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Gesetz zur Reform der gesetzlichen Krankenversicherung ab dem Jahr 2000
(GKV-Gesundheitsreformgesetz 2000)

Punkt 61 a der 746. Sitzung des Bundesrates am 17. Dezember 1999

Der Bundesrat mége beschlieBen:

1. Der Bundesrat stellt fest, dal das Gesetz gem. Art. 84 Abs. 1 GG seiner
Zustimmung bedarf.

2. Der Bundesrat versagt dem Gesetz seine Zustimmung,

W

Fir den Fall, daB die Zustimmungspflichtigkeit verneint werden sollte, legt der
Bundesrat gegen das Gesetz Einspruch ein.

Begriipdung:

Die Zustimmung des Bundesrates nach Art. 84 Abs. 1 GG ist
erforderlich, wenn im Bundesgesetz Regelungen iiber die
Einrichtung von Behérden (d. h. insbesondere qualitative
Aufgabenfestlegung, Zustindigkeiteninderung) und
Verwaltungsverfahrensregelungen (= "Wie” des
Verwaltungshandelns, insbesondere Regelung von Fristen,
Formerfordernissen, Gestaltungsspielriumen) getroffen werden.

1) Art. 1Nr. 58, § 140 b SGB V, der die integrierte Versorgung
regelt, erfiillt die Voraussetzungen des Art. 84 Abs. 1 GG
und ist damit zustimmungsbediirftig.
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Bei den Kassenirztlichen Vereinigungen handelt es sich
um Korperschaften des offentlichen Rechts. Sie gehdren
damit, wie alle Korperschaften des dffentlichen Rechts
zur mittelbaren Staatsverwaltung. Somit geht es um die
Ausfiihrung eines Bundesgesetzes als eigene
Angelegenheit der Lander gem. Art. 83 GG durch
l.andesbehorden.

AuBerdem wird die Einrichtung von Landesbehorden
geregelt. Der Begriff “die Einrichtung” der Behorde als
colche ist weit zu verstehen. Er beinhaltet Bildung,
Kompetenz und Ausgestaltung der Behorden. Er umfaflt
also auch die Festlegung des ndheren Aufgabenkreises
der jeweiligen Behorde.

Bisher waren die Kassenirztlichen Vereinigungen allein fiir
den AbschluB von Vertrigen im Rahmen der gesetzlichen
Krankenversicherung zustindig. Nun sollen den
Kassenirztlichen Vereinigungen Teile ihrer bisher
bestehenden Kompetenzen entzogen werden, Sie sollen bei
den Abschliissen von Vertrigen im Rahmen der integrierten
Versorgung zwischen den Krankenkassen und den
Leistungserbringern auflen vor bleiben. Ihnen werden also
Befugnisse in bezug auf die kassenirztliche Versorgung der
gesetzlich Versicherten entzogen. Auch wenn es bisher keine
Modelle der integrierten Versorgung gab, kann man von
einer Aushohlung der Kompetenzen der Kassenirztlichen
Vereinigungen sprechen, da ein Teil der Versorgung der
gesetzlich Versicherten nun ohne Beteiligung der
Kassenirztlichen Vereinigungen erfolgen soll.

Art.1 Nr. 54, § 137 Abs. 2 Satz 2 ist gem. Art. 84 Abs. 1GG
zustimmungspflichtig. Mit dieser Regelung wird den
Vereinbarungen der Spitzenverbdnde auf Bundesebene zur
Qualititssicherung bei zugelassenen Krankenhdusern der
Vorrang vor Veririgen nach § 112 Abs. 1SGB V
eingerdumt. Damit werden den Landesverbinden der
Krankenkassen als fiir den Vertragsabschluf} nach § 112 Abs.
1 SGB V zustindigen Landesbehorden Aufgaben entzogen.



