Termin: Mittwoch, 10. Mai 2017

Abschlusspritung Sommer 2017
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Gesundheitswesen  Kaufmann im. Gesundheitswesen
Kauffrau im Gesundheitswesen

36 Aufgaben Bearbeitungshinweise
90 Minuten PI’UfUﬂgSZGIT 1. Bevor Sie mit der Bearbeitung der Aufgaben beginnen, prifen Sie
100 Punkte hitte, ob dieser Aufgabensatz die auf dem Deckblatt angegebene

Anzahl von Aufgaben enthalt! Wenden Sie sich bei Unstimmigkei-
ten sofort an die Aufsicht! Reklamationen nach Schluss der Prifung
koénnen nicht anerkannt werden.

2. Diesem Aufgabensatz liegt ein Losungsbogen zur Eintragung der
Losungen bei. Fillen Sie als Erstes die Kopfleiste aus! Tragen Sie Ihren
Namen, Vornamen sowie die IHK- und Priflingsnummer ein! Verwen-
den Sie nur einen Kugelschreiber, dricken Sie dabei kraftig auf und
schreiben Sie deutlich, da lhnen bei unleserlichen Eintragungen Punkte
verloren gehen! Beachten Sie, dass ausschlieBlich Ihre Eintragungen
im Losungsbogen Grundlage der Bewertung sind!

3. Verwenden Sie den Lésungsbogen nicht als Schreibunterlage und
kontrollieren Sie vor dem Abgeben des Ldsungsbogens, ob thre Ein-
tragungen auf der Durchschrift deutlich erscheinen (auch in der
Kopfleiste)!

4. Die Aufgaben kénnen in beliebiger Reihenfolge gelést werden.
Bei zusammenhangenden Aufgaben mit gemeinsamer Situationsvor-
gabe sollten Sie sich jedoch an die vorgegebene Reihenfolge halten.

5. Die Losungskéstchen fir die auf einer Seite abgedruckten Aufgaben
sind auf dem Lésungsbogen jeweils in einer Zeile angeordnet. Tragen
Sie in die Losungskastchen die Kennziffern der richtigen Antworten
bzw. bei Offen-Antwort-Aufgaben die Losungen, zumeist Ldsungs-
betrége, ein! Bei Zuordnungs- und Reihenfolgeaufgaben empfiehlt
es sich, die Losungsziffern zunéchst in die hierflr vorgesehenen Kast-
chen im Aufgabensatz einzutragen. Sie sind dann von links nach rechts
in der richtigen Reihenfolge in den Lésungsbogen zu Ubertragen!

6. Die Anzahl der richtigen Losungsziffern erkennen Sie an der Zahl
der vorgedruckten Losungskastchen.

7. Eine bereits eingetragene Losungsziffer, die Sie @ndern wollen, strei-
chen Sie bitte deutlich durch. Schreiben Sie die neue Ldsungsziffer
ausschlieBlich unter dieses Kastchen, niemals daneben oder dariber!

8. Zur Lésung der Rechenaufgaben darf ein nicht programmierter, netz-
unabhéngiger Taschenrechner ohne Kommunikationsmoglichkeit mit
Dritten verwendet werden.

9. Fir Nebenrechnungen/Hilfsaufzeichnungen kénnen Sie die im
Anschluss an die jeweiligen Aufgaben abgedruckten Rechenkastchen
verwenden. Bewertet werden jedoch nur lhre Eintragungen auf dem
Losungsbogen.

‘Gemeinsame Priifungsaufgaben der Industrie- und Handelskammern. Dieser Aufgabensatz wurde von einem (berregionalen
Ausschuss, der entsprechend § 40 Berufsbildungsgesetz zusammengesetzt ist, beschlossen. Die Vervielfaltigung, Verbreitung
und &ffentliche Wiedergabe der Priifungsaufgaben und Lésungen ist nicht gestattet. Zuwiderhandlungen werden zivil- und




Bearbeiten Sie die Aufgaben, indem Sie die Kennziffern der richtigen Antworten, entsprechend den Bearbeitungshinweisen auf dem
Deckblatt, in die Késtchen auf dem Ldsungsbogen eintragen! Bei Offen-Antwort-Aufgaben (z. B. Re

Ergebnis in-die Kastchen auf dem Ldsungsbogen ein!

Sie sind Mitarbeiter/-in der Medical GmbH (siehe Unfeméhmensbeschreibung!), auf die sich die nachfgléehdeh Aﬁfgabéh {iberwiegend beziehen,

Beschreibung des Unternehmens

Name Medical GmbH,

Geschaftssitz VirchowstraBe 12
10000 Berlin

Dienstleistungen - stationdre Versorgung

- ambulante Versorgung
- Rehabilitation

- Pflege

- Ausbildungsstétten

Ausstattung

Bettenanzahl; 450 Akutbetten
250 Rehabetten
100 Pflegepatienten
ambulante Versorgung
Medizinische Geréte
Einrichtung fiir Diagnostik und Therapie
Wirtschaft- und Versorgungsbereich
Insgesamt 30 Auszubildende

600 Mitarbeiter
150 Mitarbeiter
80 Mitarbeiter
60 Mitarbeiter

Leistungsangebot fiir

- gesetzlich Versicherte

- privat Versicherte

- Versicherte sonstiger Kostentrdger

- Versicherte von Rentenversicherungen

1.

Herr Lange wird von seinem Facharzt wegen einer Gastroenteritis behandelt. Sein Facharzt iberweist Herm Lange zu weiteren Untersuchungen in
die Medical GmbH. Priifen Sie, wer iiber die Notwendigkeit einer vollstationdren Behandlung von Herrn Lange entscheidet!

Der ambulant behandelnde Hausarzt

. Der ambulant behandelnde Facharzt

. Der Medizinische Dienst der Krankenversicherung
. Der behandelnde Krankenhausarzt

. Die Kassendrztliche Vereinigung

. Die Arztekammer

1.
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Aufgabe
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chenaufgaben) tragen Sie das




2. Aufgabe

Durch die Einfiihrung des Pflegezeitgesetzes soll Beschéftigten die Maglichkeit er6ffnet werden, pflegebediirftig werdende Angehdrige in hauslicher
Umgebung zu pflegen und somit die Vereinbarkeit von Beruf und familidrer Pflege zu verbessern. Die pflegebediirftige Mutter eines Mitarbeiters
kommt nach einer schweren OP nach Hause und kann sich nicht sefbst versorgen. Geben Sie an, welche 3 Mdglichkeiten der Mitarbeiter hat!

(Beachten Sie dazu auch die abgebildeten Ausziige aus § 2, § 3 und § 4 des Pflegezeitgesetzes!)

Ausziige aus dem Pflegezeitgesetz

§ 2 - Kurzzeitige Arbeitsverhinderung

(1) Beschaftigte haben das Recht, bis zu zehn Arbeitstage der Arbeit fernzubleiben, wenn dies erforderlich ist, um fur einen pflegebediirftigen
nahen Angehdrigen in einer akut aufgetretenen Pflegesituation eine bedarfsgerechte Pflege zu organisieren oder eine pflegerische Versorgung

in dieser Zeit sicherzustellen.
(2) Beschaftigte sind verpflichtet, dem Arbeitgeber ihre Verhinderung an der Arbeitsleistung und deren voraussichtliche Dauer unverziiglich

mitzuteilen. Dem Arbeitgeber ist auf Verlangen eine arztliche Bescheinigung Uber die Pflegebediirftigkeit des nahen Angehérigen und die

Erforderlichkeit der in Absatz 1 genannten MaBnahmen vorzulegen.
(3) Der Arbeitgeber st zur Fortzahlung der Vergiitung nur verpflichtet, soweit sich eine solche Verpflichtung aus anderen gesetzlichen Vorschriften

oder auf Grund einer Vereinbarung ergibt. Ein Anspruch der Beschéftigten auf Zahlung von Pflegeunterstiitzungsgeld richtet sich nach § 44a
Absatz 3 des Elften Buches Sozialgesetzbuch.

§ 3 - Pflegezeit und sonstige Freistellungen

1) Beschaftigte sind von der Arbeitsleistung vollstdndig oder teilweise freizustellen, wenn sie einen pflegebedirftigen nahen Angehdrigen in
hauslicher Umgebung pflegen (Pflegezeit). Der Anspruch nach Satz 1 besteht nicht gegeniiber Arbeitgebern mit in der Regel 15 oder weniger

Beschiftigten.
(2) Die Beschaftigten haben die Pflegebediirftigkeit des nahen Angehdrigen durch Vorlage einer Bescheinigung der Pflegekasse oder des Medi-

zinischen Dienstes der Krankenversicherung nachzuweisen. Bei in der privaten Pflege-Pflichtversicherung versicherten Pflegebedirftigen ist ein
entsprechender Nachweis zu erbringen.

§ 4 - Dauer der Inanspruchnahme

(1) Die Pflegezeit nach § 3 betragt fiir jeden pflegebedurftigen nahen Angehdrigen langstens sechs Monate (Hochstdauer). Fiir einen kiirzeren
Zeitraum in Anspruch genommene Pflegezeit kann bis zur Hichstdauer verléngert werden, wenn der Arbeitgeber zustimmt. ()

. Der Beschaftigte hat anfénglich Anspruch auf unbezahlte Freistellung von bis zu 10 Arbeitstagen.
. Eine Freistellung ist nur mit Genehmigung des Arbeitgebers méglich. :

. Eine Pflegezeit ohne Beziige kann langstens bis zu sechs Monate beansprucht werden.

. Bei Pflegezeit besteht immer Entgeltanspruch gegentiber dem Arbeitgeber.

. Die Pflegezeit kann als Voll- oder Teilfreistellung genommen werden.

. Bei einer genehmigten Pflegezeit wird Lohnfortzahlung geleistet.

. Wahrend einer genehmigten Pflegezeit steht kein Pflegegeld zu.

TNV R WN -

sicuation zur 3. und 4. Aufgabe
Die Medical GmbH unterhalt einen eigenen Reha-Bereich. Es gehért zu Ihren Aufgaben, Kundenanfragen zu Reha-MafBnahmen zu beantworten.

3. Aufgabe

Entscheiden Sie, in welchem Fall eine Reha-MaBnahme von dem jeweiligen Kostentrdger genehmigt wird!
1. Bei langjahrig Versicherten, wenn die MaBnahme durch die zusténdige Pflegekasse beflirwortet wird
2. Bei stark beeintrachtigter Leistungsfahigkeit und héufigen Erkrankungen

3. Bei Erwerbsunfahigkeit, die bereits zu einer vorzeitigen Verrentung des Patienten gefihrt hat

4. Bei erhéhtem Erholungsbedarf nach starker beruflicher Belastung

5. Bei Rentnern, wenn eine Reha-MaBnahme von den Krankenkassen abgelehnt wurde

4. Aufgabe
In der Medical GmbH werden stationare und ambulante Rehabilitationsformen angeboten. Geben Sie an, wie ,ambulante Rehabilitation” korrekt

beschrieben werden kann! :
1. HeilungsmaBnahmen bei Kindererkrankungen

2. Rehabilitation bei Krebserkrankungen

3. Rehabilitation bei bestehenden Krankheiten ohne stationdren Behandlungsbedarf

4. Anschlussbehandlungen aufgrund einer schweren Operation

5. Reha-MaBnahmen, die nicht langer als 3 Wochen in Anspruch nehmen
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Situation zur 5. bis 7. Aufgabe

Sie sind Mitarbeiter/-in im Bewohnerservice der vollstationdren Plegeeinrichtung und sind zustdndig fir die Beratung von Bewohnern, Angehérigen,
Bevolimachtigten und gesetzlich bestellten Betreuern. Frau Emma Piehl ist demenziell erkrankt und kann zu Hause nicht mehr gepflegt werden. thre
Tochter hat eine korrekte Generalvolimacht und darf die rechtlichen Interessen ihrer Mutter vertreten!

5. Aufgabe

Die bevollméchtigte Tochter von Frau Piehl ist heute bei lhnen zu einem Informationsgesprach beziiglich einer Zuordnung der Leistungen zu den
Heimentgeltbestandteilen. Sie erkidren die grundsétzlichen Regelungen. Ordnen Sie zu, indem Sie die Kennziffern der jeweils zutreffenden

5 Entgelte in die Kastchen neben die 7 Leistungen der Einrichtungen eintragen! Ubertragen Sie anschlieBend Ihre senkrecht angeordneten LOsungs-
ziffern in dieser Reihenfolge von links nach rechts in den L&sungsbogen!

Entgelte Leistungen der Einrichtungen

1. Investitionskosten Neubau eines Wohnbereiches

2. Betreuungszuschlag

3. Unterkunft Zusatzliche Betreuung und Aktivierung
4. Pflegesatz

5. Verpflegung Pflegebedingte Aufwendungen

Hande-Desinfektionsmittel
Getrédnk zu den Hauptmahlzeiten
Medizinische Behandlungspflege

Uberlassung eines Pflegeplatzes

6. Aufgabe

Die bevollméchtigte Tochter von Frau Piehl ist noch unsicher, welche Sozialleistungen nach welchen Rechtsgrundlagen grundsatzlich infrage
kommen. Sie sollen die Sozialgesetzhiicher (SGB) den entsprechenden Sozialleistungen zuordnen. Ordnen Sie zu, indem Sie die Kennziffern von
4 der insgesamt 7 Sozialgesetzbiicher in die K&stchen neben den Sozialleistungen eintragen. Ubertragen Sie anschlieBend Ihre senkrecht ange-
ordneten Losungsziffern in dieser Reihenfolge von links nach rechts in den L8sungsbogen!

Sozialgesetzbiicher Sozialleistungen
1. SGBXII Grundsicherung im Alter
2. SGB X
3. SGB X Krankengeld
4. SGB IX
5. SGB VI Witwenrente
<, SGBV
, SGBIV Verglitungszuschldge fir demenziell Erkrankte
7. Aufgabe

Die Tochter von Frau Piehl méchte wissen, wie es sich mit der Abrechnung verhilt, wenn ihre Mutter in der Einrichtung lebt und langere Zeit im
Krankenhaus ist (Abwesenheitsvergiitung). Sie priifen unter Anwendung des abgebildeten Gesetzesauszuges die folgenden finf Aussagen.
Entscheiden Sie, welche Aussage zur Abwesenheitsverglitung nicht korrekt ist!

1. Eine Abwesenheitsvergiitung kommt zum Tragen, sofern der Pflegebedtirftige 5 Tage im Urlaub ist.
2. Das tagliche Entgelt fiir den Pflegesatz betrégt bei langerer Abwesenheit maximal 75 Prozent.
3. Grundsatzlich ist der Pflegeplatz fir 6 Wochen freizuhalten.

4. Das Entgelt fir Investitionskosten wird nicht reduziert.
5. Eine Abwesenheitsvergiitung kommt zum Tragen, sofern der Pflegebediirftige 3 Tage im Krankenhaus ist.

Gesetzesauszug aus § 87a, SGB X

(1) (... ) Der Pflegeplatz ist im Fall voriibergehender Abwesenheit vom Pflegeheim fiir einen Abwesenheitszeitraum von bis zu 42 Tagen im
Kalenderjahr fiir den Pflegebedirftigen freizuhalten. Abweichend hiervon verlangert sich der Abwesenheitszeitraum bei Krankenhausaufenthalten
und bei Aufenthalten in Rehabilitationseinrichtungen fiir die Dauer dieser Aufenthalte. In den Rahmenvertragen nach § 75 sind fiir die nach den
Sitzen 5 und 6 bestimmten Abwesenheitszeitraume, soweit drei Kalendertage tiberschritten werden, Abschlage von mindestens 25 vom Hundert
der Pflegevergitung, der Entgelte fiir Unterkunft und Verpflegung und der Zuschlage nach § 92b vorzusehen.
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Situation zur 8. und 9. Aufgabe
Trager der gesetzlichen Krankenversicherung sind die Krankenkassen.

8. Aufgabe
Stellen Sie fest, welche 2 Krankenkassen nicht dazu gehéren!

1. Allgemeine Ortskrankenkasse

. Betriebskrankenkassen

. Privatkrankenkassen

. Innungskrankenkassen

Deutsche Rentenversmherung Knappschaft-Bahn-See als Trédger der knappschaftlichen Krankenversicherung
. Zusatzvérsorgungskasse des &ffefitlichen Dienstes

DU A WN

9. Aufgabe
Versicherte der gesetzlichen Krankenversicherung haben Anspruch auf Leistungen bei Krankheit. Geben Sie an, welche 4 Leistungen zum Lelstungs-

katalog der gesetzlichen Krankenversicherung gehdren!

1. Leistungen bei einem Wegeunfall

. Arztliche Behandlung bei Erkrankung

. Unfallrentenzahlung
Grundsicherungsleistungen
Zahnarztliche Behandlung

. Krankenhausbehandlung

. Ubergangsgeld

. Leistungen zur medizinischen Rehabllltatlon

. Individuelle Gesundheitsleistungen {IGel)

W N
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Situation zur 10. und 11. Aufgabe
Frau Paulus, angestellte Bankkauffrau, ist seit 20 Jahren in der gesetzlichen Rentenversicherung. Nach einem schweren Autounfall war sie in der

medizinischen Rehabilitation.

10. Aufgabe
Ermitteln Sie, in welcher Zeile die zustdndigen Rehabilitationstrager angegeben sind, in Abhangigkeit der Tatsache, dass der Unfall von Frau Paulus
a) auf dem Weg zur Arbeit bzw. b) in ihrem Privaturlaub passiert ware! :

1. a) Gesetzliche Unfallversicherung b) Bundesagentur flir Arbeit

2. a) Gesetzliche Krankenversicherung  b) Gesetzliche Unfallversicherung
3. a) Gesetzliche Rentenversicherung  b) Gesetzliche Unfallversicherung
4. a) Sozialhilfe b) Gesetzliche Rentenversicherung
5. a) Gesetzliche Unfallversicherung b} Gesetzliche Rentenversicherung
1. Aufgabe

Das Akutkrankenhaus, welches Frau Paulus nach ihrem Autounfall medizinisch versorgte, unterliegt der dualen Finanzierung. Entscheiden Sie, welche
2 Aussagen auf diese Finanzierungsform zutreffen!

Uber Investitionen kénnen Sozialversicherungstrager mitbestimmen

. Finanzierung nur aus einer Quelle

Finanzierung der Investitionskosten aus &ffentlicher Hand

. Trennung der Finanzierung , laufender Betrieb” und Investitionen
Keine Trennung der Finanzierung , laufender Betrieb” und Investitionen
Offentliche Finanzierung der Behandlungskosten

DU A WN

S17GWGW S



12. Aufgabe

Herr GroB ist Mitarbeiter der Personalabteilung der Medical GmbH.

Er erliutert seinem Auszubildenden den Gesundheitsfonds anhand der abgebil-

deten Grafik aus dem Jahr 2015. Dieser ist elementarer Bestandteil der Finanzierung der gesetzlichen Krankenversicherung. Priifen Sie, welche

Aussage auf die Funktionsweise des Gesundheitsfonds zutrifft!

1. Aus dem Fonds werden monatliche Zahlungen an die Versicherten geleistet, aus denen die Versicherten ihre Gesundheitsausgaben finanzieren.
2. In den Gesundheitsfonds flieBen ausschlieBlich Gelder von gesetzlich versicherten Arbeitnehmern sowie deren Arbeitgebern ein.

3. Arbeitgeber und Arbeitnehmer zahlen den Beitrag immer jeweils zur Halfte.

4. Der Gesundheitsfonds ist die zentrale Inkassostelle aller gesetzlich und privat Krankenversicherten.

5. Arbeitgeber und Arbeitnehmer zahlen ihre Beitragsanteile aus dem Gehalt bis zur Beitragsbemessungsgrenze in der Krankenversicherung.

tragen die Versicherten alleine.

®© @ © ©

' Arbeitgebc_er, :F{érnt‘e’n-
| versicherung etc.

" Beitragssatz* » Beitragssatz*\\‘
von 7,3 % von7,3% )
“”\,‘:—' » o

Zuschuss*

Beitrag Atbeitgeber 219 Euro
_ Bellrag Atbeltnehmer 219 Euro
| plus Zusatzbeitrag (z. B. 0,9 %) 27 Euro

_Gesamtbeitrag 4
*bis zur Beitragsbemessungsgrenze (2015: 4 125 Euro pro Monat)
“aus Steuermitteln

So finanzieren sich die Krankenkassen

Von 2015 an betragt der Beitragssatz in der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) 14,6 Prozent.
Er wird jeweils zur Hilfte vom Arbeitgeber und vom Arbeitnehmer getragen. Mégliche Zusatzbeitrage

5

: By Ve,rsm‘herté‘ e
. (Arbeitnehmer, Rentner etc.)

" Einkommens- \
: abhangiger <
. Zusatzbeitrag* 4

Rechenbeispiel: Arbeitnehmer mit 3 000 Euro Monatsverdienst (brutto)

465 Euro = 15,5 % (7,3 % Arbeltgeber + 8,2 % Arbelinehmer )

kann von jeder Kranken-
kasse festgelegt werden,
wenn sie mit dem Geld
aus dem Gesundheits-
fonds nicht auskommt

i
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Quelle: Bundesministerium fiir Gesundheit © Globus

13. Aufgabe

Priifen Sie, welche 2 gesundheitspolitischen Strategien

moglicherweise dazu flihren kénnen, die Finanzierungslicke

in der gesetzlichen Krankenversicherung (siehe Abbildung)

zu verringern!
1. Die Anpassung der Beitragsbemessungsgrenze der
Krankenversicherung an die Beitragsbemessungsgrenze
der Rentenversicherung

. Die Senkung des Arbeitgeber-Beitragsanteils und gleich-
bleibendem Arbeitnehmer-Beitragsanteil

. Die Erhéhung des Arbeitnehmer-Beitragsanteils bei gleich-
bleibendem Arbeitgeber-Beitragsanteil

. Die Erhhung der Leistungsangebote auBerhalb des
gesetzlichen Rahmens (SGB V)

. Die Reduzierung der gesetzlichen Zuzahlungen der
Versicherten

. Die Erhéhung der Anzah! der Beschéaftigungsver-
haltnisse, die nicht sozialversicherungspflichtig sind

S17GWGW 6

Prognose der Finanzentwicklung in der gesetzlichen
Krankenversicherung

Leistungsausgaben _




Situation zur 14. und 15. Aufgabe

Im Mai 2016 wurde die Patientin Hanna Miiller in der Medical GmbH stationar behandelt. Wegen einer mutmaBlich unsachgemaBen Behandlung
musste sie sich in den Folgemonaten zwei weiteren mehrwéchigen Krankenhausaufenthalten unterziehen. Frau Miiller erhebt aufgrund eines
Behandlungsfehlers Klage auf Schadenersatz gegeniiber der Medical GmbH. ‘

14. Aufgabe

Die Patientin Miiller macht in ihrer Klage zwei Schadensarten geltend. Ordnen Sie zu, indem Sie die Kennziffern der jeweils zutreffenden

2 Schadensarten in die Kastchen neben den in der Klage aufgefiihrten 6 Schaden eintragen! Ubertragen Sie anschlieBend Ihre senkrecht angeord-
neten Losungsziffern in dieser Reihenfolge von links nach rechts in den L8sungsbogen!

Schadensarten Schaden

1. Materieller Schaden Verdienstausfall

2. Immaterieller Schaden
Fahrtkosten

Erlittene Schmerzen
Therapie- und Pflegekosten
Kosten der Ersatzkraft fir die Haushaltsfihrung

Dauerhafte kérperliche Beeintréchtigung

15. Aufgabe
Geben Sie an, auf welches Gesetz sich die zivilrechtliche Klage der Patientin Miller sttzt!

1. Heilmittelwerbegesetz

2. Behandlungsgesetzbuch
3. Handelsgesetzbuch

4. Biirgerliches Gesetzbuch
5. Krankenhausentgeltgesetz

Situation zur 16. und 17. Aufgabe ‘
Im Rahmen Ihrer Ausbildung sind Sie in der Personalabteilung eingesetzt. Zum 1. Oktober soll ein neuer Kurs fiir die dreijghrige Ausbildung zum/zur
Gesundheits- und Krankenpfleger/-in eingerichtet werden. Sie werden beauftragt, bei der Auswahl der Bewerberinnen und Bewerber mitzuwirken.

16. Aufgabe
Um die Ausbildung beginnen zu kénnen, sind einige Voraussetzungen notwendig. Bei Durchsicht der Bewerbungen haben Sie darauf zu achten.
Herpriifen Sie, welche Voraussetzung dazu gehdrt!

1. Der Bewerber muss einer Kirche angehdren.

2. Der Bewerber muss das Abitur abgelegt haben.

3. Der Bewerber muss einen Realschulabschluss oder gleichwertigen Schulabschluss vorweisen.
4. Der Bewerber muss einen Blutspendeausweis vorlegen kdnnen.

5. Der Bewerber muss ein , Freiwilliges Soziales Jahr" abgelegt haben.

17. Aufgabe ‘
In den Bewerbungsgespréchen kldren Sie die Bewerber unter anderem diber Dauer und Umfang der Ausbildung auf. Geben Sie an, mit welchen
2 Informationen Sie dies korrekt tun!

1. Die Ausbildung zum/zur Gesundheits- und Krankenpfleger/-in dauert drei Jahre.

Die Ausbildung umfasst theoretischen und praktischen Unterricht.

Die Aushildung erfolgt ausschlieBlich durch theoretischen Unterricht, die Praxis eignet man sich nach erfolgter Priifung an.
Eine theoretische Ausbildung ist nicht vorgesehen. In diesem Ausbildungsberuf gilt der Grundsatz , Learning by doing”.
Die Ausbildung umfasst einen theoretischen und einen praktischen Teil von jeweils einem Jahr.

Bei guten theoretischen Leistungen kann die Ausbildungsdauer auf zwei Jahre verkirzt werden.

QU AwWwN
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Situation zur 18. bis 20. Aufgabe
Sie sind Mitarbeiter/-in der Medical GmbH und in der Leistungsabrechnung tétig. Sie erldutern der in der Leistungsabrechnung eingesetzten

Auszubildenden, Frau Kreis, die vorliegende DRG-Abrechnung und beantworten ihre Nachfragen zu folgendem Fall. Herr Schéne, geboren am
30, Oktober 1960, wurde am 22.10.2016 in den Akutbereich der Medical GmbH aufgenommen und am 13.11.2016 entlassen. In der Medical
GmbH wurde Herr Schéne an Morbus Parkinson (B 67 B) behandelt. Die Behandlung fand in einer Hauptabteilung statt. Der aktuelle Basisfallwert

betrdgt 3.350,00 €.

18. Aufgabe

Herr Schéne wird mit Zustimmung seines behandelnden Krankenhausarztes filr eine Familienfeier am 28.10.2016 beurlaubt. Er tritt seinen Urlaub
am 27.10.2016 nach dem Frithstiick an und kehrt am 29.10.2016 zum Abendessen zuriick. Seine Krankenhausbehandlung wird dadurch zeitlich

befristet unterbrochen. Die stationare Behandlung ist noch nicht abgeschlossen und wird nach seiner Beurlaubung fortgesetzt.

Ermitteln Sie den Erlos der Medical GmbH aus der DRG unter Anwendung der abgebildeten Ausziige aus dem Fallpauschalenkatalog und dem

Leitfaden zu Abrechnungsfragen!

Auszug aus dem Fallpauschalenkatalog

Fallpauschalen-Katalog

Teil a) Bewertungsrelationen bei Versorgung durch Hauptabteilungen

i~ Eewertungsrelation | Bewertupgsrelation | Mittlere
, Farti s G = . . . -
- OFRG Han Eezeichriung b biei Hauptabteilung arnel-
- Hauptabteilung und daver
BaTA r I"-’Ic.;rhu:'- F‘arlv?i-n;-?clrs"mi_t :'a'uE-erSt zohgeren CCoder 543 5.6
zohuweerster Begintr dchtigurg
EETE 1 Morbu-_-“; F'.ar’}:.i_rn‘:'--:'r:. c-hpe- Suberst schwers OO, ohng 1126 11
schwerste Bezintrdohtiqung
EREA r IWulkipla Slile_-\r-:xs»:a und :er.ebellare Sbanie mit SuPerst 1517 A
zehweren OO, mehr sl ein Belequngstan
Aultinle Skleros serebellars Atais
EReE " |'-.1U|tlp|e Sklerose und -.t‘l't‘bt‘!!d[e Atanie, ~ 0,525 5.0
in Pelequngstag oder ohne SuBerst schwere CC,
—Llnter_e I3rr_:anz'.'er.'.'_.'eil_n:i-s{ure-r~ _El—b»:a'r»:j L'-q'reTzl.'er'.-.:»?iI-j_auer _ E:-:Eerixt:‘"'."_erleg_uru_:l Werlequnigs- Susnahime won
E-r-_-.r.e-r T.:g‘m'lt E-e'.-.n-:'rtung:.- Ersrer T-:i% 2uz, E-l.".','l:.‘l'turlg':-- ' .'-'.tn:.-.:hl.ags'ng! | fallpanschale | wWisderaufnahme 9
Sheeklag | relaticndTag Entgelt "h* relationdTag | [Bewertungsozlaticn]
¥ 3 3 10 11 12 13
4 0,00 23 0,063 0,092
3 0,280 22 0,070 0,092
4 0,361 24 0,080 0,108
1 0457 1 0,129 0,183
LN 3

Auszug aus dem Leitfaden zu Abrechnungsfragen:

schlossen i

st. ...

Vollstindige Tage der Beurlaubung sind gesondert in der Rechnung
auszuweisen und zidhlen nicht zur Verweildauer. Eine Beurlaubung
liegt vor, wenn ein Patient mit Zustimmung des behandelnden
Krankenhausarztes die Krankenhausbehandlung zeitlich befristet
unterbricht, die stationidre Behandlung jedoch noch nicht abge-
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19. Aufgabe
Ermitteln Sie die von Herrn Schéne zu leistende gesetzliche Zuzahlung fiir den vollstationaren Aufenthalt vom 22.10.2016 bis zum 13.11.2016

unter Anwendung der abgebildeten Rechtsgrundlagen!

Ausziige aus dem Sozialgesetzbuch V (SGB V) sowie aus einem Besprechungsergebnis

§ 39 SGB V - Krankenhausbehandlung

(4) " Versicherte, die das achtzehnte Lebensjahr vollendet haben, zahlen vom Beginn der vollstationdren Krankenhausbehandlung an innerhalb
eines Kalenderjahres fiir langstens 28 Tage den sich nach § 61 Satz 2 ergebenden Betrag je Kalendertag an das Krankenhaus. ...

§ 61 SGB V - Zuzahlungen

1 Zuzahlungen, die Versicherte zu leisten haben, betragen 10 vom Hundert des Abgabepreises, mindestens jedoch 5 Euro und hdchstens 10 Euro;
allerdings jeweils nicht mehr als die Kosten des Mittels. 2 Als Zuzahlungen zu stationdren MaBnahmen werden je Kalendertag 10 Euro erhoben.
3 Bei Heilmitteln und hauslicher Krankenpflege betragt die Zuzahlung 10 vom Hundert der Kosten sowie 10 Euro je Verordnung. ...

Auszug aus dem Besprechungsergebnis der Spitzenverbande der Krankenkassen vom 05.10.1995:
Die Zuzahlung sollte in den folgenden Fallkonstellationen wie folgt erhoben werden:
' '3'.'Beurlaubungen wahrend der Krankenhausbehandlung:

Die Zuzahlung ist gemaB § 39 Abs. 4 SGB V durchgdngig fir alle Kalendertage der vollstationdren Krankenhausbehandlung, also auch fiir den
Tag einer Beurlaubung, zu entrichten.

20. Aufgabe
Fiir Herrn Schone wird nach der Entlassung aus der stationéren Krankenhausbehandlung eine Anschlussrehabilitation vom 23.11.2016 bis zum

14.12.2016 notwendig. Der Kostentrager fur diese MaBnahme ist die Rentenversicherung.
Ermitteln Sie unter Anwendung der abgebildeten Gesetzesausziige die von Herrn Schone zu leistende Zuzahlung fur die Anschlussrehabilitation!

Ausziige aus § 32 SGB VI, § 40 SGB V und Querverweis zu § 61 SGB V in 19. Aufgabe

§ 32 SGB VI Zuzahlung bei Leistungen zur medizinischen Rehabilitation und bei sonstigen Leistungen

(1) Versicherte, die das 18. Lebensjahr vollendet haben und stationére Leistungen zur medizinischen Rehabilitation in Anspruch nehmen,

zahlen fiir jeden Kalendertag dieser Leistungen den sich nach § 40 Abs, 5 des Fiinften Buches ergebenden Betrag. Die Zuzahlung ist fir
langstens 14 Tage und in Hhe des sich nach § 40 Abs. 6 des Fiinften Buches ergebenden Betrages zu leisten, wenn der unmittelbare Anschluss
der stationaren Heilbehandlung an eine Krankenhausbehandlung medizinisch notwendig ist (Anschlussrehabilitation); als unmittelbar gilt auch,
wenn die MaBnahme innerhalb von 14 Tagen beginnt, es sei denn, die Einhaltung dieser Frist ist aus zwingenden tatsachlichen oder medizini-
schen Griinden nicht méglich. Hierbei ist eine innerhalb eines Kalenderjahres an einen Trager der gesetzlichen Krankenversicherung geleistete

Zuzahlung anzurechnen.
§ 40 SGB V Leistungen zur medizinischen Rehabilitation

(5) Versicherte, die eine Leistung nach Absatz 1 oder 2 in Anspruch nehmen und das achtzehnte Lebensjahr vollend'et haben, zahlen je Kalender-
tag den sich nach § 61 Satz 2 ergebenden Betrag (...)

§ 61 SGBV - siche 19, Aufgabe
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Situation zur 21. bis 24. Aufgabe

Frau Rentsch, 63 Jahre, Angestellte in einem Sanitatshaus, fallt beim Einsortieren von Pflegeartikeln von der Leiter und erleidet einen komplizierten
MittelfuBbruch, der ihre Beweglichkeit erheblich einzuschranken droht. Nach ihrem Krankenhausaufenthalt von 20 Tagen wird erstmalig ein Antrag
auf eine stationare Reha-MaBnahme gestellt.

21. Aufgabe
Entscheiden Sie, ob in diesem Fall fiir Frau Rentsch iiberhaupt ein Anspruch auf Rehabilitation besteht!

1. Nein, weil Frau Rentsch kurz vor ihrer Verrentung steht.

2. Ja, aber nur, weil Frau Rentsch erstmalig eine Reha-MaBnahme in Anspruch nimmt.

3. Nein, bei orthopédischen Verletzungen reicht eine ambulante Reha-MaBnahme.

4. Ja, weil durch die Reha-MaBnahme Frau Rentsch wieder eine Teilnahme am beruflichen Leben erméglicht wird.
5. Nein, weil eine medizinische Reha-MaBnahme fir Frau Rentsch nicht sinnvoll ware.

22. Aufgabe
Entscheiden Sie, welcher Kostentrager die Reha-MaBnahme von Frau Rentsch finanziert!

1. Die Krankenkasse von Frau Rentsch

2. Die Rentenversicherung Bund

3. Die Agentur fiir Arbeit

4. Die zustidndige Berufsgenossenschaft
-7 Die private Unfallversicherung von Frau Rentsch
- ‘Der Sozialhilfetrager

23. Aufgabe

Fiir Patienten besteht im Regelfall eine Zuzahlungspflicht bei stationdren Reha-MaBnahmen. Stellen Sie fest, welche Aussage zur Zuzahlung korrekt
ist!

1. Ist die gesetzliche Krankenversicherung (GKV) Kostentrager, besteht keine Zuzahlungspflicht.

2. Krankenhausaufenthalte werden bei Reha-Zuzahlungen generell nicht angerechnet.

3. Das Lebensalter hat bei der Zuzahlung keine Relevanz.

4. Ist die Rentenversicherung Kostentréger, begrenzt sich die Zuzahlung auf 2 Monate.

5. Ist die Unfallversicherung Kostentrager, entféllt die Zuzahlung.

24. Aufgabe
Entscheiden Sie, welche Aussage zum Vergiitungs- und Finanzierungssystem in der stationaren Rehabilitation korrekt ist!

1. Die Finanzierung in Reha-Einrichtungen erfolgt dualistisch.

2. Die Vergiitung erfolgt generell nach Fallpauschalen. .

3. Die laufenden Kosten und die Investitionskosten werden durch die Tagespauschale finanziert.
4. Die Kostentréger finanzieren nur die laufenden Kosten.

= Die Finanzierung in Reha-Einrichtungen wird als monopolistisch bezeichnet.

25. Aufgabe

Frau Schén ist im Controlling der Medical GmbH tatig. Sie hat den Auftrag, einer Auszubildenden den Case-Mix-Index zu erldutern. Stellen Sie fest,
welche 2 Aussagen korrekt sind!

. Der Case-Mix-Index hat in allen Vertragskrankenh&usern eines Bundeslandes die gleiche Héhe.

Fin Krankenhaus der Schwerpunktversorgung hat einen geringeren Case-Mix-Index als ein Krankenhaus der Grundversorgung.

Der Case-Mix-Index gibt einen Hinweis auf die durchschnittliche Fallschwere der erbrachten Falle.

Der Case-Mix-Index ist die Summe aller Bewertungsrelationen (Relativgewichte) aller Behandlungsfalte.

. Entsprechend des Case-Mix-Index werden privatarztliche Krankenhausleistungen abgerechnet.

. Der Case-Mix-Index ermdglicht einen Vergleich zwischen Krankenh&usern und deren Abteilungen.

QUTRWN S

26. Aufgabe
Viele Einrichtungen im Gesundheitswesen sind sogenannte , Gemeinniitzige GmbHs". In diesen Fallen existieren Steuerverglnstigungen nach
§ 56 Abgabenordnung. Stellen Sie fest, welche Voraussetzung nicht notwendig ist, um als steuerbeglinstigte Kérperschaft anerkannt zu sein!

1. Die Kérperschaft muss gemeinnitzige Zwecke verfolgen.

2. Der Zweck muss selbstlos, ausschlieBlich und unmittelbar verfolgt werden.
3. Die tatsichliche Geschaftsfihrung muss der Satzung entsprechen.

4. Alle Voraussetzungen missen aus der Satzung ersichtlich sein.

5. Die Gesellschaft muss eine natiirliche Person sein.
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Situation zur 27. und 28. Aufgabe
Zu jedem Qualititsmanagement gehort ein funktionierendes Fehlermanagement.

27. Aufgabe

stellen Sie fest, welche wichtigen Informationen Sie aus dem Fehlermanagement der Medical GmbH gewinnen kénnen!
1. Informationen tiber die detaillierten Kosten fiir ein internes Fehlermanagement

2. Informationen fiir samtliche Investitionsentscheidungen

3. Informationen firr GegenmaBnahmen bei auftretenden Fehlern

4. Informationen Gber die gesamte Aufbauorganisation

5. Informationen zur Entwicklung der Tagespflegesatze

28. Aufgabe
Ein systematisches Fehlermanagement hat viele Vorteile fiir das Klinikum. Stellen Sie fest, welche 2 Aussagen zum Fehlermanagement jedoch nicht’

zutreffend sind!

1. Es kann Kompetenzvorteile im Wettbewerb liefern.

2. Es bringt grundstzlich die Chance auf eine Kostenreduktion und gesteigerte Wirtschaftlichkeit mit sich.
3. s folgt eine automatische Zertifizierung bei nachgewiesenem Fehlermanagement.

4. Es dient einer Reduktion der Schadensergebnisse und Unfalle.

5, Systematisches Fehlermanagement liefert die Chance fiir eine Reduktion von Schadenersatzforderungen.
. Es schafft die Grundlage fiir die Bewertung der Berufsgenossenschaftsbeitrage.

Situation zur 29. bis 32. Aufgabe
I der letzten Zeit haben sich die Beschwerden von Patienten der Medical GmbH auf einigen Stationen auffallig gehduft. Durch eine Ist-Analyse soll
geklart werden, worauf sich die Kritik hauptsdchlich bezieht.

29. Aufgabe
Entscheiden Sie, welche Aussage zur Ist-Analyse nicht korrekt ist.

1. Sie ermittelt den aktuellen Stand eines Betriebes.

2. Sie dient u. a. als Grundlage fiir die Festlegung von Zielen.

3. Sie wird auch zur Zieliberpriifung eingesetzt.

4. Sie steht immer am Anfang eines Qualitatsprozesses und legt daher Plandaten fir die Zukunft fest.
5. Sie ist wichtiger Bestandteil des PDCA-Zyklus.

30. Aufgabe
Als Instrument der Ist-Analyse soll eine Patientenbefragung durchgefiihrt werden. Wéhlen Sie die Vorgehensweise aus, die im Sinne eines guten

Qualitdtsmanagements besonders geeignet ist!
1. Sie befragen einzelne beliebig ausgewahlte Patienten wéhrend der tglichen arztlichen Visite.
. Sie verteilen an alle Patienten einen ausfihrlichen Fragebogen, den diese in den néchsten Tagen mit dem Plegepersonal diskutieren und

im Hinblick auf die Antworten abstimmen sollen.
3. Alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Medical GmbH werden aufgefordert, den Klinikbetrieb aus Sicht der Patienten zu beurteilen. An-

schlieBend erfolgt eine Auswertung. .
4. Sie besuchen die Patienten auf ihren Zimmern und fangen eine kontroverse Diskussion Uber die Griinde fir die Beschwerden an.

5. Sie erarbeiten einen tibersichtlichen und einfach zu beantwortenden Fragebogen, der von den Patienten auf ihren Zimmern ausgefdllt und dann
in eine Box abgelegt werden kann.

31. Aufgabe
In der Patientenbefragung wurde unter anderem folgende Frage gestelit:

. Mit welcher Note wiirden Sie die Freundlichkeit des Pflegepersonals beurteilen?” Bewertet wurden die Antworten nach der Notenskala von 1 (sehr
gut) bis 6 (ungeniigend). Beantwortet haben diese Frage insgesamt 430 Patienten. Die Ergebnisse sehen wie folgt aus:

Note
56 Patienten
140 Patienten
185 Patienten
35 Patienten
10 Patienten
4 Patienten

Y U P W R -

Ermitteln Sie die Durchschnittsnote (auf eine Stelle nach dem Komma gerundet)!
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32. Aufgabe
Im Qualitatszirke! der Medical GmbH wurde auBerdem festgelegt, dass regelméaBig Mitarbeiterbefragungen durchgefiihrt werden sollen, und zwar
bei allen Mitarbeitern in anonymer und schriftlicher Form mit geschlossener Fragestellung. Stellen Sie fest, welche Vorgehensweise der festgelegten

Befragungsform entspricht!

1. Die Mitarbeiter formulieren selbst die Antworten.

2. Die Mitarbeiter werden personlich von den Vorgesetzten interviewt.

3. Die Mitarbeiter unterschreiben den fragebogen.

4. Die Befragung erfolgt nach einem Auswahlverfahren, sodass bei jeder Befragung nur 25 % der Mitarbeiter befragt werden.
5. Die Antwortméglichkeiten werden vorgegeben.

33. Aufgabe

Im Qualitatsmanagementsystem der Medical GmbH miissen in regelmé&Bigen Absténdigen interne Audits durchgefiihrt werden. Geben Sie 2 Argu-
mente an, wozu dies erforderlich ist!

1. Audits dienen der Uberwachung der Mitarbeiter,

. Durch Audits wird festgestellt, ob Verdnderungen in den Prozessen notwendig sind, weil sich Anderungen ergeben haben.

. Audits sind v. a. eine Uberpriifung der Aufbauorganisation.

. Durch die Audits wird tberpriift, ob die dokumentierten Prozesse noch dem tatsédchlichen Vorgehen entsprechen.

. Die Auditergebnisse haben keinen Einfluss auf das QM-System.

Bereits bei kleineren Auditmangeln muss die Zertifizierung neu beantragt werden.

LoV AWN

-~ Aufgahe

Im Qualitatsmanagementhandbuch der Medical GmbH sind alle Prozesse und Dokumente hinterlegt. Die Informationen stehen elektronisch und in
Papierform jedem Mitarbeiter zur Verfiigung und werden regelmaBig erganzt. Geben Sie an, wozu das Qualitdtsmanagement-Handbuch im Allge-
meinen dient!

1. Esist in Deutschland fir alle Unternehmen gesetzlich vorgeschrieben.

2. Es dient ausschlieBlich der Zertifizierungsstelle, um laufende Kontrollen durchzufihren.

3. Es dient als Grundlage fiir die Einfiihrung, Umsetzung und Weiterentwicklung des Qualitdtsmanagements.

4. Es ist die Grundlage fiir die tarifliche Eingruppierung der Mitarbeiter. _

5. Es dient dazu, Prozesse mit allen anderen QM-Systemen unmittelbar zu vergleichen.

Situation zur 35. und 36. Aufgabe
Sie sind Teilnehmer einer Fortbildungsveranstaltung zum Thema ,, Prozesse im Qualitdtsmanagement”. Im Rahmen dieser Veranstaltung werden
schwerpunktméBig Instrumente und Darstellungsformen von Prozessen angesprochen. ’

35. Aufgabe
Entscheiden Sie, welche Aussage Gber Qualitdtsprozesse korrekt ist!
1. Kernprozesse eines Unternehmens werden ausgelagert.
". Der PDCA-Zyklus zeigt keine Prozessorientierung auf.
-~ Prozessorientierung zielt auf eine kontinuierliche Verbesserung.
4. Jeder Prozess ist ein statischer Yorgang.
5. Ergebnisqualitdt ist die Voraussetzung fiir eine entsprechende Prozessqualitdt.

36. Aufgabe

Entscheiden Sie, welche grafische Darstellung sich fiir Ablaufprozesse besonders eignet!
1. ABC- Analyse

2. Organigramm

3. Saulendiagramm

4. Flow-chart

5. Kreisdiagramm

PRUFUNGSZEIT - NICHT BESTANDTEIL DER PRUFUNG!
Wie beurteilen Sie nach der Bearbeitung der Aufgaben die zur Verfligung stehende Priifungszeit?

1. Sie hatte kiirzer sein kdnnen.
2. Sie war angemessen.
3. Sie hatte langer sein missen.
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