit entsprechenden Folgekosten zu beflrchten.
Durch Wegfall von Praventionsarbeit wirde das Risiko einer erhéhten Erkrankungsinzidenz mit
entsprechend steigender Inanspruchnahme und damit verbundene Kosten auftreten.

Die Kostenzunahme wiirde sich bei den direkten Gesundheitskosten durch vermehrte Behandlung
bei fortgeschritteneren Erkrankungsstadien sowie bei den indirekten Kosten durch vermehrte
Arbeitsunfahigkeit und Belastung von Angehérigen zeigen. Kindswohlgeféahrdungen kénnten nicht
mehr im selben Mass interdisziplinar und korrekt behandelt werden. Speziell in der Kinder-und
Jugendpsychiatrie kann Frilherkennung viel Leid und langjahrige Behandlungen verhindern.

Pravention und aufklarende Offentlichkeitsarbeit

Antrag PBL fur die Jahre 2017 - 2019 CHF 109'080 450 h a CHF 242.40

Plausibilisierte Basis fir die GWL 2020 ff CHF 109'080 entspricht Antrag PBL

LRV 2019/793 12/22



BASEL _#%
LANDSCHAFT R

Antrag PBL fur die Jahre 2020 - 2022 CHF 202'350 950 h & CHF 213.00

Plausibilisierte Basis fir die GWL 2020 ff CHF 202'350 950 h a CHF 213.00°

2.3.11. Beratungsdienstleistungen fir Institutionen, Behtérden und Fachpersonen

Diese Leistungen beinhalten die Beratung unter anderem von externen Kinderarztinnen und
Kinderarzten, Hausarztinnen und Hausérzten, niedergelassenen Therapeuteninnen und
Therapeuten, Schulpsychologinnen, Schulpsychologen sowie Schulsozialarbeiterinnen und
Sozialarbeiter, Lehrerinnen und Lehrer, Polizei, Strafverfolgungs- und Massnahmenbehérden,
Kindes- und Erwachsenenschutzbehdrden. Zu Anfragen an die PBL kommt es unter anderem,
wenn schwierige Patienteninnen/Kunden- Konstellationen vorliegen. Behandelt werden zum
Beispiel Fragen rund um ein mogliches Einweisungs- und Zuweisungsprozedere: Ist eine
Anmeldung sinnvoll? Wie soll vorgegangen werden? Wie kann Gewalt vermieden werden? Welche
anderen Vorgehensweisen sind sinnvoll oder nitzlich?

Beispiel Kindes- und Erwachsenenschutzbehérden: Im Zusammenhang mit Kindes- und
Erwachsenenschutzbehdrden werden h&ufig rund um die Auftragserteilung Fragen an die PBL
gerichtet. Ebenso werden Nachfragen zu in der PBL erfolgten und abgeschlossen Begutachtungen
gestellt. Wenn diese Fragen nicht das Ausmass eines Zusatzgutachtens erreichen, werden sie als
Beratungsdienstleistung geleistet.

Der Umfang von 720 Stunden fur Beratungsdienstleistungen von Institutionen, Behérden und
Fachpersonen im Antrag 2020, 2021 und 2022 entspricht den im 2018 effektiv erbrachten
Leistungsmengen. Die Abgeltung pro Stunde basiert auf den effektiven Kosten. Darin enthalten
sind Personalkosten v.a. von Arztinnen und Arzten, Sachkosten sowie Overheadkosten (inklusive
im Vergleich zu Privatpraxen hohere Infrastruktur- und Anlagenutzungskosten).

Folgen einer GWL-Reduktion: Eine Aufgabe der Finanzierung von Beratungsdienstleistungen hatte
zur Folge, dass Anfragen von Behdrden und Institutionen nicht mehr beantwortet und Mitberichte
und dergleichen nicht mehr verfasst werden kénnten.

Beratungsdienstleistungen fur Institutionen, Behérden und Fachpersonen

Antrag PBL fir die Jahre 2017 - 2019 CHF 193'920 800 h a CHF 242.40
Plausibilisierte Basis fr die GWL 2017 ff CHF 193'920 entspricht Antrag PBL
Antrag PBL fur die Jahre 2020 - 2022 CHF 139'860° 720 h a CHF 194
Plausibilisierte Basis fur die GWL 2020 ff CHF 139'860 720 h a CHF 1947

5 Die Ansétze wie auch die Mengengeriiste wurden von der PBL unter anderem auf Basis der Daten des Jahres 2018 berechnet (in den
letzten Perioden beruhten die Angaben auf Annahmen). Veranderungen beruhen einerseits auf der Lohnentwicklung, insbesondere
aber auf der Veranderung des Personalmix, der die Leistungen erbringt. Die Stundenansétze wurden nach oben und auch nach unten
angepasst. Hier ergibt sich eine Absenkung der Abgeltung pro Stunde.

5 Geringe Abweichungen der Betrage ergeben sich durch Rundungsdifferenzen. Im Gegensatz zum Antrag der PBL vom 29. August
2019 werden die «Beratungsdienstleistungen fur Institutionen, Behérden und Fachpersonen» in der LRV separat von der «Fachstelle
Forensik» behandelt, da fur letztere erstmals Zahlungen beantragt werden.

’ Die Ansétze wie auch die Mengengeriiste wurden von der PBL unter anderem auf Basis der Daten des Jahres 2018 berechnet (in den
letzten Perioden beruhten die Angaben auf Annahmen). Verénderungen beruhen einerseits auf der Lohnentwicklung, insbesondere
aber auf der Verénderung des Personalmix, der die Leistungen erbringt. Die Stundenanséatze wurden nach oben und auch nach unten
angepasst. Hier ergibt sich eine Absenkung der Abgeltung pro Stunde.
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2.3.12. Behandlung in ambulanten Tageskliniken

Die PBL hat bisher als einzige Institution GWL-Zahlungen fiir Behandlungen in psychiatrischen
Tageskliniken erhalten. Die hierzu ermittelten «kalkulatorischen» Kosten, die den GWL-Zahlungen
an die PBL fir die Jahre 2017 bis 2019 zugrunde gelegt wurden, betrugen CHF 1'186'500. Der
hierbei verwendete Tagesansatz von CHF 84 ist jedoch nicht kostendeckend.

Mit einer separaten Vorlage "Ausgabenbewilligung zur Mitfinanzierung von tagesklinischen
Strukturen in der psychiatrischen Versorgungskette vom 1. Januar 2020 bis zum 31. Dezember
2022" soll nun dem Landrat die Mitfinanzierung durch den Kanton von psychiatrischen
tagesklinischen Strukturen fir Erwachsene in Institutionen mit einem stationaren psychiatrischen
Leistungsauftrag des Standortkantons mit einem Beitrag von CHF 120 pro Pflegetag beantragt
werden. Dies, um eine Versorgungsliicke zu schliessen. Gemass diverser Studien lassen sich bis
zu 30% der Falle in stationaren psychiatrischen Einrichtungen durch tagesklinische Leistungen
ersetzen. Dazu kommt, dass Behandlungen in Tageskliniken oftmals erfolgsversprechender sind
als die stationare Alternative und auch wesentlich kostengtinstiger erbracht werden kénnen.

Das Problem ist, dass die Finanzierung, die durch ambulante Tarife und im Gegensatz zum
stationéren Bereich nur Uber die Krankenversicherer bzw. die Versicherten erfolgt, unzureichend
ist. Daher haben die Psychiatriekliniken wenig Interesse, tagesklinische Angebote in
erforderlichem Ausmass anzubieten, was mit der oben erwahnten Vorlage nun korrigiert werden
soll.

Die Abgeltung der Tagesklinik ist somit neu nicht mehr Bestandteil der GWL-Vorlage.

2.3.13. Fachstelle Forensik

Die Fachstelle Forensik der PBL wurde im Jahr 2014 gegriindet, seither besteht eine wachsende
Nachfrage insbesondere im Bereich «Gutachten fir Gerichte» und «Beratungen von
Gefangnissen» im Zusammenhang mit dem «Kernteam Bedrohungsmanagement.

Die Fachstelle erbringt folgende Leistungen (die hier aufgefiihrten Leistungen betreffen in
Erganzung zu den in Kapitel 2.3.11 aufgefiihrten Beratungsleistungen durch die
Allgemeinpsychiatrie nur spezifische forensische Leistungen):

o Kernteam Bedrohungsmanagement (zusatzlich zum unentgeltlichen Einsitz mehrerer
Kader-Mitarbeitenden der Psychiatrie Baselland in der «kKommission Kompetenzzentrum
Gewalt»):

o Teilnahme an Fallbesprechungen beziehungsweise Sitzungen des Kernteams
Bedrohungsmanagement

o Weitere (telefonische) Beratung oder Fallanalysen, Informationsvermittlung bei
Fallen, die von der Psychiatrie Baselland behandelt werden

Die nicht gedeckten GWL der PBL betreffen insbesondere Leistungen des Kernteams
Bedrohungsmanagement, ein operatives Gremium mit Sitzungen im Zweiwochen-Rhythmus. Die
PBL schatzt einen Aufwand von rund 60 Stunden fur Sitzungen und rund 50 Stunden fir die
Erarbeitung von Fachexpertisen.

e Psychiatrische Versorgung der Gefangnisse des Kantons Baselland:

o Patientenkonsultationen werden als ambulante Leistungen verrechnet und sind
nicht Bestandteil der vorliegenden Abgeltung.

o Nicht-patientenbezogene Besprechungen mit Leitung und Beratung von
Mitarbeitenden der Gefangnisse

o Wegzeiten fur Reisen in die funf Gefangnisse des Kantons

o Nicht der Krankenkasse verrechenbare Leistungen im Falle von Verlegungen
inhaftierter Personen in ein Spital

o Suchen und Aufbieten von Dolmetschern und so weiter
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e Beratung von Behodrden und dergleichen: Beratung zu forensisch-psychiatrische
Fragestellungen diverser Behérden (KESB, Strafverfolgung, Schulbehdrden,
Gemeindebehorden, Sozialdienste und so weiter)

e Vernetzungsarbeit: Die Fachstelle Forensik arbeitet mit einer Vielzahl von anderen
kantonalen Stellen und Behdrden zusammen. Regelméassige Kontakte sind fiir eine gute
Kooperation unerlasslich. So finden regelmassig (zum Beispiel zwei Mal pro Jahr)
Sitzungen mit der Bewahrungshilfe, der Leitung der Gefangnisse, der Leitung des Straf-
und Massnahmenvollzugs, der Staatsanwaltschaft, der KESB und dergleichen statt.

Diese Angebote der PBL werden insbesondere in Absprache mit der Sicherheitsdirektion (SID)
erbracht, jedoch bisher nicht entsprechend abgegolten. Ein unprdjudizielles Gefass flr diese
Abgeltung ist die aktuelle GWL-Vorlage. Die langerfristigen Finanzierungsmodalitdten werden
Gegenstand von Beratungen der beteiligten Direktionen sein.

Folgen einer fehlenden GWL-Finanzierung: Durch den Wegfall von Leistungen der Fachstelle
Forensik wirden kantonale Stellen und Behdrden auf entsprechende Fachexpertise verzichten und
ohne psychiatrische Beratung auskommen missen. Ohne gemeinwirtschaftliche Leistungen wére
die qualitativ zufriedenstellende psychiatrische Versorgung der Gefangnisse gefahrdet und es
ware mit mehr Verlegungen in die forensischen Kliniken anderer Kantone zu rechnen, mit
entsprechenden Kostenfolgen.

Antrag PBL fur die Jahre 2020 - 2022 CHF 60'000 260 h a CHF 231

Plausibilisierte Basis fur die GWL 2020 ff CHF 60'000 260 h a CHF 231

2.3.14. Bundnis gegen Depression

In seiner Antwort (LRV 2016-093) zum Postulat Nr. 2011/323 von Elisabeth Augstburger
(Suizidpravention: Handlungsspielraum wirkungsvoller nutzen) hat der Regierungsrat sinngemass
begriisst, im Kanton ein «Blndnis gegen Depression (BgD)» aufzubauen. Das Bindnis gegen
Depression ist ein kantonales Netzwerk fur Betroffene, Angehdérige, Fachpersonen und
Institutionen zur Verbesserung der Versorgungs- und Lebenssituation von depressiv erkrankten
Menschen und ihren Angehorigen sowie zur Suizidpravention. Auf dem Internetauftritt® finden sich
allgemeine Informationen zum Thema Depression, Informationen tber Beratungsstellen,
Veranstaltungen und Selbsthilfeaktivitaten.

Die PBL ist als fachlich wichtigster Bundnispartner und auf der Schnittstelle Versorgung-Pravention
das geeignetste Dach fur dieses Blindnis, um Zugang zur Zivilgesellschaft zu finden und zu
schaffen. Das Blundnis braucht eine Geschéftsstelle, die auf den bereits bestehenden Grundlagen
aufbaut und ihnen eine breitere Wirkung verleiht. Die PBL ist geeignet und bereit, diese Aufgabe
wahrzunehmen (Im Kanton Bern ist die Geschéftsstelle ebenfalls erfolgreich in der Psychiatrie
integriert). Der Regierungsrat beantrag daher die Geschéftsstelle Bindnis gegen Depression mi 50
Stellenprozenten in die PBL einzugliedern. Diese soll unter dem Dach der Erwachsenenpsychiatrie
der PBL eingerichtet und neu im Rahmen der GWL abgegolten werden

Die vorgesehene Koordinationsstelle hat folgende Hauptaufgaben:

Kooperation mit Hausarzten und Fortbildung
Info-Aktivitaten: Aufklarung der Offentlichkeit
Zusammenarbeit mit Multiplikatoren
Angebote fiir Betroffene und Angehdrige

8 https://www.buendnis-gegen-depression-bl.ch/
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e Kontakt und Austausch mit zuktinftigen Netzwerkpartnern auf kantonaler und nationaler
Ebene
e Administrative Aufgaben

Plausibilisierung Lohnsumme: Als Vergleichsbasis wurde die Lohntabelle des Kantons Basel-
Landschaft herangezogen. Die Erfahrungsstufe 10 der Lohnklasse 10 fiihrt zu einem Jahreslohn
von CHF 130'705.90. Ein 50%-Pensum zuztglich Lohnnebenkosten von ca. 20% ergibt
Jahreskosten von rund CHF 80'000.

Folgen einer fehlenden GWL-Finanzierung bzw. einer Nicht-Eingliederung in die PBL:

Bei einer Nicht-Eingliederung in die PBL kann einerseits nicht vom Netzwerk der Klinik und den
bereits vorhandenen Gefassen und andererseits von der grossen Anzahl Fachpersonen in der
Klinik profitiert werden. Aufgrund der Grésse und Versorgungsrelevanz der PBL ist dieser Nutzen
sehr gross einzuschatzen. Die Geschaftsstelle verfligte, wirde sie isoliert betrieben, tiber erheblich
weniger Durchschlagskraft zur Verbesserung der Versorgungs- und Lebenssituation von depressiv
erkrankten Menschen und ihren Angehdrigen sowie zur Suizidpréavention. Die Eingliederung in die
PBL ist sowohl fachlich als auch finanziell die glinstigste Variante.

Antrag PBL fur die Jahre 2020 - 2022 CHF 91'500 50% Stelle

Plausibilisierte Basis fur die GWL 2020 ff CHF 80'000 50% Stelle
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(in CHF, pro Jahr,
Abgeltungen gerundet auf
CHF 5'000)

Periode 2017 - 2019

Periode 2020 - 2022

GWL-Leistung Antrag PBL Abgeltung Antrag PBL Abgeltung
Weiterbildung 781'200 580'625
Assistenzarztinnen
Weiterbildung 505'500 456'350
Assistenzpsychologen

g £
Dolmetscher 256'200 s 363'300 >

o¢} N~

~ ©
Case Management 3'237'450 I 3'300'300 ©

LL

5 5
Notfallversorgung 2'006'095 S 1'760'000 c
(Vorhalteleistungen) > <)

(@]

c (@]

5 c
Leistungen fur Pravention und © =
aufklarende 109'080 g 202'350 =
Offentlichkeitsarbeit © i

o @©

(&) =

(D] O
Beratungsdienstleistungen 3 %
von Institutionen, Behdrden 193'920 a 139'920 a8
und Fachpersonen
Tagesklinik 1'186'500 Entfallt
Fachstelle Forensik - 60'000
Pauschalabzug - -400'000 -400'000
Zwischentotal 8'275'945 7'400'000 6'862'845 6'275'000
Koordlnatlonsst_elle «BUndnis i i 91'500 80'000
gegen Depression (BgD)»
Total inklusive BgD 8'275'945 7'400'000 6'954'345 6'355'000

Das «Zwischentotal» von CHF 6.275 Mio. entspricht somit der bisherigen Abgeltung abztglich
dem entfallenden Beitrag fiir die Tagesklinik sowie zuziglich der neuen Abgeltung fir die

Fachstelle fur Forensik.

Hinzu kommt neu der Beitrag fur die Koordinationsstelle «Biindnis gegen Depression (BgD)»,
welcher dem Landrat zusétzlich zu den restlichen GWL beantragt wird, da es sich um eine
Leistung handelt, welche die PBL im Falle einer Zustimmung komplett neu erbringen wirde.
Daraus ergibt sich ein Gesamtbetrag von CHF 6.755 Mio. pro Jahr. Davon abgezogen wird ein
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BASEL _#%
LANDSCHAFT R

verhandelter Pauschalabzug von CHF 400000, sodass dem Landrat fiir die Periode 2020 - 2022
ein jahrlicher Betrag von pauschal CHF 6.355 Mio. beantragt wird. Durch diese pauschale GWL-
Abgeltung erhélt die PBL Anreize und Flexibilitat fur Effizienzsteigerungen und gleichzeitig
Planungssicherheit. Diese Planungssicherheit gilt auch fir den Kantonshaushalt.

2.3.16. Controlling der GWL-Zahlungen

Das Controlling der GWL erfolgt durch das Amt fiir Gesundheit der Volkswirtschafts- und
Gesundheitsdirektion gemass IKS-Prozess Nummer P7013 vom 26. September 2017.

Demnach wird die Leistungsabrechnung der Leistungserbringer jahrlich kontrolliert indem die

GWL-Zahlungen den tatsachlich entstandenen Kosten gegenibergestellt werden.

Dass dabei in den vergangenen Jahren durch die PBL stets Leistungen erbracht wurden, welche
die Abgeltungen des Kantons Basel-Landschaft Gberstiegen und somit keine «Untererfullung»

stattfindet, zeigt die folgende Tabelle:

GWL-Leistung 2016 2017 2018
, CHF 598'125
Weiterbildung Assistenzarztinnen CHF 683100 (39.9 FTE x
(38 FTE x CHF 18'000) CHE 15000)
CHF 1'051'073
| CHF 387720 (38.7 + 38.0 FTE)
N : CHF 368'400
Weiterbildung Assistenzpsychologen (32.3 FTE x
(12.7 FTE x 12'000)
CHF 12'000)
Dolmetscher CHF 239'094 CHF 332'314 CHF 363'339
CHF 3'786'890 CHF 3'084'912 CHF 3'298'265
Case Management (22'342 h x (18'200 h x (17'123 h x
CHF 169.50) CHF 169.50) CHF 193)

Notfallversorgung
(Vorhalteleistungen)

CHF 2'044'767
(9275 h x CHF 220.45)

CHF 1'895'934
(8'600 h x CHF 220.45)

CHF 1'764'672
(8'806 h x CHF 200)

Leistungen fur Pravention und
aufklarende Offentlichkeitsarbeit

CHF 162'796
(672 h x CHF 242.40)

CHF 122'291
(505 h x CHF 242.40)

CHF 201'226
(946 h x CHF 213)

Beratungsdienstleistungen von
Institutionen, Behodrden und

CHF 181'222
(748 h x CHF 242.40)

CHF 139'360
(575 h x CHF 242.40)

CHF 139'323
(719 h x CHF 194)

PBL

Fachpersonen
CHE 1'151'556 | CHF 1'895'934
Tagesklinik (13'709 Tage x (13'794 Tage x CHF 1'171'128
CHF 84) CHF 84)
Total erbrachte GWL durch die CHE 8'617'824 | CHF 7'709'352 | CHF 7'989'026
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Pauschale Abgeltung durch den

Kanton Basel-Landschaft CHF 8'000'000 CHF 7'400'000 CHF 7'400'000

Differenz zugunsten Kanton CHF 617'824 CHF 309'352 CHF 589'026

2.4. Strategische Verankerung / Verhéaltnis zum Regierungsprogramm

Die Vorlage orientiert sich an der Langfristplanung des Regierungsrates 2020 — 2023 (Vorlage
2019-530), wonach die Bevolkerung im Kanton BL von einem Gesundheitssystem profitiert, das
sich durch eine hohe Leistungsqualitat, die geographische Néahe und die durchgehende
Zuganglichkeit auszeichnet.

2.5. Rechtsgrundlagen; Finanz- oder Planungsreferendum

Gemass Art. 49 Abs. 3 KVG (SR 832.10) werden gemeinwirtschaftliche Leistungen nicht tber die
obligatorische Krankenpflegeversicherung (OKP) finanziert, sondern miissen von den Kantonen,
die sie bestellen, separat bezahlt werden. Neben der Aufrechterhaltung von Spitalkapazitaten aus
regionalpolitischen Grinden sowie der universitdren Lehre und Forschung, welche in Art. 49 Abs.
3 KVG explizit aufgefiihrt werden, sind auch alle kantonsspezifischen Regelungen in die
gemeinwirtschaftlichen Leistungen einzubeziehen, die nicht in die anrechenbaren Kosten gemass
KVG eingerechnet werden kdnnen und deshalb von einem Kanton separat zu bezahlen sind.

Gemass kantonalem Spitalversorgungsgesetz (SGS 931) soll eine bedarfsgerechte,
zweckmassige und wirtschaftliche Spitalversorgung fir die Kantonseinwohnerinnen und
Kantonseinwohner gewahrleistet werden. Die Spitalversorgung umfasst neben den stationaren
Behandlungen weitere nicht oder ungentgend finanzierte Leistungen, die den Spitélern durch
Gesetz, Vertrage, Leistungsauftrage und Leistungsvereinbarungen Ubertragen werden. Dem
Regierungsrat obliegt die Aufgabe, dem Landrat die Bewilligung von Krediten fur diese Leistungen
zu beantragen, die die Unternehmen im Auftrag des Kantons erftllen.

2.6. Finanzielle Auswirkungen
Rechtsgrundlage und rechtliche Qualifikation (8 35 Abs. 1 Bst. a—b Vo FHG):

Vgl. 2.5. Rechtsgrundlagen; Finanz- oder Planungsreferendum (8§ 33 Abs. 2 FHG)

Die Ausgabe ist ...(§ 34 und § 35 FHG, entsprechendes ankreuzen)
X Neu Gebunden X Einmalig Wiederkehrend

Ausgabe (8§ 35 Abs. 1 Bst. c—f Vo FHG):

Budgetkredit: | Profit-Center: 22140 | Kt: 36190000 | Kontierungsobj.: | 501796
Verbuchung | X | Erfolgsrechnung Investitionsrechnung
Massgeblicher Ausgabenbetrag (in CHF) 19'065'000
Investitionsrechnung 1 Ja Nein
Erfolgsrechnung Ja L] Nein
Voraussichtlich jahrlich
anfallende Betrage: PC Kt [2020] [2021] [2022] [Jahr 4] Total
A Personalaufwand 30
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BASEL _#%
LANDSCHAFT R

A | Sach- und Betriebsaufw. 31

A Transferaufwand 36 6'355’000 6'355’000 6'355’000 - 19'065’000

A Bruttoausgabe 6'355’000 6'355’000 6'355’000 - 19'065’000

E Beitrége Dritter* 6 0 0 0 0
Nettoausgabe 6'3555°000 6'355’000 6'355°000 - 19'065°000

* Gemass § 36 Abs. 3 FHG; PC = Profitcenter; Kt = Kontengruppe

Auswirkungen auf den Aufgaben- und Finanzplan (8 35 Abs. 1 Bst. j Vo FHG):
Die Ausgaben sind im aktuellen AFP 2020-2023 (LRV 2019-530) vollumfanglich enthalten.

Weitere Einnahmen (8§ 35 Abs. 1 Bst. f Vo FHG): [ Ja Nein
Es gibt keine weiteren Einnahmen.

Folgekosten (§ 35 Abs. 1 Bst. g Vo FHG): [1Ja Nein
Auswirkungen auf den Stellenplan (§ 35 Abs. 1 Bst. i Vo FHG): [ Ja Nein
Schatzung der Eigenleistungen (8 35 Abs. 1 Bst. h Vo FHG):

Bei den GWL handelt es sich um Abgeltungen nach § 62 FHG und nicht um Subventionen nach §
61 FHG. Die PBL hat in den vergangenen Jahren GWL erbracht, die durch den Kanton nicht
ausreichend abgegolten wurden (vgl. Kap. 2.3.16).

Strategiebezug (§ 35 Abs. 1 Bst. m Vo FHG): Ja (] Nein

[RZD 3] Vgl. Kapitel 2.4

Risiken (Chancen und Gefahren) (8 35 Abs. 1 Bst. | Vo FHG):

Chancen Gefahren
Umfassende Grund- und Spezialversorgung in | zysatzliche finanzielle Aufwendungen durch
hdchster Qualitat. stationare Spitalaufenthalte mit

Kostenbeteiligung des Kantons, die durch die
beschriebenen Leistungen der PBL zu
vermeiden sind.

Vermeidung von zusatzlichen stationdren
Spitalaufenthalten mit Kostenbeteiligung des
Kantons.

Zeitpunkt der Inbetriebnahme (8 35 Abs. 1 Bst. n Vo FHG):

1. Januar 2020

Wirtschaftlichkeitsrechnung (8 35 Abs. 1 Bst. k, § 49-51 Vo FHG):

Kosten / Nutzen:

Durch die GWL der PBL wird die Qualitat von und der Zugang zu psychiatrischen Leistungen im

Kanton Basel-Landschaft verbessert. Die investierten Mittel helfen mit, unnétige Kosten zu
verhindern, die durch zusétzliche stationéare Spitaleintritte anfallen und an denen sich der Kanton
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beteiligen muss. Da die PBL der mit Abstand grosste und umfassendste Leistungserbringer im
Kanton Basel-Landschaft ist, macht es Sinn, diese Institution mit der Erbringung von GWL zu
beauftragen.

Ergebnis Nutzwertanalyse:

Eine eigentliche Nutzwertanalyse wurde nicht erstellt.

Ergebnis Investitionsrechnung:

Risikobeurteilung:

Vgl. die Ausfuhrungen im Abschnitt «Risiken (Chancen und Gefahren)».

Durch die Pauschalabgeltung ist der vom Kanton Basel-Landschaft bezahlte Betrag fur die GWL
fix. Kostensteigerungen sind nicht moglich.

Gesamtbeurteilung:

Die Gemeinwirtschaftliche Leistungen der PBL stellen den Zugang und die hohe Qualitat der
psychiatrischen Versorgung im Kanton Basel-Landschaft sicher. Die Abgeltung des Kanton Basel-
Landschatft ist jeweils tiefer ist als die tatsachlich anfallenden Kosten bei der PBL. Es ist deshalb
festzustellen, dass die Abgeltung der spezifizierten GWL an die PBL fir die Jahre 2020-2022
wirtschaftlich und gesundheitspolitisch zweckmassig sind.

2.7. Finanzhaushaltsrechtliche Prifung

Die Finanz- und Kirchendirektion hat die Vorlage gemass 8§ 12 des Finanzhaushaltsgesetzes
geprift und stellt fest, dass die Grundsatze der Haushaltsfiihrung und die Kompetenzordnung
eingehalten sind.

3. Antrage

3.1 Beschluss
Der Regierungsrat beantragt dem Landrat zu beschliessen:

1. Fuor die Abgeltung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen der
Psychiatrie Baselland wird fur die Jahre 2020 bis 2022 eine neue einmalige Ausgabe
von CHF 19'065’000 bewilligt.

2. Ziffer 1 dieses Beschlusses untersteht geméss § 31 Absatz 1 Buchstabe b der
Kantonsverfassung der fakultativen Volksabstimmung.

Liestal, 3. Dezember 2019

Im Namen des Regierungsrats

Der Préasident: Isaac Reber

Die Landschreiberin: Elisabeth Heer Dietrich

4, Anhang
- Entwurf Landratsbeschluss
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Landratsbeschluss

Uber die Finanzierung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen der
Psychiatrie Baselland fur die Jahre 2020 bis 2022

Der Landrat des Kantons Basel-Landschaft beschliesst:

1. Fur die Abgeltung der gemeinwirtschaftlichen und besonderen Leistungen der
Psychiatrie Baselland wird fiir die Jahre 2020 bis 2022 eine neue einmalige Ausgabe
von CHF 19'065°'000 bewilligt.

2. Ziffer 1 dieses Beschlusses untersteht gemass § 31 Absatz 1 Buchstabe b der
Kantonsverfassung der fakultativen Volksabstimmung.

Liestal, Datum wird von der LKA eingesetzt!
Im Namen des Landrats

Der Prasident:

Die Landschreiberin:
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