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Verordnung |
des Bundesministers filr Arbeit und Sozialordnung

Verordnung liber Hilfsmittel von ger1ngeﬁ therapeutischen
Nutzen oder geringem Abgabepreis in der gesetzlichen
‘Krankenversicherung '

A.‘Zie1setzung

Mit der Verordnung lber HiTlfsmittel von geringem therapeutischen
Nutzen oder geringem Abgabepreis macht der Bundesminister fiir
Arbeit und Sozia!ordnung von der Ermichtigung des § 34 Abs. 4
Sozialgesetzbuch V Gebrauch, wonach er - mit Zustimmung des
Bundesrates - auf dem Verordnungsweg Heil- und Hilfsmittel von
geringem oder umstrittenem therapeutischen Nutzen oder geringem
Abgabepreis bestimmen kann, deren Kosten die Krankenkasse nicht
Ubernimmt.

Die vorgesehenen Neuregelungen modernisieren den Leistungskata-
lTog der gesetzlichen Krankenversicherung fir Hilfsmittel, be-
schridnken diese Léistuhgen auf das medizinisch Notwendige und
erhthen die Wirtschaftlichkeit der Erbringung sowie Inanspruch-
nahme dieser Leistungen.

B. Lﬁsung
Medizinisch iiberholte Leistungen sowie therapeutisch umstrittene
Leistungen und Leistungen mit geringem Abgabepreis werden von

der Leistungspflicht der Krankenkassen ausgenommen.

C. Alternativen

Keine
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. Kosten

Die Verordnung fithrt im Jahr 1990 zu Einsparungen bei den
Trdgern der gesetzlichen Krankenversicherung in Hohe von
rd. 140 Mio. DM.

Fiir Lander und Gemeinden k&nnen geringfiigige Mehrbelastungen
in der Sozialhilfe entstehen.
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des Bundesm1n15ters flir Arbeit und Sczialordnung

Verordnung iber Hilfsmittel von geringem therapeutischen
Nutzen oder geriggem Abgabepfeis in ‘der gesetzlichen
Krankenversicherung

. Der Chef :
des Bundeskanzleramtes Bonn, den 17. Oktober 1989

121 (311) - 811 00 - Kr 104/89

An den .
Prisidenten des Bundesrates

Hiermit lbersende ich die von dem Bundesm1n1§ter fiir Arbeit
und Sozialordnung zu erlassende )

Verordnung Uber Hilfsmitté} von geringem
therapeutischen Nutzen oder‘ger1ngem Ab-
gabepreis in der gesetzlichen Kranken-
versicherung

mit Begriindung und Vorblatt.

Ich bitte, die Zustimmung des Bundesrates aufgrund des
Artikels 80 Abs. 2 des Grundgesetzes herbeizufiihren.

//7?» h,

Rudolf Seiters
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Verordnung {iber Hilfsmittel von garingem
therapeutischen Nutzen oder geringem Abgabepreis in der
gesetzlichen Krankenversiéherung

Auf Grund des § 34 Abs. 4 des Fiinften Buches Sozialgesetzbuch

(Artikel 1 des (Gesetzes wom 20. Dezember 1988, BGBl. I S. 2477)
wird verordnet:

Sdchliche Mittel mit geringem oder umstrittenem
therapeutischen Nutzen

Von der Versorgung sind ausgeschlossen:

1. Bandagen/Orthesen, die eine Gelenkbewegung nicht ausreichend
einschrinken ) ‘ ‘

2. Kompressionsstiicke fiir Waden und Oberschenkel; Knie- und
Knﬁchelkompressionsstacke _

3. Leibbinden (Ausnahme: bei frisch Operiérten, Bauchwandl&hmung,

Bauchwandbruch und bei Stoma-Trigern)

Handgelenkriemen, Handgelenkmanschetten

. Applikationshilfen fiir Wirme und Kilte

Afterschlieﬁbandagen

Mundsperrer ’

. Penisklemmen
. Rektophore

- WO O ~
- -

0. Hystercophore (Ausnahme: bei inoperabelem Gebdrmuttervorfall).



§ 2

S8chliche Mittel mit geringem Abgabeprois

Von der Versorgung sind ausgeschlossen:

[0 ) N B e S B ¢

_.,.]

11.

12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

Alkoholtupfer

Armtragetiicher, Armtragegurte

Augenbadewannen

Augenklappen

Augentropfpipetten

Badestriimpfe, auch zum Schutz von Gips- und sonstigen Dauer-
verbidnden

Brillenetuis

Brusthiitchen mit Sauger

Druckschutzpolster {(Ausnahme: Dekubitusschutzmittel)
Einmalhandschuhe (Ausnahme: sterile Handschuhe zur regel-
mifigen Katheterisierung)

Energieversorgung bel H8rgeridten fiir Versicherte, die das
18. Lebensjahr vollendet haben

Fingerlinge

Fingerschienen

Glasstdbchen

Gummihandschuhe

Milchpumpen

Ohrenklappeﬁ

Salbenpinsel

Urinflaschen

Zehen- und Ballenpolster, Zehenspreizer.
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§ 3
Instandsetzungen

Von der Versorgung sind ausgeschlossen:

Instandsetzungen von Brillengestellen fiir Versicherte, die das

18. Lebensjahr vollendet haben, einschlieRBliich Aufarbeitung einer
vorhandenen Fassung.

§ 4

Berlin-Klausel

Diese Verordnung gilt nach § 14 des Dritten {lberleitungsgesetzes

in Verbindung mit Artikel 78 des Gesundheits-Reformgesetzes auch
im Land Berlin. '

§ 5
Inkrafttreten

Diese Verordnung tritt am 1. Januar 1990 in Kraft.

Der Bundesrat hat zugeStimmt.
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Begrilndung:

1.

Zielsetzung und Inhalt.

Das Gesundheits-RefOrmgesetz, das am 1. Januar 1989 in Kraft
getreten ist, soll die Leistungsféhigkeit und Wirtschaftlich-
keit des Gesundheitswesens in der Bundesrepublik Deutschland
entscheidend verbessern. Dazu hat sich auch eine neue Abgren-
zung der‘Gesundheitsleistungen als.nétwendig erdiesen, die
aus Beitrigen der Solidargemeinschaft finanziert werden.

Das gilt auch fiir die Versorgung mit Heil- und Hilfsmitteln.

In den letzten 18 Jahren ist es im Bereich der Heil- und
Hilfsmittel zu einem'auﬁergewahnlichen Ausgabenanstieg ge-
kommen. In diesem Sektor betrugen die Leistungsausgaben 1988
rd. 8,7 Mrd. DM gegeniiber rd. 670 Mio DM 1970. Das entspricht
einer Steigerung auf etwa das Dreizehnfache. Diese Entwicklung
Wirft in besonderen MaRe die Frage nach der medizinisch not-

wendigen und wirtschaftlichen,Versorgung auf.

Der Gesetzgeber und die Selbstverwaltung haben die Steuerungs-
mingel im Bereichider Heil- und Hilfsmittelversorgung, die

Zu der auﬁerggwéhnlichen Ausgabenentwicklung beigetragsan
haben, bislang nicht enﬁscheidend korrigieren kdnnen.

In den letzten Jahren ist es auch durch die Rechtsprechung

Zu einer Leistungsausweitung gekommen, deren Ursache nicht
allein im medizinisch-technischen_Fortschritt und damit ver-
bundenen verbesserten Therapie- und Versorgungsadglichkeiten
der Versicherten begrindet liegt. Vielmehr sind eine Reihe

von Leistungen unter Verzicht auf eine deutliche Abgrenzung

Zu dem mediziniseh Erforderlichen in die Leistungspflicht

der gesetzlichen Krankenversicherung einbezogen worden. Gleich-



zeitig wurde es versiumt, Leistungen, die durch den medlzi-
nisch~technologischen Fortschritt iiberholt und deshalb ersetz-
bar sind, auszugrenzen. Zu einer systematischen fverpriafung
der von den Krankenkassen gewdhrten Heil~ und Hilfsmittel

ist es - abgesehen von den Bemithungen des Bundesausschusses
der Arzte und wprankenkassen in den Richtlinien iiber die Ver-
ordnung von Heilmitteln und Hilfsmitteln in der kassenidrzt-

1ichen Versorgung - pisiang nicht gekommen.

Das Gesundheits- Reformgesetz hat nun mit der M8glichkelt,
Leistungen durch Rechtsverordnung auszugrenzen, der Einfihrung
einer prozentualen zuzahlung von 10 % fir Heilmittel und
Festbetridgen fir Hilfsmittel die Voraussetzungen fFiir eine
wirksame pusgabensteuerung entscheidend verbessert. Dennoch
bleibt die weitere systematische Fortschreibung der Heil-

und Hilfsmittel—Richtlinien durch den Bundesausschuf der

Lrzte und Krankenkassen unter den Gesichtspunkten der nmedl-
zinischen Erforderlichkeit und der Verordnungsféhigkeit not-
wendig.

Der § 34 Abs. 4 SGB V gibt dem Bundesminister fiir Arbeit und

Sozialordnung die Msglichkelt, durch Rechisverordnung mit Zu-
stimmung des Bundesrates Heil- und Hilfsmittel

- von geringem oder umstrittenem therapeutischen Nutzen

oder
- geringem pbgabeprels

2u bestimmen, deren Kosten die Krankenkasse nicht ilibernimmt.
Die Rechtsverordnung kann auch bestimmen, inwieweit geringflgi-
ge Kosten der notwendigen Anderung, Instandsetzung und Ersatz-—
beschaffung sowie der pusbildung im Gebrauch der Hilfsmittel

von der Krankenkasse nicht iibernommen werden. Ausgenommen
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von einer Ausgrenzung werden ausdrilcklich "die Instandsetzung
-von HOrgerdten und ihre Versorgung mit Bétterien beji Versicher-
ten, die das 18. Lebensjahr noch nichﬁ‘vollendet haben."

Mit der‘Venordnungsermﬁchtigung trégt der Gesetzgeber der
Tatsache Rechnung, daB elne Relhe von Lelstungen gegenwirtig
von den Krankenkassen gewéhrt werden, die elner solidarischen
Ab31cherung durch die gesetzllche Krankenversicherung nicht
mehr bedlrfen. ‘

Diese Verordnung ist ein erster Schritt zur Konzentration
der Heil- und Hilfsmittelvérsorgung Sie beschridnkt sich
zundchst auf die Hilfsmlttel. Dienstleistungen, die Heilmittel-
charakter haben, werden in einem néchsten Schritt felgen.

Bei den in § 1 ausgegrenzten Leistungen handelt es sich um
sdchliche Mittel elnschlleﬁllch Applikationshllfen, die in
der Regel Im San;tatshandel in Orthopadlefachgesohaften,

aber auch In Apotheken abgegeben werden.

Geringe therapeutische Wirksamkeit wird Bandagén/Orthesen
zugesprochen, die die Bewegung nicht'éusreichend einschrinken
und zwar unabhingig davon, .ob sle Verstirkungselemente ent-
halten. Solche Bandagen/Orthesen kﬁnnen keine Bewegungsbe-
grenzung oder Stabiliszerung bzw. Fuhrung des Gelenkes gewdhr-
1eiStén; iﬁsbesondere wenn‘sie'beimeport getragen werden,
haben sie eher allgemein vorbéugenden Charakter und gehdéren
auch deshalb nicht zur Leistungspflicht-der Krankenkassen.

Die in der Verobdnung aufgefiihrten Kompressionsstiicke stellen
Mittel dar, deren therapeutischér Nutzen umstritten ist.
Kompressionsstiicke fiir Waden und Oberschenkel sind hiufig
sogar schidlich, da sie zu Udembildungen insbesondere unter-
halb des Kompressionsstﬁckes filhren kdnnen. Der therapeutische

Wert dieser Mittel ist auch geringfugig, sofern die Mittel
uberWLegend der Wirmeanwendung dienen.




Leibbinden (einschlieBlich MaBanfertigung) sind nach medi-
zinischen Erkenntnissen zur Therapie ungeeignet. Ausnahmen
sind hier allerdings fir frisch operierte Patienten {(ohne
Wiederholungsversofgung), bei Bauchwandl&hmungen, Bauchwand-
brichen und in Einzelf#llen bei Stoma-Trigern ndtig, um die
sichere Befestigung der Hilfsmittel fir die Stomaversorgung
zu gewdhrleisten.

Ebenfalls wegen therapeutisch geringen Nutzen werden Hand-
gelenkriemen und Handgelenkmanschetten (einschlieBlich MaR-
anfertigung) ausgegrenzt, da durch sie keine ausreichende
Fixierung des Handgelenks erreicht wird. Applikationshilfen
flir Warme und Kidlte werden ausgeschlossen, weil mit bewihrten
Hausmitteln (z.B. Eis) die gleiche therapeutische Wirkung

zu erzielen ist. Mittel 'zur Wirmeanwendung oder Wirmflaschen
sind bisher schon aus der Leistuhgspflicht der gesetzlichen
Krankenversicherung ausgeschlossen. Gleiches muB fiir alle
dhnlichen Produkte gelten, die die Hauttemperatur positiv

cder negativlbeeinfluSSen kdnnen. Dies gilt auch fiir sdmtliche
Gelpackungen und z.B. in Beutel eingeschweiflte Kdlte- oder
Wirmetridger mit Ausnahme von Kidltepackungen, die im Zusammenhang
mit einer Chemotherapie bei Krebspatienten zur Verhinderung

des Haarausfalls eingesetzt werden.

Bei- AfterschlieBbandagen, Mundsperrern, Penisklemmen, Rekto-

poren und Hysterophoren handelt es sich insbesondere deshalb
um umstrittene Mittel, weil sie durch moderne Hilfsmittel und
Behandlungstechniken idberholt sind und eine unnétige physische

Belastung flr den Versicherten darstellen. Nur bei incperabelenm
Gebirmuttervorfall kann im Ausnahmefall ein Hysterophor ange-

zeigt sein.

Die in § 2 ausgegrenzten Mittel sind aufgrund ihres geringen
Abgabepreises von der Lelstungspflicht der Krankenkassen

ausgenommen. Dies gilt auch fiir die Energieversorgung bei
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Hérgerdten, zu der Batterien, ﬁadegeréte und Akkuzellen geh&ren.
Der Ausschluf dleser Hilfsmittel wird dazu filhren, daf die
heutigen Preise filr Batterien erheblich sinken. Erfahrungen

in anderen L&ndern, In denen die Energieversorgung ebenfalls
nicht zur Leistungspflicht der soziglen Krankenversicherung
gehdrt, zeigen, daR erhebliche Preissenkungen in diesem Berelich
méglich sind. Die Kosten{lbernahme kann den Versicherten des-
halb finanziell zugemutet werden, auch wenn Batterien regel-
miBig erneuert werden miilssen. Die Ausnahmeregelung fir Ver-
sicherte, die das 18. Lebensjahr noch nicht vollendet haben,
entspricht § 34 Abs. 4 Satz 3 SGB V.

In § 3 wird gem#R § 34 Abs. 4 Satz 2 SGB V die Instandsetzung
von Brillengestellen - auBer bel Kindern und Jugendlichen
unter 18 Jahren.— von der Leistungspflicht der gesetzlichen

Krankenversicherung ausgenommen, well auch hier nur ein ge-

ringer Abgabepreis anfdllt; die entsprechenden Veftragspreise

iberschreiten die Kassenleistung fir eln Brillengestell nicht.
Zur Instandsetzung zéhlt-auch das Aufarbeifen einer vorhandenen
Fassung im Zuéammenhang mit dem Einschleifen neuer Gliser.
Reparaturen an Gestellen filr vergr®Rernde Sehhilfen (z.B.

Lupenbrillen) fallen nicht hierunter.

Finanzielle Auswirkungen

Durch die Regelungen der Rechtsverordnung sollen die gesetz-

lichen Krankenkassen um rd. T40 Millionen DM entlastet werden.

Finanzielle Auswirkungen bel Bund, Lindern und Gemeinden

Soweit die vorgesehenen Ausgrenzungen zu Umsatzrilckgédngen
bei den Hilfsmittelerbringera fiihren, wird der Bund durch

Einnahmeausf&lle bei der Mehrwertsteuer belastet.
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Durch die Leistungsausschliisse in der gesetzlichen Kranken-
versicherung kdnnen geringfiligige Mehrbelastungen bel den

Sozialhilfetrigern entstehen.

Preiswirkungsklausel

Der Entlastung der gesetzlichen Krankenversicherung steht
keine zusitzliche Belastung der privaten Haushalte in gleichem
Umfang gegeniliber. Vielmehr ist davon auszugehen, daR® nach
einer Ausgrenzung von Hilfsmitteln, deren medizinischer Nutzen
umstritten oder gering ist, viele Versicherte auf diese Lel-
stungen verzichten. AuBerdem sind die Vertragspreise, die

die gesetzlichen Krankenkassen fiir die ausgeschlossenen Hilfs-
mittel bislang zahlen, h#ufig Uberhdht. Obwohl diese Vertrags-
preise Hdchstpreischarakter haben und von den Leistungser-
bringern unterboten werdeh kBnnen, ist es bisher kaum zu

einem Preiswetthewerb in diesen Bereichen gekommen, der die
Krankenkassen hitte entlasten k&nnen. Es wird davon ausge-
gangen, daB bei den ausgeSchlossenen Leistungen in Zukunft

ein verstidrkter Preiswettbewerb das Preisniveau dédmpft.

Insgesamt werden die zus#tzlichen Kosten die Versicherten,

die von der .Ausgrenzung betroffen sind, im Einzelfall geringer
belasten, als die Krankenkassen und ihre Beitragszahler bisher

belastet worden sind:

Trotz der erwarteten preisdémpfenden Wirkungen im Hilfsmittel-

bereich, die sich allerdings im vorhinein nicht quantifizieren

lassen, werden sich vom Umfang der Entlastungen her Auswirkungen

auf das allgemeine Preisniveau, insbesondere auf das Verbraucher-

preisniveau, durch die Verordnung nicht ergeben.
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BeschiuB

des Bundesrates

zZur

Vefordnung Uber Hilfsmittel von geringem therapeutischen
Nutzen oder geringem Abgabepreis in der gesetzlichen
Krankenversicherggg‘

Der Bundesrat hat in seiner 607. Sitzung am 1. Dezember 1989
beschlossen, der Verordnung gem#B Artikel 80 Abs. 2 des
Grundgesetzes mit folgender MaBgabe zuzustimmen:

Zu § 1 Nr. 1

§ 1 Nr. 1 ist zu streichen.

Begriindung:

Es ist wissenschaftlich erwiesen, dalB3
anatomisch formgestrickte Bandagen mit

~ Kompressionselementen im Bereich der Ge-
lenkweichteile eine wirksame Behandlung
von Reizzustinden der Gelenke z.B. nach
Unfillen und Operationen sowie bei de-
generativen und rheumatischen Gelenk-
erkrankungen darstellen. Dagegen kann
eine Einschrinkung der Beweglichkeit sogar
eine Negativwirkung auf das Gelenk her-
vorrufen, weil nur ein frei funktionieren-
des Gelenk ochne Bewegungseinschrinkung
gesund und stabil werden kann.
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