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Gesetzesantrag

des Freistaates Sachsen

Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches des
Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG)

A. Zielsetzung

§ 127 Abs. 2 Satz 3 SGB V 1.d.F. des Gesundheitsstrukturgesetzes (GSG,
Artikel 1 Nr. 79 Buchst. b)) legt fest, daB sich die Preise flr Hilfs-
mittel fir 1993, 1994 und 1995 maximal um den Yomhundertsatz erhthen
dirfen, um den sich die beitragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder
aller Krankenkassen mit Sitz im Bundesgebiet auBerhalb des Beitritts-
gebietes je Mitglied verdndern. Die Vorschrift gilt im gesamten Bundes-
gebiet, also auch fiir das Beitrittsgebiet.

Eine Durchfllhrung der Yorschrift wiirde die Preisunterschiede fir Hilfs-
mittel zwischen den neuen Liéndern und dem librigen Bundesgebiet| auf dem
Niveau des 31.12.1992 einfrieren. Angesichts zu erwartender Lghnsteige-
rungen im Beitrittsgebiet wird die Existenz der Betriebe des Hilfsmit-
telsektors bedroht. Auch die Abwanderung qualifizierter Arbeitiskrifte
ist wahrscheinlich. Daher soll eine Anpassung der Preisentwic lung an
die Kostenentwicklung im Beitrittsgebiet ermtglicht werden,

B. Lﬁsung

§ 127 SGB V ist um eine Sonderregelung fir die neuen Linder zu erwei-
tern. Diese ermichtigt die Linder, durch Rechtsverordnung anstelle der
Steigerungsrate der beitragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder aller
Krankenkassen je Mitglied im alten Bundesgebiet eine hdhere Steigerungs-
rate flr die Hilfsmittelpreise zuzulassen, maximal jedoch die Steige-
rungsrate der beitragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder aller Kran-
kenkassen je Mitglied im Beitrittsgebiet.
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C. Alternativen

Keine
D. Kosten

Fir Heil- und Hilfsmittel gaben die Krankenkassen im Beitrittsgebiet
1992 ca. 1,5 Mrd. OM aus, davon entfallen iiber 2/3 auf Hilfsmittel. Der
maximale Mehraufwand der Kassen bei einer Anhebung der Steigerungsrate
von 3,1 % auf 3,5 % (jeweils offizielle Schitzung nach § 270 a S6B V fir
West und Ost) betriige fir 1993 90 Mio. DM, insgesamt fir 3 Jahre ca. 300
Mio. DM. Die Ausschipfung dieser Grenze ist aber unwahrsche1n1ich; da
die Krankenkassen den Grundsatz der Beitragssatzstabilitdit zu beachten
haben (§ 71 und § 311 Abs. 1 SGB V) und erwartete Mengeneffekte so zu
berlicksichtigen haben, daB die Ausgaben maximal um 9,5 % steigen.

Die GréBenordnung der Effekte ist in den einzelnen Bereichen unter-
schiedlich wegen des verschiedenen Ausgangsniveaus (Nachholeffekte; Aus-
wirkung von Eigenbeteiligungsregelungen).

Den Mehrausgaben der Krankenkassen stehen Mehreinnahmen ldes Staates und
der Sozialversicherung (hdhere Einkommen und ggf. hisher Besch¥ftigung)
sowie u. U. Minderausgaben der Arbeitsverwaltung gegeniiber.
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Gesetzesantrag

des Freistaates Sachsen

Entwurf eines ... Gesetzes zur Knderqgg des Filinften Buches des
Sozialgesetzbuches (SGB V-And6)

FREISTAAT SACHSEN
DER MINISTERPRASIDENT Dresden, den 13. Juli 1993

An den

Prdsidenten des Bundesrates
Herrn Ministerprdsidenten
Oskar Lafontaine

Sehr geehrter Herr Prisident,

die Sdchsische Staatsregierung hat beschlossen, dem Bundesrat den als
|
Anlage beigefiigten

Entwurf efnes ... Gesetzes zur Anderung
des Fiinften Buches des Sozialgesetzbuches

(SGB Y-And6)

zZuzuleiten.

Namens der Staatsregierung bitte ich, den Gesetzesantrag gemiB § 36 Abs. 1
Geschdftsordnung Bundesrat den Ausschiissen zuzuweisen.

Mit freundlichen GriiBen

M b

Prof. Dr. Kurt Biedenkop
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Anlage

Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches
des Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG)

vom « 1993

Der Bundestag hat das folgende Gesetz beschlossen:

Artikel 1

[Anderung des Sozialgesetzbuches (SGB) - Gesetzliche
Krankenversicherung - (SGB V)]

-

Das SGB V in der Fassung des Artikels 1 des Gesundheitsstruktur-
gesetzes wird wie folgt gedndert:

1. § 127 Abs. 2 Satz 3 erhdlt folgende Fassung:

"Die Preise diirfen sich gegeniiber den

31. Dezember 1992 geltenden Preisen i
den Jahren 1993, 1994 und 1995 hichsten
um den Vomhundertsatz verdndern, um den
sich die nach den §§ 270 und 270 a zu er-
mittelnden beitragspflichtigen Einnahmen
der Mitglieder der Krankenkassen je Mit-
glied im Bundesgebiet ohne das Beitritts-
gebiet verdndern, soweit nicht eine ab-
weichende Regelung gem¥ff Absatz 3 getrof-
fen wird."
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2. Nach § 127 Abs. 2 wird folgender Absatz 3 eingefiigt:

(3) Die Linder des Beitrittsgebietes werden ermiichtigt, durch
- Rechtsverordnung fiir die Jahre 1993, 1994 und 1995 jeweils
eine Rate zu bestimmen, um die sich die Preise gegeniiber
den am 31. Dezember 1992 geltenden Preisen verindern diir-
fen. Sie ist so festzulegen, daB in jedem Jahr die zugelas-
sene Preisdnderung mindestens gleich der Verdnderungsrate

der beitragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder aller

Krankenkassen je Mitglied fiir das Bundesgebiet auSerhalb
des Beitrittsgebietes, jedoch hiichstens gleich der Verdnde-
rungsrate der beitragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder
aller Krankenkassen je Mitglied fiir das Beitrittsgebiet,

jeweils gemS8 §§ 270 und 270 a, ist.

3. Absatz 3 wird Absatz 4.

Artikel 2
[Inkrafttreten])

Dieses Gesetz tritt am Tage nach seiner Verkiindung in Kraft.
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Begqriindung

A. Allgemeines

Die Preisberechnungen der Mitgliedsbetriebe des Landesinnungs-
verbandes Orthopddieschuhtechnik Sachsen e. V.(als Beispiel fiir
einen Verband von Leistungserbringern von Hilfsmitteln i. S. des
§ 127 SGB V) basieren auf Preisen einer Preisordnung des Jahres
1984, die mit einem Koeffizienten von 4,5 hochgerechnet werden,
wdhrend z. B. die Linder Mecklenburg-Vorpommern und Thiiringen die
selbe Preisordnung mit dem Koeffizienten von 5,2 hochrechnen. Das
bedeutet fiir die Orthopddieschuhtechnik in Sachsen nach der gegen-
widrtig geltenden Gesetzeslage eine sich fortsetzende Benachteili-
gung, weil sich gem#8 dem derzeit verbindlichen § 127 Abs. 2 Sat:z
3 SGB V die Preise auch in den neuen Bundesldndern nur nach der
Entwicklung der beitragspflichtigen Einnahmen der Krankenkassen-
mitglieder im Bundesgebiet-West verdndern diirfen.

Dies hat u. a. zur Folge, daB diese Leistungserbringer nicht in
der Lage sein werden, die L¥hne der Beschéftigten angemessen zu
erhhen, wodurch noch mehr als bisher Fachkrdfte aus Sachsen in
die alten Bundeslinder abwandern und eine fachgerechte Versorgung
der Versicherten durch die Orthop¥dieschuhtechnik in Frage ge-
stellt wire.

Der Gesetzesvorschlag zur Anderung des SGB V soll es daher den
neuen Bundeslindern ermglichen, die Preisbudgetierung an die je-
weils unterschiedlichen Ausgangspreise vom 31.12.19%92 anzupassen.
Da auch zwischen den neuen Bundeslindern groBe Preisunterschiede
bestehen, wird eine gesetzliche Ermlichtigung der Ldnder des Bei-
trittsgebietes, die Preise - abgestimmt auf die jeweiligen Ver-
héltnisse - durch Rechtsverordnung festzulegen, fiir sachgerechter
gehalten als die bisherige starre Regelung des § 127 Abs. 2 Satz 3
SGB V.

B. zu den einzelnen Vorschriften

Zu Artikel 1 Nr. 1 <Neufassung des § 127 Abs. 2 Satz 3 SGB V>

Die bisherige Fassunqg des § 127 Abs. 2 Satz 3 SGB V stellt auf die
Verénderung des Vomhundertsatzes der beitragspflichtigen Einnahmen
der Mitglieder aller Krankenkassen “"mit Sitz im Bundesgebiet
auBerhalb des Beitrittsqgebietes" ab. Der Sitz der Krangeﬁfissen
ist jedoch unerheblich gEi den zahlreichen bundesweit zust¥ndigen
Krankenkassen, die Mitglieder sowohl in den alten als auch in den
neuen Bundeslindern haben. Bier kommt es auf den Beschiftigungs-
oder Wohnort der Mitglieder an. Dem tr¥gt die vorgeschlagene Neu-

fassung des Satzes 3 Rechnung. Zugleich wird eine Offnung filr ab-
-weichende Regelungen gem#f Absatz 3 (neu) vorgesehen.
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Zu Artikel 1 Nr. 2 <Binfiigung eines neuen Absatzes 3 in den § 127
sSGB V>

Die Vorschrift stellt als gesetzliche Ermiichtigungsgrundlage fiir
den Erlas entsprechender Rechtsverordnungen durch die L¥nder des
Beitrittsgebietes sicher, da8 eine Preisentwicklung im Hilfsmit-
telbereich zugelassen wird, die der jeweils spezifischen Kosten-
entwicklung im Hilfsmittelbereich Rechnung tr¥gt. Bierbei bilden
die Untergrenze die entsprechende Verdnderungsrate-West und die
Obergrenze die entsprechende Anderungsrate-Ost.
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Gesetzentwurf
des Bundesrates

Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches des
Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG)

A. Zielsetzung

§ 127 Abs. 2 Satz 3 SGB V {.d.F. des Gesundheitsstrukturgesetzes (656,
Artikel ) Nr. 79 Buchst. b ) legt fest, daB sich die Preise fir Hilfs-
mittel fir 1993, 1994 und 1995 maximal um den Vomhundertsatz erhthen
diirfen, um den sich die beftragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder
aller Krankenkassen mit Sitz im Bundesgebiet auBerhalb des Beitritts-
gebietes je Mitglied verdndern. Die Vorschrift gilt im gesamten Bundes-
gebiet, also auch fir das Beitrittsgebiet.

Eine Durchfilhrung der Vorschrift wirde die Preisunterschiede fir Ri1fs-
mittel zwischen den neuen Lindern und dem Ubrigen Bundesgebiet auf das
Niveau des 31.12.1992 einfrieren, Angesichts zu erwartender Lohnsteige-
rungen im Beitrittsgebiet wird die Existenz der Betriebe des Hilfsmit-
telsektors bedroht. Auch die Abwanderung qualifizierter Arbeitskrifte '
ist wahrscheinlich. Daher soll eine Anpassung der Preisentwicklung an
die Xostenentwicklung im Beftrittsgebiet ermiglicht werden.

B. Lésung

§ 127 SGB V ist um eine Sonderregelung fiir die neuen Linder zu erweitemn.
Diese soll anstelle der Steigerungsrate der beitragspflichtigen Einnahmen der
Mitglieder aller Krankenkassen je Mitglied im alten Bundesgebiet eine héhere
Steigerungsrate fiir die Hilfsmittelpreise zulassen, maximal jedoch die
Steigerungsrate der beitragspfichtigen Einnahmen der Mitglieder aller
Krankenkassen je Mitglied im Beitrittsgebiet.
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C. Alternativen

Keine

. Kosten

FUr Heil- und Hilfsmittel gaben die Krankenkassen im Beitrittsgebiet
1992 ca. 1,5 Mrd. DM aus, davon entfallen Uber 2/3 auf Hilfsmittel. Der
maximale Mehraufwand der Kassen bei einer Ahhebung der Stetgerungsrate
von 3,1 % auf 9,5 £ (jeweils offizielle Schiitzung nach § 270 a SGB V fir
West und Ost) betriige fiir 1993 90 Mio. DM, insgesamt fir 3 Jahre ca. 300
Mio. DM. Die Ausschipfung dieser Grenze ist aber unwahrscheinlich, da
die Krankenkassen den Grundsatz der Beitragssatzstabilit¥t zu beachten
haben (§ 71 und § 311 Abs. 1 SGB V) und erwartete Mengeneffekte so zu
beriicksichtigen haben, da8 die Ausgaben maximal um 9,5 % steigen.

Die GriBenordnung der Effekte ist in den einzelnen Bereichen
wegen des verschiedenen Ausgangsniveaus (Nachhc :ffekte, Aus-
wirkung von Eigenbeteiligungsregelungen) unter. -hiedlich.

Den Mehrausgaben der Krankenkassen stehen Mehreinnahmen des Staates und
der Sozialversicherung (hthere Einkommen und ggf. hhere Beschiftigung)
sowie u. U. Minderausgaben der Arbeitsverwaltung gegeniiber,
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Gesetzentwurf
des Bundesrates

Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches des
Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG)

A. Zielsetzung

§ 127 Abs. 2 Satz 3 S6B V 1.d.F. des Gesundheitsstrukturgesetzes (6SG,
Artikel 1 Nr. 79 Buchst. b ) legt fest, daB sich die Preise fur Hilfs-
mittel fUr 1993, 1994 und 1995 maximal um den Yomhundertsatz erhbhen
dirfen, um den sich die beitragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder
aller Krankenkassen mit Sitz im Bundesgebiet auBerhalb des Beitritts-
gebietes je Mitglied verdndern. Die Vorschrift gilt im gesamten Bundes-
gebiet, also auch fiir das Beitrittsgebiet.

Eine Durchflhrung der Vorschrift wiirde die Preisunterschiede flr Hi1fs-
mittel zwischen den neuen Lindern und dem Ubrigen Bundesgebiet auf das
Niveau des 31.12.1992 einfrieren. Angesichts zu erwartender Lohnsteige-
rungen im Beitrittsgebiet wird die Existenz der Betriebe des Hilfsmit-
telsektors bedroht. Auch die Abwanderung qualifizierter Arbeitskrifte
ist wahrscheinlich. Daher soll eine Anpassung der Preisentwicklung an
die Kostenentwicklung im Beitrittsgebiet ermiglicht werden.

B. Ldsung

§ 127 SGB V ist um eine Sonderregelung fiir die neuen Lander zu erweitem.
Diese soll anstelle der Steigerungsrate der beitragspflichtigen Einnahmen der
Mitglieder aller Krankenkassen je Mitglied im alten Bundesgebiet eine hbhere
Ste!gerungsrate fur die Hilfsmittelpreise zulassen, maximal jedoch die
Steigerungsrate der beitragspfichtigen Einnahmen der Mitglieder aller
Krankenkassen je Mitglied im Beitrittsgebiet.
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C. Alternativen

Keine

D. Kosten

Fr Heil- und Hilfsmittel gaben die Krankenkassen im Beitrittsgebiet
1992 ca. 1,5 Mrd. DM aus, davon entfallen iiber 2/3 auf Hilfsmittel. Der
maximale Mehraufwand der Kassen bei einer Aﬁhebung der Steigerungsrate
von 3,1 % auf 9,5 % (Jeweils offizielle Schitzung nach § 270 a SGB V fiir
West und Ost) betriige fiir 1993 90 Mio. DM, insgesamt flir 3 Jahre ca. 300
Mio. DM. Die Ausschtpfung dieser Grenze ist aber unwahrscheinlich, da
die Krankenkassen den Grundsatz der Beitragssatzstabilitét zu beachten
haben (§ 71 und § 311 Abs. 1 SGB V) und erwartete Mengeneffekte so zu
beriicksichtigen haben, daB die Ausgaben maximal um 9,5 % steigen.

Die GrdBenordnung der Effekte ist in den einzelnen Bereichen
wegen des verschiedenen Ausgangsniveaus (Nachhc :ffekte, Aus-
wirkung von Eigenbeteiligungsregelungen) unter. ~hiedlich.

Den Mehrausgaben der Krankenkassen stehen Mehreinnahmen des Staates und
der Sozialversicherung (hBhere Einkommen und ggf. hShere Beschiftigung)
sowie u. U. Minderausgaben der Arbeitsverwaltung gegenlber.
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Gesetzentwurf
des Bundesrates

Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches des
Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG)

Der Bundesrat hat in seiner 660. Sitzung am 24. September 1993 beschlossen,
den beigefiigten Gesetzentwurf gemaB Artikel 76 Abs. 1 des Grundgesetzes beim
Deutschen Bundestag einzubringen.
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Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches
des Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG)

Vom...

Der Bundestag hat das folgende Gesetz beschlossen:

Artikel 1

§ 127 Abs. 2 Satz 3 des Finften Buches Sozialgesetzbuch (Artikel 1 des
Gesetzes vom 20. Dezember 1988, BGBL. | S. 2477), zuletzt gedndert durch
wird wie folgt gefaBt:

"Sie dirfen sich gegenuber den am 31. Dezember 1992 geitenden
Preisen in den Jahren 1993, 1994 und 1995 héchstens um den
Vomhundertsatz verdndern, um den sich die nach den §§ 270 und 270a
zu ermittelnden beitragspflichtigen Einnahmen der Mitglieder der
Krankenkassen je Mitglied verédndem; die Vomhundertsétze sind fur das
Beitrittsgebiet und das Llbrige Bundesgebiet getrennt festzulegen.®

Artikel 2

Dieses Gesetz tritt am Tage nach seiner Verkindung in Kraft.
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Begrindung:

A. Allgemeines

Die Preisberechnungen der Mitgliedsbetriebe des Landesinnungs-
verbandes Orthopddieschuhtechnik Sachsen e. V.(als Beispiel fiir
einen Verband von Leistungserbringern von Hilfsmitteln i. S. des

§ 127 SGB V) basieren auf Preisen einer Preisordnung des Janres
1984, die mit einem Koeffizienten von 4,5 hochgerechnet werden,
wdhrend z. B. die Linder Mecklenburg-Vorpommern und Thiiringen die-
selbe Preisordnung mit dem Koeffizienten von 5,2 hochrechnen. Das
bedeutet fiir-die Orthopddieschuhtechnik in Sachsen nach der gegen-
wdrtig geltenden Gesetzeslage eine sich fortsetzende Benachteili-
gung, weil sich gemdf dem derzeit verbindlichen § 127 Abs. 2 Satz
3 SGB V die Preise auch in den neuen Bundeslindern nur nach der
Entwicklung der beitragspflichtigen Binnahmen der Krankenkassen-
mitglieder im Bundesgebiet-West verdndern diirfen.

Dies hat u. a. zur PFolge, da8 diese Leistungserbringer nicht in

der Lage sein werden, die Ldhne der Beschdftigten angemessen zu
erhdhen, wodurch noch mehr Fach:-4fte als bisher aus Sachsen in

die alten Bundesldnder abwandern diirften und eine fachgerechte Versorgung

der Versicherten durch die Orthopddieschuhtechnik in Frage ge-
stellt widre.

Dieses Gesetz soll es daher den

neuen Bundeslindern ermdglichen, die Preisbudgetierung unter
Beriicksichtigung der Entwicklung der beitragspflichtigen Ein-

nagmen der Krankenkassenmitglieder im Beitrittsgebiet zu ver-
dndern.

B. Zu den einzelnen Vorschriften

Zu Artikel 1 <Neufassung des § 127 Abs. 2 Satz 3 SGB V>

Die bisherige Fassung des § 127 Abs. 2 Satz 3 SGB V stellt auf die
Verdnderung des Vomhundertsatzes der beitragspflichtigen Binnahmen
der Mitglieder aller Krankenkassen "mit Sitz im Bundesgebiet
aulerhalb des Beitrittsgebietes" ab. Der Sitz aer Krankenkassen
ist jedoch unerheblich bei den zahlreichen bundesweit zustindigen
Krankenkassen, die Mitglieder sowohl in den alten als auch in den
neuen Bundesléndern haben. Hier kommt es auf den Beschiftigungs-
oder Wohnort der Mitglieder an. Dem triqt die Neu-

fassung des Satzes 3 Rechnung. Bei der Anpassung der Hilfsmittell-
preise werden hfchstens die Vomhundertsitze zugrunde gelegt,
die getrennt fiir das Beitrittsgebiet und das iibrige Bundes-
gebiet festzulegen sind.”
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Bundesrat zu Drucksache 489/93 (BeschiuB)
25.02.94

Unterrichtung

durch den Deutschen

Bundestag

Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches des
Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG) |

Der Deutsche Bundestag hat in seiner 210. Sitzung am
24. Februar 1994 aufgrund der BeschluBempfehlung und
des Berichts des Ausschusses fiir Gesundheit

(15. AusschuB) - Drucksache 12/6804 - den vom Bundesrat
eingebrachten

Entwurf eines ... Gesetzes zur Anderung des Fiinften Buches
des Sozialgesetzbuches (SGB V-AndG)
- Drucksache 12/6482 -

abgelehnt.
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