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Bemerkungen 2015 des Landesrechnungshofs Schieswig-Holstein;

hier: Bericht und Beschlussempfehlung des Finanzausschusses vom 12,11.2015,
Drs. 18/3508 - Votum zu Nr. 28 ,Institut fiir Rechtsmedizin -
Organisation und Finanzierung zukunftssicher gestalten®

Sehr geehrter Herr Vorsitzender,

mit Beschluss vom 20.11.2015 hat der Schleswig-Holsteinische Landtag Nummer 2 der
Beschlussempfehlung des Finanzausschusses der Drucksache 18/3508 angenommen.
Damit ist die Landesregierung bezogen auf Nr. 29 ,Institut fur Rechtsmedizin - Organisati-
on und Finanzierung zukunftssicher gestaiten” aufgefordert, den Beschiuss des Landtags
vom 29.09.2005, ein Konzept zur Begrenzung von Kosten und zur Erhebung kostende-
ckender Gebiihren fir Dienstleistungen der Rechtsmedizin zu entwickeln, nunmehr um-
zusetzen und tiber das Ergebnis zu berichten. Dabei sollen die Gewaltopferambulanz und
die Rufbereitschaft fiir potentielle Vergewaltigungsopfer, misshandelte Kinder und Opfer
hauslicher Gewalt aufrechterhalten und nicht durch Gebuhren, sondern aus dem Haushalt
des Ministeriums fur Soziales, Gesundheit, Wissenschaft und Gleichstellung finanziert

werden,
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Hierzu lege ich folgenden Bericht vor:
I. Entscheidung des Schleswig-Holsteinischen Landtages vom 29.09.2005:

Hintergrund ist ein Beschluss des Landtages vom 29.09.2005, in dem ein Antrag der

Fraktion der FDP (Drs. 16/16) durch Beschlussempfehlung des Bildungsausschusses in

geanderter Form (Drs. 16/269) wie folgt angenommen wurde:

,Der Landtag fordert daher die Landesregierung auf:

1. die Prosektur an beiden Standorten zu erhalten,

2. Laborkapazitaten unter Berlicksichtigung der Bediirfnisse von Medizinstudium,
Justiz und Polizei zusammenzufassen,

3. ein Konzept zur Begrenzung der Kosten und zur Erhebung kostendeckender
Gebuhren fur Dienstleistungen der Rechtsmedizin zu entwickeln,

4. ein Konzept vorzulegen, um die zeitliche und 6rtliche Verfligbarkeit von
Rechtsmedizinern in allen Phasen der Ermittlung bei vermuteten Kapitaldelikten
weiter zu verbessern.”

Im Vorspann hierzu wird ausgefiihrt:

,Der Landtag erkennt die groRe Bedeutung des Instituts fir Rechtsmedizin der Christian-
Albrechts-Universitat zu Kiel mit seiner Lubecker AuRenstelle fur die Forschung, Lehre
und im Rahmen der Krankenversorgung an. Auch die Erbringung von Dienstleistungen fir
Polizei, Justiz und &ffentliches Gesundheitswesen erfolgt auf hohem Niveau. Gleichzeitig
ist sich der Landtag der dringenden Notwendigkeit bewusst, das Defizit des UKSH abzu-
bauen. Zu den defizitar arbeitenden Bereichen gehort derzeit auch das Institut fur
Rechtsmedizin. Um einen Beitrag zu leisten, das Defizit zu verringern, missen neue
Wege bei der Finanzierung von Dienstleistungen fir Justiz und Polizei entwickelt werden.
Eine Konzentration von Dienstleistungen soll die Wirtschaftlichkeit des Instituts verbes-
sern. Gleichzeitig muss sichergestellt werden, dass den Bedurfnissen der Justiz und der
Polizei Rechnung getragen wird. Das nach der Approbationsordnung geforderte Lehran-
gebot muss an beiden Standorten gewahrleistet sein.”

Il. Umsetzung der Ziffern 1, 2 und 4 des Landtagsbeschlusses aus 2005:
Die Nummern 1, 2 und 4 hat die Landesregierung wie folgt umgesetzt:

- Der Standort Libeck wurde nicht geschlossen. Lediglich die Labore wurden in Kiel kon-
zentriert, d. h. im Jahre 2007 wurden samtliche Labore am Standort Libeck geschlos-
sen. Diese MaRnahme betraf das toxikologische Labor, das Alkohollabor, das DNA-
Labor und das histologische Labor. Seither werden alle einschlagigen Auftrage nur in
den entsprechenden Laboratorien des Instituts fir Rechtsmedizin am Standort Kiel
ausgefuhrt.

- Die Prosektur mit klinischer Rechtsmedizin/Gewaltopferambulanz hingegen wurde in
Lubeck aufrechterhalten.

- Das UKSH hat mit einer Rufbereitschaft 24 Stunden am Tag und sieben Tage die
Woache fir eine zeitliche und &rtliche Verfligbarkeit von Rechtsmedizinerinnen und
Rechtsmedizinern gesorgt, um unter anderem bei einem Verdacht eines Kapitaldelikts
den Ermittlungsbehérden zur Verfliigung stehen zu kénnen.
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Das rechtsmedizinische Institut nimmt Aufgaben wahr, die von gréRtem Interesse flr die
Sicherung von Recht und Ordnung sind. Die Dienstleistungen, die die Rechtsmedizin fir
die Strafverfolgungsbehérden (Geschaftsbereiche des Justiz- und Innenressorts) erbringt,
sind fur eine funktionierende und zligige Strafverfolgung unverzichtbar. Zum Erhalt einer
hohen Effektivitat in der Strafverfolgung sind das Vorhalten von zwei Prosekturstandorten
und damit der Betrieb zweier Institutsstandorte in Schleswig-Holstein notwendig. Dies
fuhrt automatisch zu héheren Vorhalte- und damit laufenden Betriebskosten, als dies bei
einem auf einen Standort beschranktes Institut zu erwarten stiinde.

lll. Feststellungen des Landesrechnungshofes (LRH) vom 17.03.2015:

Bezlglich der Feststellungen des LRH wird auf die am 17.03.2015 veréffentlichten Be-
merkungen vollumfanglich verwiesen. Die Ausfiihrungen des LRH werden in die weiteren
Priifungen einbezogen und bei der Erarbeitung eines Konzepts zur zukunftssicheren
Gestaltung der Organisation und Finanzierung des Instituts fir Rechtsmedizin Beriick-
sichtigung finden.

IV. Umsetzung der Ziffer 3 des Landtagsbeschlusses aus 2005:

Ziffer 3 und damit die Entwicklung eines Konzeptes zur Begrenzung der Kosten und zur
Erhebung kostendeckender Gebiihren fiir Dienstleistungen der Rechtsmedizin konnte
bisher noch nicht vollstéandig umgesetzt werden. Die Griinde hierfur sind vielschichtig.

1. Kostenbegrenzung:

Nach Auskunft des Universitatsklinikums Schleswig-Holstein (UKSH) sind die Kosten
bisher bereits durch mehrere infrastrukturelle und personelle MaRnahmen, die teilweise
bereits vor dem Landtagsbeschluss aus 2005 ergriffen worden sind, begrenzt worden:

- Im Jahre 2000 wurde der Lehrstuhl fir Rechtsmedizin der Universitat zu Libeck
aufgegeben. Seither entfallen die Kosten fir diesen Ordinarius.

- 2005 erfolgte ein Wechsel an der Spitze des Kieler Instituts. Der bis dahin noch als C4-
Professor berufene Institutsdirektor verfiigte Gber das volle Liquidationsrecht nach der
Hochschulnebentatigkeitsverordnung. Im Gegensatz dazu befand sich sein Nachfolger
in einem fur das UKSH kostengtinstigeren Angestelitenverhaltnis (E15 plus Zulage
nach TV-L) ohne eigenstandiges Liquidationsrecht. Insofern fiihrte er bereits alle von
ihm persénlich wahrgenommenen Aufgaben als Dienstaufgabe des UKSH durch.

- Mit der Zentralisierung der Laboraktivitadten am Standort Kiel wurden 2007 nicht nur die
infrastrukturellen Vorhaltekosten (Rdume sowie hochpreisiger und wartungsintensiver
labortechnischer Geratepark) deutlich reduziert, sondern auch sukzessive das techni-
sche und wissenschaftliche Personal am Standort Lubeck stark abgebaut. In diesem
Zuge konnte ferner die von den Sana Kliniken angemietete Institutsflache signifikant
mietmindernd reduziert werden.

- Weiterhin wurde im Jahre 2013 das in der Kieler Rechtsmedizin vorgehaltene histologi-
sche Labor in das Kieler Institut fir Pathologie zentralisiert. Diese MaBnahme fiihrte
neben einem entsprechenden Personalabbau auch zu einer umlagesenkenden Flachen-
reduktion durch Abgabe von Raumlichkeiten. Die bis dato vorgehaltenen geratetechni-
schen Doppelstrukturen im Bereich der Histologie wurden damit ersatzlos und kosten-



sparend aufgelost.

- Die Abrechnungspraxis im rechtsmedizinischen Institut des UKSH wurde geandert. Bis
zum 01.08.2013 rechneten die akademischen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie die
Praparatorinnen und Praparatoren ihre Obduktionsleistungen privat als Nebentatigkeits-
leistungen ab und flhrten nur ein unzureichendes Nutzungsentgelt an das UKSH ab.
Gleichzeitig bezogen diese Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ein festes Gehalt als Ange-
hérige des Instituts fir Rechtsmedizin. Zum 01.08.2013 hat das UKSH alle Nebentatig-
keitsgenehmigungen widerrufen. Die Abrechnung erfolgt seitdem ausschlieRlich durch
das UKSH.

- In den Jahren 2014 und 2015 wurde nach einer durchgreifenden Rauminventur im
Institutsgebaude der Kieler Rechtsmedizin die Flachennutzung konsequent optimiert.
Dies fihrte zur Abgabe zahlreicher Rdume an andere Einrichtungen des UKSH und
der CAU (z. B. Institut fur Klinische Molekularbiologie, Sexualmedizin, Ethik, Facility
Management). Daraus resultierte wiederum eine Absenkung der flachenbezogenen
Gemeinkostenumlage.

- Ferner fuhrte die vom 01.04.2014 bis 30.09.2015 erfolgte Durchfiihrung des Berufungs-
verfahrens zu einer kommissarischen Besetzung der Leitung des Instituts aus dem Per-
sonalbestand und damit automatisch durch ein vergleichsweise giinstiges Kommissari-
atsgehalt zu einer wesentlichen Verringerung der Personalkosten. Mit der Berufung der
jetzigen Institutsleitung fallt seit dem 01.10.2015 allerdings wieder eine aufgabentypi-
sche Vergltung an.

- Daneben konnten freie Stellen entweder nicht sofort oder bisher gar nicht trotz erfolgter
Stellenausschreibungen in einschlagigen Fachzeitschriften wiederbesetzt werden. Dies
lag daran, dass fir die arztlichen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter seit dem 01.08.2013
keine Nebentatigkeitsregelung mehr bestand und bis zum 30.09.2015 nur nach TV-L be-
zahlt wurde. Unter diesen Voraussetzungen konnten auf dem fast leergefegten Arbeits-
markt fir Rechtsmedizinerinnen und Rechtsmediziner keine geeigneten Bewerberinnen
und Bewerber akquiriert werden. Seit dem 01.10.2015 erfolgt die Vergitung im Institut
fur Rechtsmedizin nach TV-A, sodass sich nunmehr eine Entspannung der personellen
Situation in der Rechtsmedizin abzeichnet.

Insbesondere die Umsetzung der beiden zuletzt genannten MaBnahmen bedeuten, dass
nach der reguléren Wiederbesetzung der zuvor vakanten Positionen die Personalkosten
hier wieder steigen werden.

2. Erlossteigerung:

Dariiber hinaus fihrt nicht nur die Begrenzung von Kosten, sondern auch die Erhéhung
der Erlése zu einer Verbesserung des Gesamtergebnisses.

Hier ist insbesondere die Erhéhung einiger Vergutungsséatze nach dem Justizvergitungs-
und -entschadigungsgesetz (JVEG) mit Wirkung vom 01.08.2013 hervorzuheben. Das fir
Justiz zustandige Ministerium ist auf Bundesebene wiederholt und erfolgreich fir die An-
hebung der im JVEG vorgesehenen Vergutungssatze eingetreten. So wurde mit dem am
01.08.2013 in Kraft getretenen Zweiten Gesetz zur Modernisierung des Kostenrechts (2.
Kostenrechtsmodernisierungsgesetz - 2. KostRMoG) folgende Anhebung der Geblhren-
satze vorgenommen:
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bis 31.07.2013 ab 01.08.2013 Steigerung
geltende Rechtslage | geltende Rechtslage
Vergltungssatz Vergutungssatz
je Obduzent je Obduzent
Einfache Obduktion 195,00 € 380,00 € 95 %
Obduktion unter besonders | 275,00 € 500,00 € 82 %
ungiinstigen Bedingungen
Obduktion unter anderen 396,00 € 670,00 € 69 %
besonders unginstigen
Bedingungen

Insbesondere im Bereich der einfachen Obduktionen, die tiber 4/5 aller Falle ausmachen,
wurde die Vergutung fur jede Obduzentin und jeden Obduzenten fast verdoppelt.

Zu bericksichtigen ist allerdings, dass der Umfang der jahrlich durchzufiihrenden Obduk-
tionen Schwankungen unterliegt. So ist etwa die Auftragsmenge bei gerichtlichen Obduk-
tionen von 2012 bis 2015 um tber 10% gesunken. Allerdings konnte 2015 im Vergleich zu
2014 erstmals wieder ein leichter Anstieg festgestellt werden (2012: 568, 2013: 537,
2014: 501, 2015: 510). Je hoher die Anzahl der jahrlich durchzufihrenden Obduktionen,
je groRer ist der sich aus der Anhebung der im JVEG vorgesehenen Vergitungssatze
ergebende positive Effekt.

Ferner hat eine umfangreiche Abarbeitung von Auftragsriickstanden bei Gutachten statt-
gefunden, die zu erheblichen Mittelzuflissen gefiihrt hat. Hier handelt es sich allerdings
nur um einen einmaligen Sondereffekt, mit dem in den kommenden Jahren nicht erneut
gerechnet werden kann.

Daneben hat das fiir Wissenschaft zustandige Ministerium fiir das Institut fiir Rechtsme-
dizin zeitweise einen sogenannten Tragerkostenzuschuss gewahrt: In 2010 - 1.007.517 €,
in 2011 - 941.958 €, in 2012 - 829.299 €, in 2013: 800.000 € und in 2014 - 400.000 €.
Diese Vorgehensweise wurde seit dem Haushaltsjahr 2015 nicht weiter verfolgt.

3. Wirtschaftliche Ergebnisse des Instituts:

Nach Auskunft des Vorstands des UKSH betragt das Defizit des Instituts fir Rechtsmedi-
zin in 2015: 610 T€ und es betrug unter Beriicksichtigung der Gewahrung des Tragerkos-
tenzuschusses in 2014: 790 T€ und in 2013: 908 T€.

4. Erhebung kostendeckender Gebiihren fiir Dienstleistungen:

Seit der Entscheidung des fur Wissenschaft zustédndigen Ministeriums in 2013, dem
UKSH ohne konkrete gesetzliche Rechtsgrundlage aus den fiir die Hochschulen fiir For-
schung und Lehre zur Verfigung stehenden Landesmitteln 2013 und 2014 abgeschmol-
zene Finanzmittel und ab 2015 keine Mittel mehr fur das rechtsmedizinische Institut zu
gewahren, hat das fur Wissenschaft zustéandige Ministerium sowohl mit dem fir Justiz
zustandigen als auch mit dem fur Inneres zustandigen Ministerien Gespréache gefihrt.
Auch das UKSH ist in diesen Diskurs einbezogen. Ziele dieser noch nicht abgeschlosse-
nen Erérterungen sind insbesondere eine transparente und damit nachvollziehbare
Darlegung des vom UKSH benannten Defizits und die ggf. auf dieser Grundlage zu
ergreifenden notwendigen MaRnahmen.
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4.1 Forschung und Lehre als Kernaufgaben:

Bei Forschung und Lehre handelt es sich um Kernaufgaben des UKSH. Diese liegen nach
§ 83 Abs. 1 des Hochschulgesetzes (HSG) in der den Zwecken von Forschung und Lehre
dienenden Krankenversorgung sowie ihm tbertragenen sonstigen Aufgaben auf dem Ge-
biet des 6ffentlichen Gesundheitswesens und in der Beteiligung an der arztlichen Fort-
und Weiterbildung sowie an der Aus-, Fort- und Weiterbildung von Angehérigen anderer
Berufe des Gesundheitswesens.

4.2 Ausfiihrung freiwilliger Aufgaben im UKSH:

Bei der Wahrnehmung von Dienstleistungen fir das Justiz-, das Innen- und Sozialressort
handelt es sich nicht um gesetzliche Aufgaben des UKSH. Hier werden zusatzliche
Dienstleistungen angeboten und erbracht; im Einzelnen siehe Bericht der Landesregie-
rung zur Zukunft der Rechtsmedizin an den Universitatsstandorten Kiel und Libeck vom
30.08.2015 (Drs. 18/3133). Dies ist rechtlich auch méglich. Nach § 83 Abs. 3 Satz 1 HSG
ist es dem UKSH nicht untersagt, auch im Sachzusammenhang mit den in § 83 Abs. 1
HSG genannten Aufgaben weitere Leistungen - sogar tiber die Landesgrenzen hinaus -
zu erbringen. Insofern darf es grundsatzlich Auftrage aus dem Innen-, dem Justiz- und
dem Sozialressort Ubernehmen, die speziell nur mit besonders qualifizierten Rechtsmedi-
zinerinnen und Rechtsmedizinern, die sich zudem stets auf dem neuesten Forschungs-
stand befinden, zur Zufriedenheit der Auftraggeberinnen und Auftraggeber und damit zum
Wohle der Allgemeinheit insbesondere im Hinblick auf die Erstellung gerichtsfester
Gutachten erledigt werden kénnen.

4.3 Finanzierung dieser freiwilligen zusatzlichen Dienstleistungen:
4.3.1 Transparenz in der Kosten- und Erléskalkulation:

Das UKSH muss kinftig eine transparente und sachgerechte Kosten- und Erléskalkulati-
on gewahrleisten. Die Anforderungen an die notwenige Transparenz werden in Abstim-
mung mit dem Innen- und Justizressort erarbeitet.

Daneben erarbeitet das fur Wissenschaft zustédndige Ministerium derzeit einen Gesetz-
entwurf zur Anderung des Hochschulgesetzes im Bereich der Hochschulmedizin. Darin
wird an folgendem Lésungsweg gearbeitet: Es werden konkrete Regelungen zur Erstat-
tung der vom UKSH nachgewiesenen notwendigen Kosten flr die vom Land beauftragten
und nicht anderweitig gedeckten Leistungen erarbeitet.

4.3.2 Gewaltopferambulanz:

Beziglich der Gewaltopferambulanz und der Rufbereitschaft fur potentielle Vergewalti-
gungsopfer, misshandelte Kinder und Opfer hduslicher Gewalt hat der Landtag am
20.11.2015 entschieden, dass diese aufrechterhalten bleiben und nicht durch Gebuhren,
sondern aus dem Haushalt des Ministeriums fur Soziales, Gesundheit, Wissenschaft und
Gleichstellung (MSGWG) finanziert werden sollen (Drs. 18/3508).

Das MSGWG finanziert nach einer Ausschreibung durch die GMSH seit Mitte 2015 die an
beiden Standorten vorgehaltenen Gewaltopferambulanzen des UKSH. Im Haushaltsjahr
2016 erhielt das UKSH fir das Institut fir Rechtsmedizin 250 T€ brutto zur Finanzierung
dieser Aufgabe. In diesem Rahmen ist das UKSH damit beauftragt, in den Kreisen
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Rendsburg-Eckernférde, Nordfriesland, Schleswig-Flensburg, Ostholstein sowie Plén und
in den kreisfreien Stadten Kiel, Neuminster, Flensburg und Libeck die vertrauliche Spu-
rensicherung bei erwachsenen Opfern hauslicher und sexualisierter Gewalt zu sichern.
Dies beinhaltet, dass das Institut fir Rechtsmedizin die Gewalttaten selbst dokumentiert
oder Partnerkliniken autorisiert, die Spurensicherung fachlich korrekt und gerichtsverwert-
bar durchzufiihren. Diese Kooperation erfordert eine kontinuierliche Fortbildung und Su-
pervision der Partnerkliniken.

Dartiber hinaus ist es seine Aufgabe, in den genannten Regionen die Befunddokumenta-
tion und die Befundinterpretation von Verletzungen bei Kindern und Jugendlichen ohne
Einbindung der Strafverfolgungsbehérden nach rechtsmedizinischem Standard sicher-
zustellen. Auch hier ist eine Kooperation mit den regionalen padiatrischen Klinken anzu-
streben.

Erganzend erfolgt die pseudonomysierte Asservierung von Spuren nach einem standardi-
sierten Verfahren, das grundsatzlich nur dem mutmaflichen Opfer, nicht aber den Straf-
verfolgungsbehoérden Zugang zu den Spuren ermdéglicht. Die Asservierung erfolgt 20 Jah-
re. Bei Minderjahrigen beginnt diese Frist erst mit Erlangung der Volljahrigkeit.

Fir die anderen Regionen Schleswig-Holsteins erfolgte eine Beauftragung der Hamburger
Rechtsmedizin.

4.3.3 Blutalkoholuntersuchungen:

Das flr Wissenschaft zustandige Ministerium stellte fest, dass die derzeitige Rechtslage
eine Geblihrenerhebung nicht zulasst, was vom LRH bestatigt wurde. Die Absicht, die
Tarifstelle 20.2.3 im Allgemeinen Gebuhrentarif der Landesverordnung Gber Verwaltungs-
gebuhren daher zu streichen, wurde auf Wunsch des MIB bis zu einer rechtskonformen
Regelung zuriickgestellt. Derzeit stimmen MSGWG und MIB eine gesetzliche Ubertra-
gung der Blutprobenuntersuchungen im Rahmen eines Gesetzes zur Anderung des
Hochschulgesetzes miteinander ab.

Voraussetzung hierfir ist eine transparente Darlegung der Kosten flr die einzelne
Leistung, da in den seit 2013 gefiihrten Gesprachen die Satze je Untersuchungseinheit
von 37 € netto (gem. o. g. Tarifstelle) bis zu einem vom LRH deutlich kritisierten Ver-
gutungssatz von 87,37 € netto variierten. Mit Schreiben des Vorstands des UKSH vom
18.12.2015 an das MJKE wird hinsichtlich der Preiskalkulation fur die Blutalkoholunter-
suchungen der geforderten Transparenz Rechnung getragen. Der Vergutungssatz

wiirde demnach bei 39,69 € netto liegen. Dabei bedarf der in Ansatz gebrachte Anteil der
Gemeinkosten von 30% noch der ndheren Darlegung und Erérterung (s. Ziffer 4.3.5).

4.3.4. Obduktionen:

Im Bereich der Obduktionen sind im Sinne einer zukunftssicheren Organisation und
Finanzierung der Rechtsmedizin bereits Manahmen ergriffen worden:

Nach der rechtlichen Verselbstandigung des damaligen Universitatsklinikums Kiel (UKK)
und des Universitatsklinikums Libeck (UKL) und der anschlieRenden Zusammenlegung
beider zum UKSH sowie einer zunehmenden Kritik — insbesondere aus dem Justizressort
- an der Austibung von Dienstaufgaben als Nebentatigkeiten hat das UKSH zum
01.08.2013 alle Nebentatigkeitsgenehmigungen widerrufen. Die Obduktionen werden jetzt
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als Dienstaufgabe erbracht und die Abrechnung erfolgt durch das UKSH. Diese Umstel-
lung bezog sich nur auf die Tatigkeit als Obduzentin oder Obduzent, die mindliche Sach-
verstandigentatigkeit vor Gericht und die Sachverstandigentatigkeit auRerhalb der Dienst-
zeiten (z. B. kdrperliche Untersuchung fiir Polizei/Staatsanwaltschaft am Wochenende,
Aufsuchen des Leichenfundortes). Die schriftliche Gutachtenerstellung und die Sachver-
standigentatigkeit innerhalb der Dienstzeit wurden bereits vorher als Dienstaufgabe fiir
das UKSH erbracht und zugunsten des UKSH abgerechnet. Es handelt sich somit nun
alles um freiwillig vom UKSH wahrgenommene Dienstaufgaben, die auch als solche
abgerechnet werden. Diese Umstellung der Abrechnungspraxis hat zu folgenden Aus-
wirkungen gefihrt:

- Wirtschaftlich bedeutete die bis zum 01.08.2013 praktizierte private Abrechnung der
Obduktionen, dass sowohl der 1. als auch der 2. Obduzent neben seinem Gehalt pro
Obduktion die im JVEG vorgesehenen Vergutungssatze privat in Rechnung gestellt hat.
An das UKSH wurde jeweils nur ein unzureichendes Nutzungsentgelt abgefihrt. Hier-
durch sind dem UKSH in der Vergangenheit erhebliche Einnahmen entgangen. Zum
01.08.2013 hat das UKSH die Nebentatigkeitsgenehmigungen widerrufen. Dadurch fallt
das von den zuvor privat liquidierenden Arztinnen und Arzten an das UKSH abgefiihrte
unzureichende Nutzungsentgelt weg. An das UKSH flieRen jetzt die im JVEG vorgese-
henen Vergltungssatze, die durch das 2. Kostenrechtsmodernisierungsgesetz deutlich
angehoben worden sind. Diese Einnahmen tbersteigen die durch den Wegfall der Nut-
zungsentgelte eingetretenen Verluste erheblich.

- Um eine angemessene Vergitung der Beschaftigten auch nach Widerruf der Neben-
tatigkeitsgenehmigungen noch gewahrleisten zu kénnen und frei werdende arztliche
Positionen Gberhaupt wieder adédquat besetzen zu kénnen, wurde fir den arztlichen
Dienst die Vergitung zum 01.10.2015 nach TV-L aufgegeben und auf eine fast bundes-
weit bestehende, fiir das UKSH kostensteigernde Vergiitung nach TV-Arzte umgestellt.

- Im Bereich der Personalkosten fallt seither die erstmalige und dauerhafte Vergiitung von
Uberstunden fiir Arztinnen und Arzte, Naturwissenschaftlerinnen und Naturwissenschaft-
ler sowie Praparatorinnen und Praparatoren an. Dabei geht die erforderliche Etablierung
einer bezahlten Rufbereitschaft mit einer zusatzlichen Vergitung der Aktivzeiten (auch
an Wochenenden und Feiertagen) einher.

- Weiterhin muss nunmehr regelhaft durch die Institutsleitung gewahrleistet werden, dass
die Vorbereitung auf mindliche Sachverstandigentatigkeit vor Gericht (Gerichtstermine)
wahrend der Dienstzeit gesichert erfolgen kann.

- Im Bereich der Sachkosten sind Kostensteigerungen eingetreten, u. a. durch die Not-
wendigkeit der erstmaligen Bereitstellung und dauerhaften Vorhaltung von zwei Dienst-
wagen sowie die Gestellung der Ausristung fir rechtsmedizinische Routinetatigkeit
(z. B. Leichenfundortkoffer und Mobiltelefon).

4.3.5 Gemeinkosten

Zur sachgerechten und transparenten Zuordnung von Gemeinkosten hat das UKSH

mit Schreiben vom 21.08.2015 das Wirtschaftsprifungsunternehmen PwC im Rahmen
einer Schwerpunktprifung mit einer Priifung der Innerbetrieblichen Leistungs- und Umla-
geverrechnung fiir das Geschaftsjahr 2014 beauftragt. Der Abschlussbericht wurde dem
Aufsichtsrat des UKSH in seiner Sitzung am 21.12.2015 vorgestellt. PwC kam in Bezug
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auf das Verfahren der Innerbetrieblichen Leistungsverrechnung (ILV) und das Umlage-
verfahren im Wesentlichen zu den folgenden Ergebnissen:

- Die Verrechnung der Infrastrukturkosten und Verwaltungskosten orientieren sich am
InEK-Kalkulationsmodell’ und werden ganz tiberwiegend verursachungsgerecht an die
Fachabteilungen verrechnet. Dieses stellt eine brancheniibliche Vorgehensweise dar.

- Sowohl die Verrechnungssystematik, als auch die Verrechnungsschlissel im Rahmen
der ILV und des Umlageverfahrens entsprechen in weiten Teilen den Erfahrungen der
PwC und den Vorgaben des InEK-Kalkulationshandbuches. Hinsichtlich einer weiteren
Prazisierung der Verteilung von Kosten der Vorkostenstellen sind nur an wenigen Stellen
noch Alternativen und Ausbaustufen denkbar. Jedoch sollte hier die Verfugbarkeit der
entsprechenden Daten bzw. der Aufwand fur eine Erhebung dieser Daten zum Zwecke
der Kostenverrechnung ins Verhéltnis zum tatsachlichen Nutzen gesetzt werden.

- Zur Erhéhung der Verursachungsgerechtigkeit hat PwC nur folgende Anpassungen bei
der Anwendung der Umlageschliissel vorgeschlagen:
Umlage Dezernat Personal: Uber die Anzahl der Mitarbeiter anstatt wie bisher tiber
die Anzahl der Vollkrafte, Umlage Dezernat Facility Management: Uber die Leistungs-
stunden anstatt wie bisher tber die Quadratmeter und Umlage Sozialdienst: Uber die
Anzahl an Betreuungen anstatt wie bisher Giber die Fallzahl.

Dieses Priifungsergebnis von PWC zeigt, dass das jetzige Vorgehen zur Verteilung der
Gemeinkosten im UKSH sachgerecht und branchentblich ist. Damit steht dieses Ergebnis
kontrar zu den Feststellungen des LRH, nach denen allein die Hohe der Gemeinkosten
einen wirtschaftlich erfolgreichen Betrieb des rechtsmedizinischen Instituts hindert.

Die Landesregierung strebt an, dass das UKSH zunéchst diesen betriebsinternen, auf die
Gemeinkosten bezogenen Priifauftrag und das Ergebnis der Prifung durch das Wirt-
schaftsprifungsunternehmen PwC in seinen Einzelheiten den fur Justiz und fur Inneres
zustandigen Ministerien vorstellt und dabei insbesondere auf die vom LRH vorgebrachten
Anregungen eingeht.

4.3.6 Kein Erlass einer Verordnung nach § 83 Abs. 3 Satz 2 HSG:

Nach § 83 Abs. 3 Satz 2 HSG kann das fiir Hochschulen zustandige Ministerium dem
UKSH im Benehmen mit diesem durch Verordnung auch andere Aufgaben tbertragen,
wenn sie mit seinen Aufgaben zusammenhéngen und die Ubertragung fiir eine geordnete
Aufgabenverteilung sachgerecht ist. Es wird eine konkrete Regelung zur Erstattung der
dem UKSH durch die Wahrnehmung zuséatzlicher Aufgaben entstehenden Kosten
erarbeitet.

Von dieser Ubertragungsmaéglichkeit hat das fiur Wissenschaft zustéandige Ministerium
bisher sowohl fiir Blutalkoholuntersuchungen als auch fir die ibrigen Justizdienstleistun-
gen abgesehen. Die fiir die Beauftragung zusténdigen Stellen sind grundsatzlich frei in
ihrer Entscheidung, welche Institution oder Person sie, zum Beispiel zur Erstellung von
Gutachten, beauftragen. Insofern besteht keine Verpflichtung zur Nutzung des UKSH.
Dies gilt selbst fiir gerichtlich angeordnete Obduktionen nach § 87 Abs. 2 StPO. Danach
ist die Leichenosffnung von zwei Arztinnen oder Arzten vorzunehmen. Einer der Arztinnen

" InEk ist das Institut fur das Entgeltsystem im Krankenhaus.
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oder Arzte muss Gerichtsérztin oder Gerichtsarzt oder Leiterin oder Leiter eines 6ffentli-
chen gerichtsmedizinischen oder pathologischen Instituts oder ein von dieser oder diesem
beauftragte Arztin oder beauftragter Arzt des Instituts mit gerichtsmedizinischen Fach-
kenntnissen sein.

In Schleswig-Holstein gibt es keine Gerichtsarztinnen oder Gerichtsarzte. Die zustandigen
Behdrden bedienen sich Uberwiegend des Instituts fiir Rechtsmedizin des UKSH.

Daneben kénnen diese Behdrden aber auch andere Einrichtungen beauftragen. Dies er-
folgt zum Beispiel im Landgerichtsbezirk ltzehoe. Dort wird das Universitatskrankenhaus
Hamburg-Eppendorf genutzt bzw. konkret die ,ForEx Gutachten GmbH" mit Sitz in Pinne-
berg. Theoretisch kénnten &ffentliche Ausschreibungen dieser Dienstleistungen auch
dazu fiuhren, dass Einrichtungen in Mecklenburg-Vorpommern, Niedersachsen oder im
Nachbarland Danemark genutzt werden.

4.3.7. Novellierung des HSG:

Mit der beabsichtigten Novellierung des HSG soll das UKSH im Interesse des Landes die
Blutalkoholuntersuchungen und die Durchfiihrung von Obduktionen sowie damit verbun-
dene vor- und nachbereitende Untersuchungen als weitere Aufgaben wahrnehmen und
damit die Méglichkeit geschaffen werden, die Aufgabenerfillung in diesem Bereich tber
das UKSH sicherzustellen.

V. Ausblick:

Insgesamt sind zahlreiche MaRnahmen ergriffen worden, die eine nachhaltige Reduzie-
rung des Defizits erwarten lassen. Bei der Erarbeitung eines Konzepts zur Begrenzung
der Kosten und zur Erhebung kostendeckender Gebuhren fur Dienstleistungen des Insti-
tuts fur Rechtsmedizin handelt es sich um einen gegenwartig andauernden Prifungs- und
Abstimmungsprozess. Das UKSH wird dabei von allen betroffenen Ministerien, dem
MSGWG, dem MJKE und dem MIB, unterstitzt.

Mit freundlichen GriRen
gezeichnet

Kristin Alheit
Ministerin



