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Belastungsgrenze - Heimbewohner

§ 35 Abs. 3 ff. SGB XII

Kurszo et

Nach dem Gesetz zur Anderung des Gesetzes zur Einordnung des Sozialhilferechts in das Sozialgesetzbuch
haben die Trager der Sozialhilfe Heimbewohnern mit Taschengeld ab 2005 jeweils auf der Grundlage des

§ 35 Abs. 3 ff. SGB XII ein Darlehen in Héhe der jahrlichen Belastungsgrenze des § 62 SGB V zu gewahren
und diese Personen der jeweils zustandigen Krankenkasse mitzuteilen. Das Darlehen ist in gleichen
Teilbetragen mit dem Taschengeld des Heimbewohners durch den Sozialhilfetrager zu verrechnen.

Am 30.11.2004 haben die Krankenkassen-Spitzenverbande, das Bundesgesundheitsministerium und die
Sozialhilfetréger fiir Heimbewchner mit Taschengeldbezug zur Umsetzung des o0.g. Gesetzes Regelungen zur
praktischen Abwicklung vereinbart, die sicherstellen, dass die betroffenen Versicherten moglichst frihzeitig zu
Jahresbeginn ihre Befreiungsausweise erhalten.

Die Heimbewohner kénnen unabhangig von der neuen Regelung des § 35 Abs. 3 ff. SGB XllI nach wie vor

von der Méglichkeit Gebrauch machen, einen Betrag in Hohe der jahrlichen Belastungsgrenze selbst
einzuzahlen.

Grundfall (ab Jahreswechsel 2005/2006)

Ab 2005/2006 soll folgende Verfahrensweise praktiziert werden:

1. Der Trager der Sozialhilfe informiert die zustandige Krankenkasse bis zum 01.11. des Vorjahres
uber die Leistungsberechtigten, die der Darlehensregelung in der Vergangenheit nicht
widersprochen haben.

2. Die Krankenkasse priift, ob fiir die Leistungsberechtigten die ein- oder zweiprozentige
Belastungsgrenze Anwendung findet.

3. Die Krankenkasse {ibermittelt dem Sozialhilfetrager die Befreiungsbescheinigungen rechtzeitig vor
dem 01. Januar und teilt die Hohe der Belastungsgrenze mit. ;

4. Der Sozialhilfetrager Gibersendet spatestens bis zum 01.01. die Befreiungsbescheinigungen an die
Leistungsberechtigten. Dies erfolgt in einem Schreiben zusammen mit der Information {iber die
Zahlungsméglichkeiten (Selbstzahler bzw. Darlehen), die Auszahlungsmodalititen und die
Mdoglichkeit des Widerspruchs.

5. Sofern die Leistungsberechtigten nicht widersprechen, {iberweist der Sozialhilfetrager die jahrlichen
Zuzahlungsbetrage an die Krankenkassen. Die Riickzahlung der Darlehen erfolgt durch
Verrechnung mit den monatlich auszuzahlenden Barbetrdgen Uber das gesamte Kalenderjahr.

Die Heimbewohner, die mit der Regelung einverstanden sind, miissen also gar nichts unternehmen. Dem
Heimbewohner wird unmittelbar eine Befreiungsbescheinigung von den Kassen fiir das Kalenderjahr
Ubermitteit. Die im Heim lebenden Sozialhilfeempfanger miissen das Darlehen nicht in Anspruch nehmen.
Jeder kann von seinem Widerspruchsrecht Gebrauch machen. Mit der Befreiungsbescheinigung werden
neben Informationen iber die Darlehensgewahrung und die Rickzahlungsmodalitaten auch die Maglichkeit
des Widerspruchs erldutert.

Durch die monatliche Verrechnung der kleinen Teilbetrage direkt mit dem "Taschengeld", werden die
Zuzahlungsverpflichtungen gleichmaRig auf das Jahr verteilt und finanzielle Engpésse flr im Heim lebende
Sozialhilfeempfanger am Jahresbeginn vermieden.

Forderungen von Sozialhilfetragern gegeniiber Krankenkassen auf (teilweise) Riickzahlung gewihrter
Darlehen bei Tod von Heimbewohnern
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In der Praicis fordern Tréger der Sozialhilfe von den Krankenkassen (teilweise) die Ruckzahlung gewéhrter
Darlehen bei Tod von Heimbewohnern. :

GemaR § 35 Abs. 1 Satz 1 SGB XII wird das Darlehen durch den Tréger der Sozialhilfe an den Versicherten -
soweit dieser nicht widerspricht - gewahrt, sodass eine Darlehensgewahrung ausdriickiich an den

-Versicherten und nicht an die Krankenkasse erfolgt. Zwar sieht § 35 Abs. 3 Satz 2 SGB Xil die Auszahlung
des Darlehens direkt an die Krankenkasse vor, jedoch handelt es sich hierbei tediglich um eine Vereinfachung
des Verfahrens, da ansonsten das Darlehen zunéchst einmal an den Versicherten gezahlt werden wiirde und
(dieser wiederum den Betrag an die fiir ihn zustandige Krankenkasse weiterleiten miisste. Konkrete
Regelungen zur Riickzahlung der gezahlten Betrige durch die Krankenkasse sehen weder die §§ 35 und 37
noch sonstige Vorschriften des SGB Xl vor, sodass fiir den Tréger der Sozialhilfe zumindest auf diesem
Wege keine Maoglichkeit zur Eréffnung einer Forderung gegeniiber der Krankenkasse bestehen diirfie.

Darliber hinaus sehen die Vorschriften nach § 102 bis 105 SGB X Regelungen fiir Erstattungsanspriiche der
Leistungstréger untereinander vor. Ungeachtet dessen, welche der Rechtsvorschriften im Rahmen der
weiteren Priifung der Voraussetzungen letztlich tatséchlich einschlagig sein kdnnte, ist Voraussetzung fiir
einen Erstattungsanspruch, dass es sich um eine - zumindest von der Krankenkasse zu gewahrende - -
Sozialleistung handeln miuss.

In ihrer Besprechung zum Leistungsrecht am 11./12.10.2004 (vgl. TOP 2 der Niederschrift) sind die .
Spitzenverbénde der Krankenkassen zu dem Ergebnis gekommen, bei Tod des allein zu beurteilenden
Versicherten die Erstattung zu viel geleisteter Zuzahlungen vorerst auf Grundlage eines &6ffentlich-rechtlichen
Erstatiungsanspruchs nach den BGB-Regelungen zum Erbrecht vorzunehmen. Zur Begriindung wurde
angefihrt, dass nicht ausgeschlossen werden kénne, dass es sich bei der Erstattung von Zuzahlungen um
einen &ffentlich-rechtlichen Erstattungsanspruch und somit nicht um eine Geldleistung im Sinne des § 11
SGB | handelt, sodass im Ergebnis auch die Anwendung der §§ 56 ff. SGB | ausscheiden wiirde. Damit
besteht ein Anspruch auf Erstattung zu viel geleisteter Zuzahlungen auch dann, wenn der Antrag auf
Befreiung von Zuzahlungen nicht zu Lebzeiten gestelit wurde.

Mit der insoWeit - letztlich auch zum Vorteil des Erben - erfolgten und nach wie vor bestehenden Zuordnung
dahingehend, dass es sich bei zu viel gezahlten Zuzahlungen nicht um Sozialleistungen handelt, diirfte die
Anwendung der Vorschriften nach § 102 bis 105 SGB X ausscheiden.

Im Ubrigen ist in diesem Zusammenhang darauf hinzuweisen, dass unter Beriicksichtigung der in der
Besprechung der Spitzenverbande der Krankenkassen zum Leistungsrecht am 11./12.10.2004 erfolgten
Bewertung bei der Befriedigung der von Tragern der Sozialhilfe gegeniiber Krankenkassen erhobenen
Forderungen auf (teilweise) Riickzahlung gewihrter Darlehen bei Tod von Heimbewohnern immer auch die
Gefahr einer nochmaligen - und somit doppelten - Erstattung zu viel gezahlter Zuzahlungen bei '
entsprechender Antragstellung durch den Erben besteht.

Die Spitzenverbande der Krankenkassen sind einvernehmlich der Auffassung, dass von Trégern der
Sozialhilfe gegeniiber Krankenkassen erhobene Forderungen auf (teilweise) Riickzahlung gewéhrter
Darlehen bei Tod von Heimbewohnern grundsétzlich nicht beglichen werden kénnen, da eine rechtliche
Legitimation hierfiir weder im Rahmen der Vorschriften zum SGB XII noch im Zuge der fur
Erstattungsanspriiche der Leistungstrager untereinander bestehenden Regelungen nach § 102 bis 105

SGB X gesehen wird (vgl. Besprechungsergebnis der Krankenkassen-Spitzenverbénde vom 01./02.06.2005).
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SGBV§62Vb Abschnitt (Titel, Fassung, Einleitung)

Verwaltungsvereinbarung zur Vorschrift iiber die Erstattung bzw. Befreiung von gesetzlichen
Zuzahlungen gemal § 62 Abs. 1,2und 3SGB V
(Verwaltungsvereinbarung zu § 62 SGB V)

In der Fassung vom 1. Juni 2005 (BKK intern Nr. 420/2005)
AOK-Bundesverband, Bonn,

Bundesverband der Betriebskrankenkassen, Essen
IKK-Bundesverband, Bergisch Gladbach

See-Krankenkasse, Hamburg

Bundesverband der landwirtschaftlichen Krankenkassen, Kassel
Knappschaft, Bochum }

Verband der Angesteliten-Krankenkassen e.V., Siegburg
AEV-Arbeiter-Ersatzkassen-Verband e.V., Siegburg

Praambel

Die Erstattung von gesetzlichen Zuzahlungen bzw. die Befreiung von gesetzlichen Zuzahlungen im laufenden
Kalenderjahr fiir das restliche Kalenderjahr nach § 62 SGB V erfordern die Festlegung einer
Belastungsgrenze fiir einzelne Versicherte ggf. einschlieBlich der im gemeinsamen Haushalt lebenden
beriicksichtigungsfahigen Angehdrigen. Diese ist den im Laufe eines Kalenderjahres entstandenen und
nachgewiesenen gesetzlichen Zuzahlungen gegeniiberzustellen.

Mit dieser Vereinbarung sollen Schwierigkeiten vermieden werden, wenn im Laufe eines Kalenderjahres

» Versicherte bei mehr als einer Krankenkasse versichert oder
o Versicherte einer Familie bei unterschiedlichen Krankenkassen versichert

waren und gleichzeitig Erlduterungen zur Hilfestellung zur Beurteilung der Sachverhalte durch die
Krankenkassen gegeben werden. Die Vereinbarung ist fiir die Krankenkassen verbindlich, die ihr durch
Erklarung gegeniber ihrem Spitzenverband beitreten oder die ihren Spitzenverband zum Abschluss der
Verwaltungsvereinbarung erméchtigt haben.

Redaktionelle Inhaltsiibersicht Abschnitt
Anwendungsbereich 1
Zustandigkeit 21
Aligemeine Grundsétze 22
Erstattung zu viel gezahlter Zuzahlungen nach Ablauf des Kalenderjahres 3.1
Erstattung zu viel gezahiter Zuzahlungen im laufenden Kalenderjahr 3.1.1
Grundlagen fiir die Ermittiung der Belastungsgrenze nach § 62 SGB V 4
Zu berticksichtigende Angehdrige 4.1
Bruttoeinnahmen zum Lebensunterhalt 4.2
Zuzahlungen 43
Belastungsgrenze der Versicherten 5
In-Kraft-Treten [
Kiindigung 7
Mustervordruck zur Ermittlung der Grundlagen fiir eine Befreiung Anlage 1
Mustervordruck zur Dokumentation der Feststellungen der zuerst angegangenen

Krankenkasse Anlage 2
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/

Mustervordruck zur Dokumentation der Feststellungen der zuerst angegangenen
Krankenkasse bei Vorauszahlungen '

' Aniage 2a
Muster eines Quittungsheftes

Anlage 3

Online-Priifung auf a.nderen Rechtsstand
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Abschnitt 3.1.1 SGBV§62Vb

Erstattung zu viel gezahlter Zuzahlungen im laufenden Kalenderjahr

1. Erreichen bzw. {iberschreiten der Versicherte und seine beriicksichtigungsfahigen Angehorigen mit
ihren tatséchlich geleisteten und nachgewiesenen Zuzahlungen bereits vor dem Ende des
Kalenderjahres die ermittelte Belastungsgrenze, gelten die Regelungen unter Abschnitt 3.1
gleichermaBen. Daneben befreit die nach Abschnitt 2.1 Absatz 4 zustindige Krankenkasse ihre/n
Versicherten im laufenden Kalenderjahr fiir den Rest des Kalenderjahres von den Zuzahlungen.

2. Mit der Befreiung des/r Versicherten von den Zuzahlungen haben auch die {ibrigen
berucksichtigungsfahigen Angehdrigen, die bei den anderen Krankenkassen versichert sind,
Anspruch, von der fiir sie zusténdigen Krankenkasse fiir den Rest des Kalenderjahres von den
Zuzahlungen befreit zu werden. Hierzu informiert die Krankenkasse ihren Versicherten mit der
Ausstellung des Befreiungsausweises {iber die Mdglichkeit, dass die bei den anderen

" Krankenkassen versicherten beriicksichtigungsfahigen Angehdrigen ebenfalls fiir den Rest des
Kalenderjahres befreit werden kénnen. '

3. Die Feststellung der Belastungsgrenze erfolgt auf der Basis der zum Zeitpunkt der Prifung
bestehenden aktuellen Verhaitnisse durch eine Schitzung der kalenderjahrlichen Bruttoeinnahmen
zum Lebensunterhalt unter Einbeziehung der voraussichtlich im weiteren Verlauf des
Kalenderjahres zu erwartenden Einnahmen (z.B. Urlaubs- und Weihnachtsgeld) und
Einkommenssteigerungen (z.B. Rentenanpassung). Bei stark schwankenden Einkiinften kann eine
vergleichende Berlicksichtigung der Gesamtbruttoeinnahmen des Vorjahres erfolgen.

4. Bei einer Befreiung von den Zuzahlungen im laufenden Kalenderjahr fiir den Rest des
Kalenderjahres soll sich eine erneute Priifung der Belastungsgrenze auch bei einem Wechsel der
Krankenkasse auf die Félle beschrénken, in denen sich wesentliche Anderungen der persénlichen
Verhéltnisse oder der Einkommensverhéltnisse im Sinne des § 48 SGB X ergeben (z.B.
Beschéftigungsaufnahme nach Sozialhilfebezug, Heirat, Tod).

Kommt eine ausnahmsweise durchgefiihrte erneute Uberpriifung zu einer von der bisherigen Entscheidung
abweichenden Bewertung, sind die ggf. hiervon betroffenen Krankenkassen der ibrigen ‘
bericksichtigungsféhigen Angehorigen bzw. die vorherige Krankenkasse des Versicherten hiervon in
Kenntnis zu setzen.

5. Die Versicherten sollen mit der Befreiung aufgefordert werden, wesentliche Anderungen der
Krankenkasse mitzuteilen.

2. Erreichen der Belastungsgrenze auf Grund einer Vorauszahlung

1. Eine Befreiung auf Grund einer Vorauszahlung in Hhe der voraussichtlichen Belastungsgrenze ist
maglich, insbesondere dann, wenn innerhalb eines kurzen Zeitraums die Belastungsgrenze erreicht
wiirde. Die nach Abschnitt 2.1 Absatz 4 zustindige Krankenkasse berechnet die Belastungsgrenze
sowie den Vorauszahlungsbetrag nach den MaRgaben des Abschnittes 3.1.1 Absatz 3, vereinnahmt
den gesamten Vorauszahlungsbetrag und befreit ihre Versicherten fiir das Kalenderjahr, fir das die
Vorauszahlung geleistet wurde, von den Zuzahlungen.

2. Die bereits im Rahmen des Antrages fiir das Antragsjahr nachgewiesenen Zuzahlungen des
Versicherten und aller beriicksichtigungsfahigen Angehdrigen werden bei der Feststellung des
Vorauszahlungsbetrages mindernd beriicksichtigt. ‘

3. Der geleistete Vorauszahlungsbetrag wird unter den nach Abschnitt 2 beteiligten Krankenkassen
aufgeteilt. Der Gesamtbetrag der Vorauszahlung wird dazu durch die Anzahl der Personen des
Familienverbundes geteilt; beriicksichtigt werden hierbei nur Versicherte, die im Kalenderjahr, fiir
das der Antrag gestellt wird, mindestens das 19. Lebensjahr beginnen. Jeder der Krankenkassen
stehen so viele Anteile an der Vorauszahlung zu, wie Personen des Familienverbundes bei ihr
versichert sind. .

Beispiel 1: Ehemann Krankenkasse A Zuzahlung 10 EUR, Ehefrau Krankenkasse B, Kind geboren am
01.01.1988 Krankenkasse B, nachgewiesene Zuzahlung 80 EUR. Antrag auf Vorauszahlung der
Belastungsgrenze fiir das laufende Kalenderjahr, die ermittelte Belastungsgrenze betrégt 172 EUR.

Losung: Die Vorauszahlung betrégt 72 EUR (172 EUR Belastungsgrenze - 100 EUR Zuzahlung). Da das Kind
im Jahr 2006 das 19. Lebensjahr beginnt, ist die Vorauszahlung durch 3 Versicherte zu teilen (24 EUR). Der
Krankenkasse A stehen somit 24 EUR der Vorauszahlung zu, der Krankenkasse B 48 EUR.

4. Unterschreitet der Anteil an der Vorauszahlung, den die nach Abschnitt 2.1 Absatz 4 zustandige
Krankenkasse einer anderen beteiligten Krankenkassen zu Gberweisen hétte, den Betrag von
25 EUR (Bagatellgrenze), kann die berechnende Krankenkasse diesen Anteil der Vorauszahlung
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vereinnahmen. Die einer Krankenkasse zustehenden Einzelbetrage werden je Antrag fiir den
Vergleich mit der Bagatellgrenze addiert.

Losung zu Beispiel 1 : Ist Krankenkasse A fur die Berechnung und Erstattung zustandig, erfolgt nach
Anforderung eine Uberweisung an Krankenkasse B in Hohe von 48 EUR, :

Ist hingegen Krankenkasse B firr die Berechnung und Erstattung zusténdig, kann der Vorauszahlungsbetrag.
von dieser Krankenkasse volistindig vereinnahmt werden, da der der Krankenkasse A zustehende Teilbetrag
von 24 EUR die Bagatellgrenze unterschreitet. .

5. Die an der Verwaltungsvereinbarung beteiligten Spitzenverbande oder einzelne Krankenkassen
kdnnen einen gegenseitigen Verzicht auf eine Aufteilung der Vorauszahlung nach Absatz 3 erkldren
oder eine héhere als die in Absatz 4 genannten Bagateligrenze vereinbaren.

6. Die den anderen nach Abschnitt 2.1 Absatz 1 bis 3 zustindigen Krankenkassen zustehenden
Teilbetrage werden dem Versicherten mit dem als Anlage 2a beigefligten Mustervordruck in
entsprechender Anzahl mitgeleilt. Eine weitere Auftellung der Teilbetréige in Leistungsbereiche ist
nicht erforderlich. Die von der nach Abschnitt 2.1 Absatz 4 zustéandigen Krankenkasse ermittelten
jeweiligen Betrége werden dabei von den anderen Krankenkassen akzeptiert.

7. Die anderen Krankenkassen kénnen auf der Grundlage der Mitteilung nach Absatz 6 den ihnen
zustehenden Vorauszahlungsanteil unter Angabe des im Muster 2a vergebenen Aktenzeichens
anfordern. Der Vorauszahlungsantelil ist nach Anforderung von der nach Abschnitt 2.1 Absatz 4
zusténdigen Krankenkasse an die andere Krankenkasse zu Giberweisen.

8. Die unter Abschnitt 3.1.1 Absétze 2 bis 5 enthaltenen Regelungen gelten bei einer Befreiung nach
Abschnitt 3.2 gleichermaRen.

9. Andert sich auf Grund einer Neuberechnung der Belastungsgrenze der Vorauszahlungsbetrag,
erfolgt ebenfalls eine Aufteilung der Differenz zur zunéchst festgestellten Vorauszahiung
entsprechend den Absétzen 3 bis 5. Fiir die Bemessung der Bagatellgrenze sind jedoch
abweichend von Absatz 3 nur die aus der jetzt ermittelten Differenz berechneten Teilbetrage
anzusetzen. Im Falle einer Teilerstattung der Vorauszahlung kann die berechnende Krankenkasse
den Differenzbetrag bei den anderen Krankenkassen anfordern.

Beispiel 2 : Ehemann Krankenkasse A, Ehefrau Krankenkasse B. Antrag auf Vorauszahlung fir das
Kalenderjahr 2006, die ermittelte Belastungsgrenze betrigt 250 EUR. Es erfolgt eine Befreiung auf Grund
einer Vorauszahlung. Die Krankenkasse A iiberweist der Krankenkasse B nach Anforderung 125 EUR der
Vorauszahlung. :

Der Versicherte verstirbt am 30.6. des Jahres, fiir das die Befreiung ausgesprochen wurde. Die hinterbliebene
Ehefrau beantragt eine Neuberechnung des urspriinglich ermittelten Vorauszahlungsbetrages. Die darauf hin
neu festgestellte Belastungsgrenze betrégt 100 EUR. ‘

Lésung : Der Differenzbetrag zwischen der Vorauszahlung und der riickschauend richtigen Belastungsgrenze
betrégt 150 EUR (Vorauszahlung 250 EUR - 100 EUR Belastungsgrenze). Die Krankenkasse A fordert eine
Rickzahlung von 75 EUR von der Krankenkasse B an. : :

10. Eine Ausstellung des Befreiungsausweises ist erst nach vollsténdiger Einzahlung des
Vorauszahlungsbetrages mdglich. Eine auch nur anteilige Riickzahlung des
Vorauszahlungsbetrages, weil die vermeintlich im Kalenderjahr ansonsten angefallenen
Zuzahlungen diesen Betrag nicht erreichen, kommt nicht in Betracht.

Beispiel 3 : Vorauszahluhg der Belastungsgrenze in Héhe von 200 EUR am 1.12. fur das darauf folgende
Kalenderjahr. Der Versicherte beantragt am Ende des Folgejahres eine Teilerstattung, da der Wert der auf
Grund der Befreiung nicht entrichteten Zuzahlungen in diesem Kalenderjahr nicht den Betrag von 200 EUR
erreicht habe.

Losung : Eine Riickzahlung kann nicht erfolgen.

Beispiel 4 : Vorauszahlung der Belastungsgrenze in Hohe von 200 EUR am 20.12. fiir das darauf folgenden
Kalenderjahr, der Befreiungsausweis wird am 27.12. des Jahres versandt. Am 01.01. des Folgejahres stirbt
der Versicherte. :

Losung : Eine Riickzahlung der Vorauszahlung unter dem Aspekt, dass keine mit Zuzahlungen verbundenen
Leistungen in Anspruch genommen wurden, ist nicht maglich. Allerdings kann auf Antrag eine '
Neuberechnung der Belastungsgrenze auf Grund der geénderten Einkommensverhiltnisse und ggf. eine
entsprechende Erstattung erfolgen (vgl. Ziffer 4.1 Absatz 8). : .
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Beisgiél S : wie Beispiel 4, der Befreiungsausweis wurde jedoch noch nicht versandt.

Losung : Eine Riickzahlung der Vorauszahlung kann erfolgen.

Onlirie-P[ﬁfung‘auf anderén Rechtsstand
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BE 11.10.2004 (Leistungsrecht)

Besprechung der Spitzenverbédnde der Krankenkassen zum Leistungsrecht
Am 11/12. Oktober 2004 in Bensheim
- TOP 07 bis 13 hier nicht wiedergegeben -

Teilnehmer
AOK-Bundesvérband o Herr Miller
Herr Popken
Bundesverband der Betriebskrankenkassen Herr Kollwitz
: ) Herr Wiesmann
Bundesverband der landwirtschaftlichen Krankenkassen Frau Kiehl
IKK-Bundesverband ' Herr Bittins
See-Krankenkasse : Herr Faust
Verband der Angestellten-Krankenkassen e.V. Frau Hadank
AEV-Arbeiter-Ersatzkassen-Verband e.V. . Herr Gunder
Bundesknappschaft Herr Bockermann
: Herr- Gleitze
Herr Jockenhdfer

TOP 02 Befreiung von Zuzahlungen nach § 62 SGB V ;

hier: Erstattung von Zuzahlungen beim Tod des Versicherten
- -512.90 -
Sachstand:

- Die Arbeltégeméxhschaﬂ der Spltzen\)erbande der Krankenkassen wurde von dér Beauftragten der
Bundesregierung fur die Belange der Patientinnen und Patienten mit Schreiben vom 23.06.2004 im
Zusammenhang mit der Regelung zur Befreiung von Zuzahlungen nach § 62 SGB V um Stellungnahme

- gebeten, wie die Rickzahlung ggf. zu viel gezahlter Zuzahlungen bei Tod des Vers:cherten von den einzeinen
. Krankenkassen gehandhabt wird.

Die Beauftragte der Bundesreglerung fir die Belange der Patientinnen und Patienten wurde dariiber
informiert, dass die Thematik im Kreise der Spitzenverbande der Krankenkassen anlésslich der am
11./12.10.2004 stattfindenden Referentensitzung zum GKV-Leistungsrecht abschlieend beraten werden soll

im Zusammenhang mit der Neufassung der Vemalgungsverglgbarung zu § 62 SGB V wurde bereits das
Verfahren zur Ermittlung der im Rahmen des § 62 SGB V zu beriicksichtigenden Bruttoeinnahmen zum
Lebensunterhalt bei Tod des Versicherten oder eines berlicksichtigungsfahigen Familienangehérigen
abgestimmt. In diesem Zusammenhang wurde auch festgestellt, dass die zum Familienverbund gehérenden
. Angehdrigen einen Anspruch auf Erstattung zu viel gezahlter Zuzahlungen geltend machen kénnen (vgl.

- Abschnitt 2.1, Beispiel 6).

Unbeantwortet ist aber bisher die Frage, ob auch nicht zum Famlllenverbund gehorende Angehorige bzw.
Erben einen Anspruch auf Erstattung zu viel gezahiter Zuzahlungen geltend machen kénnen und zwar
insbesondere in Félien, in denen zu Lebzeiten kein Antrag auf Befreiung von Zuzahlungen gestelit wurde.

Bei der Losungsfindung ist entscheldend welche Regelungen fiir die Erstattung von Zuzahlungen nach

§ 62 SGB V im Todesfall Anwendung finden ( §§.56 ff. SGB | oder §§ 1922 ff. BGB B ). Die Antwort hangt u.a.

davon ab, ob es sich bei der Zuzahlungserstattung um eine Sozialleistung nach § 11 SGB | (Geldleistung)

handelt oder nicht. Sofern eine Sozialleistung vorliegt, kdmen die §§ 56 ff. SGB | zur Anwendung, mit der

Folge, dass ein Anspruch auf-Erstattung nur besteht, wenn der Antrag auf Befreiung von Zuzahlungen zu

- Lebzeiten’ ( § 59 SGB 1 ) gestellt wurde. Der Anspruch kann dann im Rahmen der Sonderrechtsfolge nach
§.56 SGB | oder im Rahmen der Vererbung nach § 58 SGB | befriedigt werden.



Sofern es sich aber bei den Zuzahlungserstattungen nicht um eine Sozialleistung im Sinne des § 11 SGB| -
handelt, hitten die Erben einen Anspruch auf Erstattung auf der Grundlage eines &ffentlich-rechtlichen
Erstattungsanspruchs nach den BGB-Regelungen zum Erbrecht. Der 6ffentlich-rechtlich§ :
Erstattungsanspruch ist auf die Rlickgewahrung rechtsgrundlos erlangter Leis!ungen gerichtet. Er bezwepkt
die Riickgéngigmachung einer ohne Rechtsgrund erfolgten Vermdgensverschiebung. So hat das BSG mit

- Urteil vom 11.10.1994 - 1 RK 34/93 - entschieden, dass Rechtsgrundlage fiir die Riickzahlung dgr Zuzahiung
der 6ffentlich-rechtliche Erstattungsanspruch ist. Offentlich-rechtliche Anspriiche kdnnen grundsat_zlich -auf
den Erben Ubergehen, sofern nicht éffentlich-rechtliche Sonderregelungen entgegenstehen oder sich aus
dem offentlich-rechtlichen Rechtsverhdltnis Abweichendes herleiten ldsst. -

Besprechungsergebnis:

Nach Auffassung der Besprechungsteilnehmer ist nicht auszuschlieBen, dass es siclj bei der Erstattung von
Zuzahlungen nicht.um eine Geldleistung im Sinne des § 11 SGB | handelt, sodass die Anwendun_g der v
§8 56 ff. SGB | ausscheiden wiirde. Es wird daher empfohlen, vorerst bei Tod des Versicherten die Erstattung
zu viel geleisteter Zuzahlungen auf Basis der BGB-Regelungen zum Erbrecht vorzunehmen. Demnach

" besteht ein Anspruch auf Erstattung zu viel geleisteter Zuzahlungen auch dann, wenn der Antrglg auf
Befreiung von Zuzahlungen nicht zu Lebzeiten gestellt wurde. Der AOK-Bundesverband-hat mit dem der _
Niederschrift als Anlage beigefiigten Schreiben die Patientenbeauftragte des Bundes entsprechend informiert.

Anlage:

¢ Schreiben des AQK-Bur;desverbandes vom 19. November 2004 an die Beauftragte der
Bundesregierung fur die Belange der Patientinnen und Patienten- - - o

BE 01.06.2005 (Leistungsrecht)

Niederschrift liber die Besprechung der Spitzenverbénde der Krankenkassen zum Leistungsrecht

Am 01./02. Juni 2005 in Bonn
- TOP 05 bis 10 hier nicht wiedergegeben -

Teilnehmer
AOK-Bundesverband ' - Herr Faehrmann -'zeitweis.é -
- Frau Frinken
Frau Leschik-Hahn
Herr Miiller )
. B Herr Popken - zeitweise -
Bundesverband der Betriebskrankenkassen : Herr Hallmann
o Herr Kollwitz
IKK-Bundesverband _— Herr Bittins
See-Krankenkasse o : Herr Lider
- Bundesverband der landwirtschaftlichen Krankenkassen ‘ Herr Helfenritter
Bundesknappschaft o _ Herr Jockenhdéfer
Verband der Angesteliten Krankenkassen e V. " Herr Gunder o
AEV-Arbeiter-Ersatzkassen-Verband e. V. ‘ : Herr Klinke - zeitweise -
' S . : : Herr Méannig

TOP 01 Neufassung der Verwaltungsvereinbarung zu § 62 SGB V |
-51290- o |
Sachstand:

Die Spitzenverbénde der Krankenkassen haben in einer Sitzung am 07. April 2005 Vorberatungen zu einer -
Neufassung der Verwaltungsvereinbarung zu § 62 SGB V gefiihrt. Inhaltlich waren insbesondere Regelungen
zu den Fallen zu treffen, in denen ein Familienverbund auf Grund einer Vorauszahlung eine Befreiung fiir ein
Kalenderjahr erhélt. In diesem Zusammenhang wurde auch eine Aufteilung.von Vorauszahlungen auf die .
beteiligten Krankenkassen eines Familienverbundes vereinbart. Sofern der Vorauszahlungsanteil, der einer
der beteiligten Krankenkassen zusteht, jedoch einen bestimmten Betrag (Bagatellgrenze) unterschreitet, soll
-eine Aufteilung der Vorauszahlung entfallen. Die Hohe dieser Bagatellgrenze war noch zu bestimmen.

" Daneben waren auch Anpassungen auf Grund gesetzlicher Entwicklung erforderlich. _
'Die von den Spitzenverbénden der Krankenkassen modifizierte Fassung der Verwaltungsvereinbarung zu

§ 62 SGB V stand nunmehr zur endgliltigen Abstimmung an, um anschlieBend das Unterschriftsverfahren
einleiten zu kénnen. : . _ .



Besprechungsergebnis:

Die Spitzenverbande der Krankenkassen stimmen die Neufassung der " Verwaltungsvereinbarung zu
§.62 SGB V " in der als Anlage beigefiigten Fassung ab.

" Die VeMaItungsvereinbarung tritt am 01. Januar 2006 in Kraft urld'ersetzt die bisherige
Verwaltungsvereinbarung vom 28. Juli 2004. Sie gilt fiir alle Antrige auf Erstattung, Befreiung oder
Vorauszahlung nach § 62 SGB V , soweit sie Zeitrdume nach dem 31. Dezember 2005 betreffen.

Dés Unterschriftsverfahren der Spitzenverbande der Krankenkassen zur Neufassung qer )
Verwaltungsvereinbarung zu § 62 SGB V sowie parallel dazu das Verfahren zum Beitritt der einzelnen

Krankenkassen zur Verwaltungsvereinbarung zu § 62 SGB V werd_en von de"n Spitzenverbanden dgr .
Krankenkassen unverziiglich eingeleitet. Dabei werden sich die Spitzenverbénde der Krankenkassen bis

spitestens zum 31. August 2005 gegenseitig iiber den Stand des Beitrittsverfahrens informieren. Fiir den .
Fall, dass nicht alle Krankenkassen der Verwaltungsvereinbarung beitreten, wird die Bundesknappschaft eine -
Liste der-beigetretenen Krankenkassen erstellen und den anderen Spitzenverbénden der Krankenkassen zur
Weiterleitung in ihren jeweiligen Bereichen zur Verfiigung stellen. :

Anlage:

. Verwaltungévereinbarung zur Vorschrift Gber die teilweise Befreiung von geéetzlichen Zuzahlungen
gemal § 62.Abs. 1.2 und 3 SGB V - Verwaltungsvereinbarung zu § 62 SGB V

TOP 02 § 62 SGB V - Belastungsgrenze; -

hier: Umgang mit Forderungen von Tragern der Sozialhilfe gegentiber
Krankenkassen auf (teilweise) Riickzahlung gewihrter Darlehn bei Tod von
Heimbewohnern ' ,

-512.921.1 -
Sachstand:

Versicherte haben gemé&f § 62 Abs. 1 Satz 1 SGB V wihrend jedes Kalenderjahres nur Zuzahlungen bis zur
Belastungsgrenze zu leisten; wird die Belastungsgrenze bereits innerhalb eines Kalenderjahres erreicht, hat
die Krankenkasse eine Bescheinigung dariber zu erteilen, dass flr den Rest des Kalenderjahres keine
Zuzahlungen mehr zu leisten sind. Die Belastungsgrenze betrégt 2 vom Hundert, fiir chronisch Kranke - die
wegen derselben schwer wiegenden Krankheit in Dauerbehandlung sind - 1 vom Hundert der jahrlichen”
Bruttoeinnahmen zum Lebensunterhalt (vgl. § 62 Abs. 1 Satz 2 SGB V ). Bei Versicherten, bei denen die
Kosten der Unterbringung in einem Heim oder einer hnlichen Einrichtung von einem Triger der Sozialhilfe
getragen werden, ist nach § 62 Abs. 2 Satz 5 SGB V als Bruttoeinnahmen zum Lebensunterhalt fir die .
gesamte Bedarfsgemeinschaft nur der Regelsatz des Haushaltsvorstands nach der Verordnung zur

" Durchfiihrung des § 28 SGB XlI (Regelsatzverordnung) maBgeblich. ‘

* Mit dem Gesetz zur Anderung des Gesetzes zur Einordnung des Sozialhilferechts in das Sozialgesetzbuch

(verdffentlicht im Bundesgesetzblatt Teil I, 2004, Nr. 66 vom 14. Dezember 2004, S. 3305 ff.) wurden zur -
Vermeidung einer finanziellen Uberforderung im Zusammenhang mit bis zur Belastungsgrenze nach
§ 62 SGB V aufzubringenden Zuzahlungen von Personen, .

 die in stationdren Einrichtungen untergebracht sind, : .

e deren notwendiger Lebensunterhalt - welcher den in der stationéren Einrichtung erbrachten sowie
zusatzlich den weiteren notwendigen Lebensunterhalt u. a. in Form eines zu gewihrenden
Barbetrages zur personlichen Verfiigung umfasst - von einem Tréger der Sozialhilfe nach § 35 Abs. 1
in Verbindung mit Abs. 2 Satz 1 und 2 SGB XII getragen wird und '

o die das 18. Lebensjahr vollendet haben - :

die Vorschriften des § 35 SGB XII - Notwendiger Lebensunterhalt in Einrichtungen - und des § 37 SGB XIi - -
Erganzende Darlehn - mit Wirkung zum 1. Januar 2005 entsprechend angepasst. Danach iibernimmt der
Trager der Sozialhilfe nach § 35 Abs. 3 Satz 1 und 2 SGB XII fur den in Rede stehenden versicherten
Personenkreis (Heimbewohner) die jeweils von diesen bis zur Belastungsgrenze nach § 62 SGB V zu
leistenden Zuzahlungen in Form eines ergénzenden Darlehns ( § 37 SGB XII ), sofern der Versicherte nicht
widerspricht, wobei die Auszahlung der fiir das ganze Kalenderjahr zu leistenden Zuzahlungen durch den
Trager der Sozialhilfe unmittelbar an die zustéindige Krankenkasse zum 1. Januar oder bei Aufnahme in eine
stationdre Einrichtung erfolgt. Die Krankenkasse erteilt daraufhin bis zum 1. Januar oder bei Aufnahme in

" eine stationare Einrichtung Gber den Tréger der Sozialhilfe die Bescheinigung iiber die Befreiung von den
Zuzahlungen fur das Kalenderjahr bzw. fiir den Rest des Kalenderjahres an den Versicherten (vgl. § 35

Abs. 4 SGB Xl ). Die Riickzahlung des Darlehns erfolgt gemaR § 37 Abs. 2 SGB Xl in gleichen Teilbetrédgen
Uber das ganze Kalenderjahr. : X .



Aus der Kassenpraxis wird zwischenzeitlich berichtet, dass Tréger der Sozialhilfe Forderungen gegeniiber
Krankenkassen auf (teilweise) Ruckzahlung gewihrter Darlehn bei Tod von Heimbewohnern erheben.
Fraglich ist nunmehr, ob den Forderungen der Tréger der Sozialhilfe - nicht zuletzt auch unter
Beriicksichtigung rechtlicher Gesichtspunkte - nachgekommen werden kann bzw. darf.

GemaR § 35 Abs. 1 Satz 1 SGB XlI wird das Darlehn durch den Tréger der Sozialhilfe an den Versicherten -
soweit dieser nicht widerspricht - gewahrt, sodass eine Darlehnsgewahrung ausdriicklich an den Versicherten .
- und nicht an die Krankenkasse erfolgt. Zwar sieht § 35 Abs. 3 Satz 2 SGB XII die Auszahlung des Darlehns

. direkt an die Krankenkasse vor, jedoch handelt es sich hierbei lediglich um eine Vereinfachung des :

Verfahrens, da ansonsten das Darlehn zunichst einmal an den Versicherten gezahlt werden und dieser

wiederum den Betrag an die fiir ihn zusténdige Krankenkasse weiterleiten musste. Konkrete Regelungen zur
Rickzahlung der gezahlten Betrige durch die Krankenkasse sehen weder die §§ 35 und 37 noch sonstige
Vorschriften des SGB Xl vor, sodass fiir den Tréger der Sozialhilfe zumindest auf diesem Wege keine
Méglichkeit zur Erdffnung einer Forderung gegenliber der Krankenkasse bestehen diirfte. :

.Dariiber hinaus sehen die Vorschriften nach §.102 bis 105 SGB X Regelungen fiir Erstattungéansprﬁche der

Léistungétréger untereinander vor. Ungeachtet dessen, welche der Rechtsvorschriften im Rahmen der
weiteren Priifung der Voraussetzungen letztlich tatséchlich einschlégig sein konnte, ist Voraussetzung fiir
einen Erstattungsanspruch, dass es sich um eine - zumindest von der Krankenkasse zu gewahrende -

Sozialleistung handeln muss.

In ihrer Besprechung zum Leistungsrecht am 11./12. Oktober 2004 in Bensheim (vgl. TOP 2 der Niederschrift)
sind die Spitzenverbande der Krankenkassen zu dem Ergebnis gekommen, bei Tod des allein zu
beurteilenden Versicherten die Erstattung zu viel geleisteter Zuzahlungen vorerst auf Grundlage eines

-~ Gffentlich-rechtlichen Erstattungsanspruchs nach den BGB-Regelungen zum Erbrecht vorzunehmen. Zur ,
Begriindung wurde angeflihrt, dass nicht ausgeschlossen werden kdnne, dass es sich bei der Erstattung von
Zuzahlungen um einen dffentiich-rechtlichen Erstattungsanspruch und somit nicht um éine Geldleistung im
Sinne des § 11 SGB.| handelt, sodass im Ergebnis auch die Anwendung der §8 56 ff. SGB.] ausscheiden
wirde. Damit besteht ein Anspruch auf Erstattung 2u viel geleisteter Zuzahlungen auch dann, wenn der
Antrag auf Befreiung von Zuzahlungen nicht zu Lebzeiten.gestelit wurde.

. Mit der insoweit - letztlich auch zum Vorteil des Erben - erfolgten und nach wie vor bestehenden Zuordnung
dahingehend, dass es sich bei zu viel gezahiten Zuzahlungen nicht um SoZialleistungen handelt, diirfte die
Anwendung der Vorschriften nach § 102 bis 105 SGB X ausscheiden. o : :

Im Ubrigen ist in diesem Zusammenhang darauf hinzuweisen, dass unter Beriicksichtigung der in der
Besprechung der Spitzenverbénde der Krankenkassen zum Leistungsrecht am 11./12. Oktober 2004
erfolgten Bewertung bei der Befriedigung der von Tragern der Sozialhilfe gegeniiber Krankenkassen
erhobenen Forderungen auf (teilweise) Riickzahlung gewahrter Darlehn bei Tod von Heimbewohnern immer
‘auch die Gefahr einer nochmaligen - und somit doppelten - Erstattung zu viel gezahlter Zuzahlungen bei
entsprechender Antragstellung durch den Erben besteht. . .

Die Frage, wie mit bei Krankenkassen eingehenden Forderungen von Trégern der Sozialhilfe auf (teilweise)
Rickzahlung gewahrter Dariehn bei Tod von Heimbewohnern umzugehen ist, war im Kreise der
" Spitzenverbande der Krankenkassen zu beraten. : '

Besprechungsergebnis:

Die Leistungsreferentinnen der Spitzenverbénde der Krankenkassen sind einvernehmlich der Auffassung,
dass von Trégern der Sozialhilfe gegeniiber Krankenkassen erhobene Forderungen auf (teilweise)
Riickzahlung gewahrter Darlehn bei Tod von Heimbewohnern grundsétzlich nicht beglichen werden kénnen,
da eine rechtliche Legitimation hierfiir weder im Rahmen der Vorschriften zum SGB Xil noch im Zuge der fir
Erstattungsanspriiche der Leistungstriger untereinander bestehenden Regelungen nach § 102 bis -

105 SGB X gesehen. wird. -

Die in dieser Angelegenheit federfiihrende Bundesknappschaft wird die Dachorganisationen der Triger der
Sozialhilfe Gber die von den Spitzenverbidnden der Krankenkassen vertretene Rechtsauffassung informieren
und zugleich mit dem Ziel der Vermeidung zukiinftiger weiterer - rechtlich nicht legitimierter - Forderungen

darum bitten, die Trager der Sozialhilfe entsprechend in Kenntnis zu setzen. .
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Schwerbeschidigung - Arzneimittelzuzahlung - Erstattung

Gericht: BSG
Datum: 11.10.1994
Aktenzeichen: 1 RK 34/93

Rechtsgrundlagen: §31SGBV
§ 10 BVG

Eﬁtscheidungsform: Urteil

Vorinstanzen: SG ltzehoe 07.10.1991 - S 1 Kr 74/89
LSG Schleswig 17.11.1992 - L 1 Kr 5/92

Fundstellen: BSGE 75, 167

Amtlicher Leitsatz:

1. Schwerbeschédigte, die als Mitglieder einer gesetzlichen Krankenkasse angehéren, haben fiir Arzneimittel,
die firr die Behandlung von Nichtschadigungsfolgen bestimmt sind, die im SGB V vorgesehene Zuzahlung zu
leisten. Diese Regelung verstoft nicht gegen den aligemeinen Gleichheitssatz. :

2. Zu den Voraussetzungen des allgemeinen offentlich-rechtlichen Erstattungsanspruchs.
Griinde

. Die Beteiligten streiten dariiber, ob die beklagte Krankenkasse dem Kisger eine geleistete Zuzahlung zu
einem Arzneimittel zu erstatten hat.

Der Kidger, der als Schwerbeschadigter nach den Vorschriften des Bundesversorgungsgesetzes (BVG) mit
einem Grad der Minderung der Erwerbsfahigkeit (MdE) von 100 vom Hundert anerkannt ist, gehort der
Beklagten im Rahmen der Krankenversicherung der Rentner als Mitglied an. Im Mai 1989 leistete er eine
Zuzahlung von 3,00 DM zu den Kosten eines Arzneimittels, das ihm wegen eines nicht als Folge einer
Schadigung anerkannten Augenleidens arztlich verordnet war. Seinen Antrag, ihm den Zuzahlungsbetrag zu
erstatten, lehnte die Beklagte ab (Bescheid vom 30. August 1989 i.d.F. des Widerspruchsbescheides vom 1.
Dezember 1989).

Das Sozialgericht (SG) hat die Klage abgewiesen und die Berufung zugelassen (Urteil vom 7. Oktober 1991).
Auch die Berufung des Kiigers hatte keinen Erfolg (Urteil des Landessozialgerichts [LSG] vom 17. November
1992). In den Entscheidungsgriinden des Berufungsurteils wird u.a. ausgefiihrt: Die Zuzahlung von 3,00 DM
kénne nicht zurlickverlangt werden. Sie sei zu Recht erfolgt. Der Kidger habe nach § 10 Abs. 2

als Folge einer Schidigung anerkannte Erkrankung aus, wenn ein Sozialversicherungstrager zu einer
entsprechenden Leistung verpflichtet sei. “Entsprechende Leistungen® seien Leistungen, die nach ihrer
Zweckbestimmung und der Art der Leistungserbringung iibereinstimmten (§ 10 Abs. 7 Satz 2 BVG). Dem
Kléger stehe im Rahmen der Krankenbehandlung Versorgung mit Arzneimitteln (§§ 11 Abs. 1 Satz 1 Nr. 4, 27

Grundgesetzes (GG). Es treffe zwar zu, daB Schwerbeschidigte, die nicht in der gesetzlichen
Krankenversicherung versichert seien (sog. Zugewiesene), nach § 10 Abs. 2 Bundesversorgungsgesetz
(@VG) kostenfreie Heilbehandlung auch fir Nichtschédigung§folgen erhielten und somit auch fiir Arzneimittel
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Bundesversorgungsgesetz (BVG) liege die Erwagung zugrunde, daR die Heilbehandlung fiir
Gesundheitsstdrungen, die keine Schédigungsfolge seien, auBerhalb des eigentlichen Zieles des
Bundesversorgungsgesetz (BVG) stehe und lediglich eine Liicke schlieBen solle, die sonst im
Sozialleistungsrecht offen bliebe. Die Leistungen seien nur als "Auffanghilfen” gedacht. Sie seien subsidiar
und nur dann zu gewahren, wenn Bediirftigkeit fiir die Leistung der Heil- oder Krankenbehandlung bestehe,
wgild der Versorgungsberechtigte oder Leistungsempfinger sonst ohne Krankenversicherungsschutz sein
wiirde. : '

oder Selbsténdige gewesen seien, Leistungen kostenlos erhielten, wahrend die Pflichtversicherten in immer
gréRerem Umfange zu den Leistungen herangezogen wiirden. Eine solche Auslegung der Bestimmungen des
Bundesversorgungsgesetz (BVG) wire aber nicht sachgerecht und wiirde im Widerspruch zu Art. 3 GG
stehen. :

Der Kldger beantragt,

das Urteil des Schleswig-Holsteinischen Landessozialgerichts vom 17. November 1992 und das Urteil des
Sozialgerichts Itzehoe vom 7. Oktober 1991 sowie den Bescheid der Beklagten vom 30. August 1989 in der
Gestalt des Widerspruchsbescheides vom 1. Dezember 1989 aufzuheben und die Beklagte zu verurteilen, die
vom Klager aus Anlal der Verordnung des Medikaments "Betoptima"” geleistete Zuzahlung in Héhe von 3,00
DM zu erstatten. : :

Die Beklagte beantragt,
die Revision zurﬁckqueisen.

Sie hélt die angefochtene Entscheidung fir zutreffend und macht u.a, geltend: Die Auffassung der Revision,
daB besserverdienende Beamte oder Selbsténdige unabhéngig von ihrem Einkommen als sog Zugewiesene
Leistungen nach dem Bundesversorgungsgesetz (BVG) kostenlos erhielten, sei unziitreffend. § 10 Abs. 7
Bundesversorgungsgesetz (BVG) schlieBe u.a. die Anspriiche nach den Abs. 2, 4, 5 und 6 aus, wenn der
Berechtigte z.B. ein Einkommen habe, das die Jahresarbeitsentgeltgrenze der gesetzlichen
Krankenversicherung Ubersteige. - ,

Der Senat konnte ohne miindliche Verhandlung entscheiden, weil die Beteiligten sich hiermit einverstanden
erklart haben (§ 124 Abs. 2 des Sozialgerichtsgesetzes [SGG])).

Die Revision ist unbegriindet. Der Ki&ger kann nicht verlangen, daf die beklagte Krankenkasse (KK) ihm die
geleistete Zuzahlung in Hohe von 3,00 DM zuriickzahit.

Da das Sozialrecht - insbesondere das Krankenversicherungsrecht - keine spezialgesetzliche Regelung iber
die Riickerstattung von Zuzahlungen zu Arzneimitteln kennt, kommt als Rechtsgrundlage fiir die begehrte
Rickzahlung allein der allgemeine 6ffentlich-rechtliche Erstattungsanspruch in Betracht (vgl dazu Ossenbiihl,
NVwZ 1991, 513, 514 ff). Bei diesem Erstattungsanspruch handelt es sich um ein von der Rechtsprechung
und der Rechtslehre allgemein anerkanntes Rechtsinstitut (BSGE 16, 151, 156 mzN = SozR §28
Bundesversorgungsgesetz (BVG) Nr.1; Ossenbiihl, aa0, 513). Danach gilt im &ffentlichen Recht auch ohne
ausdriickliche Normierung allgemein der Grundsatz, daB Leistungen, die eines rechtlichen Grundes’
entbehren, zu erstatten sind (BSGE 16, 1 51, 156 = SozR § 28 Bundesversorgungsgesetz (BVG) Nr 1; vgl
auch BSGE 22, 136, 137 = SozR § 620 Reichsversicherungsordnung (RVO) aF Nr 3; BVerwGE 71, 85, 87 f).
Die Anwendung des &ffentlich-rechtlichen Erstattungsanspruchs ist nicht auf Falle beschrankt, in denen eine
Behérde oder ein Versicherungstriger einem Versicherten oder einem anderen Leistungstréger ohne
Rechtsgrund eine Leistung erbracht hat. Auf diesen Anspruch kann sich auch der Biirger stiitzen, wenn zu
seinen Lasten eine Vermdgensverschiebung eingetreten ist und ein Versicherungstréger etwas erhalten hat,
was ihm nicht zusteht (Ossenbiihl, aa0, 514 unter Hinweis auf Bundesverwaltungsgericht (BVerwG) in NJW
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1980, 2538). Das bedeutet fiir den vorliegenden Fall: Der Kidger hatte gegen die beklagte Krankenkasse (KK)
einen &ffentlich-rechtlichen Erstattungsanspruch auf Riickzahlung des im Mai 1989 geleisteten Betrages von
3,00 DM, wenn er seinerzeit nicht zuzahlungspflichtig gewesen sein solite, er also ohne Rechtsgrund die
Zuzahlung zu dem ihm &rztlich verordneten Medikament geleistet hatte. :

Der geltend gemachte Ruckzahlungsanspruch scheitert nicht schon daran, daB die Zuzahlung an die
abgebende Stelle und nicht an die Beklagte zu leisten war (§ 31 Abs 3 SGB V in der hier noch anwendbaren
Fassung des Gesundheits-Reformgesetz (GRG) vom 20. Dezember 1988 - BGB! | 2477). Denn ungeachtet
der Zahlungsmodalitéten ist die Krankenkasse Inhaberin des Anspruchs auf Zuzahlung (Héfler, Kasseler
Komm, § 31 SGB V RdNr 19) und die abgebende Stelle, insbesondere-die Apotheke, zieht also den Betrag
der an sie entrichteten Zuzahlungen von ihrem Vergiitungsanspruch gegen die Krankenkasse (KK) ab
(Zipperer in MaaBen/Schermer/Wiegand/Zipperer, SGB V - Gesstzliche Krankenversicherung - GKV-Komm,
1200 § 31 SGB V RdNr 17) und leitet so die Zuzahlung an die KKn weiter. Deshalb ist auch die Klage auf
Ruckzahlung einer nach Auffassung des Klagers ohne Rechtsgrund erfolgten Zuzahlung gegen die
Krankenkasse (KK) zu richten, der er als Mitglied angehért. :

Dem Anspruch auf Riickzahlung steht hier jedoch entgegen, daR der Kléger zur Zuzahlung des Betrages von
3,00 DM verpflichtet war, die Zuzahlung also - entgegen der Auffassung der Revision - nicht ohne
Rechtsgrund erfolgt ist.

Zwar waren nach der im vorliegenden Falle noch anwendbaren Vorschrift des § 18¢c Abs 5 S 1
Bundesversorgungsgesetz (BVG) idF vor der am 1. April 1990 in Kraft getretenen Anderung durch Art 1 Nr 11
Buchst b des Gesetzes zur Verbesserung der Struktur der Leistungen nach dem Bundesversorgungsgesetz
(BVG) (KOV-Strukturgesetz 1990) vom 23. Marz 1990 (BGBI 1 582) - aF - (jetzt § 18 Abs 1 S 2 BVG)
Sachleistungen den Berechtigten und Leistungsempfingern ohne Beteiligung an den Kosten zu gewahren mit
der Folge, daf die von dieser Vorschrift begtinstigten Personen Zuzahlungen zu Arzneimitteln nicht zu leisten
hatten (vgl dazu Fehl in Wilke, Soziales Entschadigungsrecht, Komm, 6. Aufl, § 18c
Bundesversorgungsgesetz (BVG) RdNr 14f; vgl auch Rohr/Strasser, Bundesversorgungsrecht mit
Verfahrensrecht, Handkomm, § 18 Anm 2 - Stand Juli 1980). Auf die Regelung des § 18c Abs 5 S 1
Bundesversorgungsgesetz (BVG) aF kann sich der Klager jedoch nicht mit Erfolg berufen. Er gehért nicht zu
‘dem von dieser Norm bzw der inhaltsgleichen Nachfolgebestimmung des §18Abs1S2
Bundesversorgungsgesetz (BVG) erfaliten Personenkreis, weil die Beglinstigung nur fiir diejenigen galt, die

allein aufgrund des Bundesversorgungsgesetz (BVG) Leistungen erhalten (Fehl, aa0, § 18¢c

GemaB § 10 Abs 2 Bundesversorgungsgesetz (BVG) wird Schwerbeschédigten auch fiir
Gesundheitsstérungen Heilbehandlung gewihrt, die nicht als Folge einer Schadigung anerkannt sind. Hiervon
enthélt das Gesetz jedoch in § 10 Abs 7 Bundesversorgungsgesetz (BVG) Ausnahmen. Danach sind ua die
Anspriiche nach Abs 2 ausgeschlossen, wenn ein Sozialversicherungstréger ZU einer entsprechenden
Leistung verpflichtet ist (§ 10 Abs 7 Buchst d BVG). Diese Voraussetzung ist hier gegeben. Der _
schwerbeschadigte Klager (vgl dazu § 31 Abs 3 S 1 BVG) gehért als krankenversicherter Rentner der
Beklagten als Mitglied an. Diese Krankenkasse (KK) hat entsprechende Leistungen zu erbringen wie der

aufgrund der Regelung des § 11 Abs 1 Nr2 Bundesversorgungsgesetz (BVG) oder des § 27 Abs 1 Nr 3 iVm
§ 31 SGB V erfolgt (vgl dazu Fehl, aa0, § 10 Bundesversorgungsgesetz (BVG) RdNr 30). Aber auch
hinsic'htlgch der Art der Leistungserbringung ergeben sich keine Unterschiede. Die Versorgung mit

(Feh!,_ aa0, § 10 Buqdesversorgungsgesetz (BVG) RdNr 30). Zuzahlungen stellen lediglich eine finanzielle
B:teuggzng des Versicherten an den Kosten der Sachleistung dar. Trotz dieser Eigenbeteiligung bleibt es
aber dabei:

Die Krankenkasse (KK) stellt die Leistung in natura, also als Sachleistung (vgl § 2Abs 25 1 SGB V; BSGE
69, 170, 173 = SozR 3-2200 § 321 Nr 1) zur Verfiigung.

Die vom erkennenden Senat vertretene Auslegung des § 10 Abs 7 S 1 Buchst d Bundesversorgungsgesetz
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(BVG) auch fiir die Nichtschadigungsfolgen Heilbehandlung beanspruchen kénnen, handelt es sich um
Personen, die anderweitig nicht krankenversichert sind und - typischerweise - iiber kein ausreichendes

9227; s ferner Landessozialgericht (LSG) Rheinland-Pfalz, Entscheidung vom 14. Oktober 1982 - L_ S K 20/82
- Breith 1983, 951, 953). So schiieft die Regelung, die vor allem auf dem Gedanken der Schutzbedirftigkeit -
beruht, grundsétzliq_h Persgnen von der Versorgung der Nichtschadigungsfolgen aus, deren Einkommen eine

Ungleichbehandlung keine Rede sein kann.
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Mitglieder-info Nr. 39/2004

Umsetzung des GKV-Modernisierungsgesetzes (GMG)
hier: Darlehensweise Sozialhilfegewahrung flir Heimbewohner zur Abgeliung
der Zuzahlungsbetrage nach § 35 SGB Xll :

Sehr geehrte Damen und Herren,

wie berichtet, fand am 30.11.2004 im Bundesministerium fir Gesundheit und Soziale
Sicherung gemeinsam mit den Spitzenverbanden der Krankenkassen ein Abstim-
mungsgesprach Uber das Verfahren der Umsetzung von § 35 Abs. 3 bis 5 SGB XII
statt.

Das Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung hat das Ergebnis be-
reits in einem Schreiben vom 01.12.2004 zusammengefasst, welches ich lhnen
hiermit zur Kenntnis gebe.

Hierzu folgende weitere Informationen:

1. Es konnte geklart werden, dass jeder Heimbewohner berechtigt ist, selbst den
jahrlichen Zuzahlungsbetrag an die Krankenkasse zu leisten Das Recht
behinderter und pflegebedirftiger Menschen auf Selbstbestimmung wird also
nicht eingeschrankt. Die Kassen erklarten ausdriicklich, dass dies fiir sie
unstreitig sei und unerheblich, ob sie den Zuzahlungshdchstbetrag vom
Betroffenen selbst oder vom Sozialhilfetrager erhalten.

Mitgheder: Bevisk Mittelfranken, Ansbach - Berirk Schwaben, Augsbarg - Bezirk Oberfranken, Bayreuth - Senatsverwaltung filr Gesandheit, Soziales und Varbrancherschurz, Beslin - Der Senator fir
Arbeit, Frasen, Gesuadheit, Jugend, und Soziales Bremen - Landesamt fir Seizles und Versorgung des Landes Brandenbarg, Cotibus - Sozislapentur Sacheen- Anhalt, Halle/Saale - Behbede filr Soziales
und Familie, Hamburg - Niedersichsisches Landesame fir Zentrak Soziale Aufgaben, Hildesheim - Landeswoblabrtsverband Baden, Karlsrube - Landeswohl{zhrsverband Hessen, Kassel - Ministeriom
fir Soziales, Gesuadbeit und Verbraucherschutz Schleswig-Hobstein, Kiel - Landschaftoverband Rheinland, Koln - Bezick Nicderbayern, Landshut - Landeswohlfahrisverband Sachsen. Leipzig - Landesans
ales, Jupend und Versorgung Rheintand-Pfakr, Mamz - Landesame flir Soziales und Familic Thiringen, Meiningen - Bezirk Oberbayern, Minchen - Landschaftsverband Westzlen-Lippe, Minster -
Bezick Oberpfalz, Regensburg - Landésamt (i Jupend, Soziales und Versorgung, Szarbriicken — Kommunaler Sozialverband Meeklenburs-Veorpormemern, Schwerin - Landeswohlfzhrtsverband Wirtiem-
berg-Hohenzollern, Stuttgart - Bezirk Unterfranken, Witrzburg

fiir Sazi
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2. Um angesichts der fortgeschrittenen Zeit doch noch so weit als moglich die Be-
freiungsbescheinigungen zu Beginn des Jahres ausstellen zu kdnnen, sollen die
Listen der Heimbewohner den Krankenkassen so schnell wie moglich Gbermittelt
werden. Auf die Probleme der Zusammenstellung dieser Listen haben wir hinge-
wiesen. Das BMGS und die Krankenkassen haben zwar abgelehnt, dass die
Heime diese Listen erstellen, im Interesse der Sache haben wir uns jedoch da-
hingehend verstandigt, dass vor Ort geklart werden soll, wer den einfachsten
Zugriff auf die notwendigen Daten zur Erstellung der Liste hat und sie somit am.
schnellsten erstellen kann.

3. Alle in der Liste aufgefihrten Heimbewohner erhalten von der Krankenkasse die
Befreiungsbescheinigung, soweit eben mdaglich noch vor dem 1.1.2005. Dies wird
in der Praxis jedoch nur gelingen, wenn den Kassen die Listen schnellst méglich,
und nicht erst zum 1.1.2005 zugeleitet werden.

4. Die Krankenkasse prift, ob fiir die Leistungsberechtigten die 1 oder 2 %ige Be-
lastungsgrenze Anwendung findet und teilt dies dem Soziathilfetrager mit.

5. Der Sozialhilfetrager informiert — ggf. in Abstimmung mit den Einrichtungen oder
Ober die diese — die Sozialhilfeempfanger Gber die gesetzlichen Regelungen und
die alternative Moglichkeit, den Zuzahlungshdchstbetrag als Einmalzahlung an
die Krankenkasse selbst entrichten zu kdnnen oder aber hierfiir ein Darlehen in
Anspruch zu nehmen. Erklart der Heimbewohner, dass er diesen Zuzahlungsbe-
trag selbst leisten will, zahlt er diesen Betrag direkt an die Krankenkasse. Erklart
er, dass er die Befreiungsbescheinigung nicht mochte, muss er diese an die
Krankenkasse zurlickgeben. Wiinscht er jedoch das ihm vom Gesetz eingeraum-
te Darlehen, wickelt der Sozialhilfetrdger das weitere Verfahren nach geltendem
Verwaltungsrecht ab und {iberweist den Betrag direkt der Krankenkasse.

Damit konnte zumindest erreicht werden, dass die Sozialhilfetrager nicht in alien Fal-
len der Hilfegewahrung zunachst Darlehen gewahren missen.

Es wird jetzt darauf ankommen, die Einrichtungstrager davon zu tiberzeugen, dass
es nicht nur fir die Sozialhilfetrager, sondern auch fiir die Verwaltungen in den Ein-
" richtungen das einfachste Verfahren ist, wenn alle diejenigen Heimbewohner, die
aufgrund von Ersparnissen oder zusétzlichen Einkommens (z. B. Werkstattbesu-
cher) den Betrag selbst vorfinanzieren. Dies erspart die Verrechnung mit dem Barbe-
trag und wird sicherlich bei allen Heimverwaltungen zur Entlastung beitragen, die
das Taschengeld im Auftrage der Sozialhilfetrager auszahlen und deshalb auch die
Verrechnungen nachhalten und die éinbehaltenen Betrage dann zur Darlehenstil-
gung an den Sozialhilfetrager abfiihren missten.

Ich hatte bereits anlasslich einer Arbeitsgruppensitzung beim Deutschen Verein am
01.12.2004 Gelegenheit den vereinbarten Verfahrensweg einigen Vertretem der
Spitzenverbdnde der Wohlfahrtspflege zu erlautern und fir diese Variante zu wer-
ben.

Im Ubrigen bestand in der Besprechung Einvernehmen, dass die Darlehensgewéah-
rung nur in den Fallen in Betracht kommen kann, in denen der Sozialhilfetrager Leis-
tungen zur Heimunterbringung aufzuwenden hat. Dabei wurde die Frage ausge-
klammert, ob auch diejenigen Personen als Leistungsempfanger gelten, die den Le-
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bensunterhalt in der Einrichtung einschlieBlich Barbetrag und Zusatzbarbetrag, der
sich aus § 35 SGB Xli in der aktuellen Fassung ergibt, aus eigenem Einkommen
selbst zahlen kdnnen, nicht aber die MaBnahmekosten. Angesichts des Zeitdruckes
wire es ratsam, hierzu erst eine abgestimmte Handlungsempfehlung auszuspre-
chen, die dann fir die Zuzahlungen im Jahre 2006 Bedeutung haben kann.

Ich hoffe, dass Frau DeuBer und der Unterzeichner unter den gegebenen Umstan-
den doch noch eine vor allem fiir das Jahr 2005 praktikable und handhabbare L6-
sungen gefunden haben.

Mit freundlichen GriiBen
gez.. Bernd Finke
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Frau Hanna-Elisabeth DeuBer, Harmn Finke
Landschaftsverband Westfa]an-Lippa

: Frelherr-vorn~Stein—P!atz1

48133 Minster -

Verband der Angestellten Krankenkassen aV.
Arbeiter-Ersatzkassen Verband e.V.

Frau Dr. Doris Pfeiffer

Frankfurter Strai3e 84

53721 Siegburg

AOK-Bundesverband
Herm Thomas Miiller
Kortrijker Str. 1
53177 Born

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
Herrn Wiessmann, Herrn Vo3
KronprinzenstraBe 6

" 45128 Essen

Bundesverband der Innungskrankenkassen
Herrn Alfons Chavet . '
Friedrich-Ebert-Str. Technologie Park

51429 Bergisch Gladbach
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Herm Friedrich Stodt
PieperstraBe 14-28
44789 Bochum

See-Krankenkasse
Herrn John Harder
Reimerstwiete 2
20457 Hamburg

BV der landwnrtschafthchen
Krankenkassen

Herrn Jargen Helfenritter
34131 Kassel
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Regelung des Zﬁzahlungsverfahrem fir Heimbewohner

‘Sehr geehrte Damen und Herren,

wie in unserem gestrigen Gespréch verelnbart, erhalten Sie als Anlage dle mit'Thnen ab-~ -
gestimmte Darstellung der Verfahrensabléufe nach § 35 Abs. 3 ff. SGB XII.

An dieset.Stené darfen wir Uns nochmals far das ergebnisorientierte Gespréch bei lhnen
bedanken. Mit der Umsetzung der Verfahrensabldufe sind fiir die Betroffenen: unbirokrati-
sche Lasungen gefunden worden, deren Reallsierung in die Praxis der gemeinsamen
Vertretung der an dem gestrigen Treffen Bsteiligten in thren jeweiligen Verbéinden und
Organisaﬁonsstrukturen bedarf.

Soliten wir von Ihnen bis heute 12.00 Uhr keine gegenteilige AuBsrung erhalten, gehen
wir davon aus, dass das Gespréchsargebnis korrekt wiedergegeben wurde,

Mlt freundhchen GMBBM
arion CaspergMerk

Franz Thénnes
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Darstellung der Verfahrensablidufe nach § 35 Abs. 3 ff. SGB XlI

L Grundfall (ab Jahreswechse] 2005 / 2006) '

1. Der Trager der Sazialhlife informiert die zustiindige Krankenkasse
spatestens bis zum 1. November des Vorjahres Uber die
Leistungsberechtigten, die der Darlehensregelung in der Vergangenhelt
nicht wldersprochen haben.

2. Die Krankenkasse prift, ob fir die Leismngsberechtigteh die ein- oder
zweiprozentige Belastungsgrenze Anwendung findet.

3. Die Krankenkasse Obermittalt dem Soziathilfetrdger die
Befreiungsbescheinigungen rechtzeltig vor dem 1. Januar und teilt die
Héhe der Belastungsgrenze mit. -

4. Der Sozialhilfetrager ﬁbersende; spétestans bis zum 1. Januar die
Befreiungsbescheinigungen an die Leistungsberechtigten. Dies erfolgt in
elnem Schrelben zusammen mit der Information tber dle
Zahlungsmaglichkeiten (Selbstzahler bzw, Darlehen), die
Auszahlungsmodalititen und die Méglichkeit des Widerspruchs,

5. Sofern dle Lelstungsberechtigtan nicht widersprechen, Uberweist der
Sozialhilfetréger dle Jahrlichen Zuzahlungsbetrigs an die Krankenkassen,
Dle Rackzahlung der Darlehen erfoigt durch Verrechnung mit den
+ monatlich auszuzahlenden Barbetragen iber das gesamte Kalenderjahr.
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A Sonderregelung (Jahreswechsel 2004 / 2005)

1. Der Trﬁge} der Sozialhilfe informlert die zustdndige Krankenkasse -ggfils.
" unter Hinzuziehung der Heimtriger- spitestens bis zum 1. Januar 2005
Uiber die Leistungsberachtigten. '

2. Die Krankenkasse nbermittelt allen mitgeteliten Personen unmittelbar die
Befrelungsbescheinigung zum 1. Januar 2005.

3. Die Krankenkasse priift, ob fir die Leistungsberechtiéten die ein- ader
Zwelprozentige Belastungsgrenze Anwendung findet.

4. Die Krankenkasse tellt dem Sozialhilfetréiger die Hahe der
Belastungsgrenze mit -

5.  Der Trager der Sozlalhilfe Informiert die Leistungsberechtigten ber die
Zéhluhgsrriﬁglichkeiten (Selbstzahler bzw. Darlehen), die
Auszahlungsmodalititen und die Mbglichkeit des Widerspruchs.

6. Sofemn die Leistungsberechtigten nicht widersprechen, ilberweist der
Sdzlahilfeh'égar die jahrlichen Zuzahlungsbetrige an die Krankenkassen.
- Dle Rdckzahlung der Darlehen erfolgt durch Verrechnung mit den
monatiich auszuzahlenden Barbetragen dber das gesamte Kalenderjzhr. -
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Mitglieder-info Nr. 43/2004

Umsetzung der darlehensweisen Zuzahlung zur Erlangung der
Befreiungsbescheinigung nach § 35 Abs. 3 bis 5 SGB XII

Mitglieder-Info Nr. 39/2004

Sehr geehrte Damen und Herren,

als Anlage ubersende ich lhnen die vom BMGS gefertigte Information (Flyer) fiir
Heimbewohner, die mit der BAGUS und den kommunalen Spitzenverbanden abge-
stimmt wurde, zur Kenntnis.

Ich hoffe, dass der Flyer zur Umsetzung des vom Gesetzgeber gewollten Verfahrens
trotz der nur noch sehr wenigen Arbeitstage bis zum neuen Jahr beitragt.

Mit freundlichen GriBen
gez.: Bernd Finke

Mitglicder: Bezirk Mitel{ranken, Ansbach - Bezirk Schwaben, Augsburg - Bezitk Oberfranken, Bayreuth - Senatsverwaltung filr Gesundheit, Soziales und Verbraucherschutz, Berlin - Der Senator fiir
Arbeit, Frauen, Gesundheit, Jugend, und Soziales Bremen « Landesamt fir Soziales und Versorgung des Landes Brandenburg, Cotthus - Sozialagentur Sachsen-Anhale, Halle/Saale - Behiede flir Soziales
tnd Farilic, Hamburg - Niedersichsisches Landesawnt {Ur Zentrals Soziale Aufgaben, Hildesheim - Landsswohlfahrtsverband Baden, Karlsruhe - Landeswohlfahrisverbind Hessen, Kassel - Ministerium
flir Soriales, G it und Verbraucherschutz Schleswip-Tolstein, Kiel - Landsch band Rheinland, Kiln - Bezirk Niederl 1, Landshut - Land I nd Sachsen, Leipzig - Landesant
fUr Soziales, Jugend und Versorzung Rhcinland-Pfalz, Mainz - Landesamt fir Soziales und Familie Thilringen, Meiningen - Bezirk Obetbayem, Munchen - Landschafisverhand Westfalen-Lippe, Minster -
Bezirk nhc!r»raiz, Regenshurg - Landesamt {Ur Jugend, Soviales und Versargung, § -K ler Sezialverband Meckienbarg-Vorpommern, Schwerin - Landeswohlfahetsverband Wiirtiesn-
berg-Hohenzollemn, Stutigan - Bezick Unterfranken, Wikrzhurg.




4. Der Sozialhilfetrdger (ibersendet spdtestens bis
zum 1. Januar die Befreiungsbescheinigungen an
die Leistungsberechtigten. Dies erfolgt in einem
Schreiben zusammen mit Informationen iiber die
Zahlungsmaglichkeiten (Selbstzahler bzw. Darle-
hen), die Aus- und Riickzahlungsmodalitdten des
Darlehens und die Moglichkeit des Widerspruchs.

5. Sofern die Leistungsberechtigten nicht widerspre-
chen, Gberweist der Sozialhilfetrager die jahrli-
chen Zuzahlungsbetrdge an die Krankenkassen.
Die Rickzahlung der Darlehen erfolgt durch Ver-
rechnung mit den monatlich auszuzahlenden
Barbetragen iiber das gesamte Kalenderjahr.

Diese Publikation wird im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit des
Bundesministeriums fir Gesundheit und Soziale Sicherung heraus-
gegeben.

Herausgeber:

Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung
Referat fiir Offentlichkeitsarbeit

11017 Berlin

Wenn Sie Bestellungen aufgeben méchten:

Best.-Nr.: AB19
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Darlehensanspruch bei Zuzahlungen

Alle Betelligten zlehen an einem Strang

Viele Menschen, die in Heimen leben und auf Sozial- ‘

hilfe angewiesen sind, verfiigen nur Gber ein so ge-
nanntes Taschengeld. Nach dem GKV-Modernisie-
rungsgesetz (GMG) sind von Sozialhilfeempfangern in
Einrichtungen Zuzahlungen bei der Inanspruchnahme
von Leistungen der gesetzlichen Krankenversicherung
zu entrichten. Dabei kam es Anfang des Jahres 2004
teilweise zu finanziellen Uberforderungen, wenn die
Hilfeempfénger aufgrund von Arztbesuchen und Ver-
ordnungen den Zuzahlungshochstbetrag von ca, 72
Euro (ca. 36 Euro bei Chronikern) sogleich zu Jahresbe-
ginn 2004 aufzubringen hatten.

Um solche dbermaBigen Belastungen konftig zu
vermeiden, hat der Gesetzgeber zur Entlastung des
betroffenen Personenkreises einen speziellen Darle-
hensanspruch im Sozialhilferecht geschaffen.

Schnelle und unbiirokratische Losung

Damit sichergestellt ist, dass die betroffenen Men-
schen bereits zum anstehenden Jahreswechsel
2004/2005 die Befreiungsbescheinigungen erhalten,
hat das Bundesministerium fir Gesundheit und Sozi-
ale Sicherung am 30. November 2004 ein Gesprich
mit den Spitzenverb&nden der Krankenkassen und der
Kommunen sowie mitder Bundesarbeitsgemeinschaft
der Oberbrtlichen Trager der Sozialhilfe gefiihrt. In
diesem Gesprach wurde vereinbart, gréRtmaogliche
Anstrengungen zu unternehmen, um eine fiir die Be-
troffenen unbirokratische Lésung zu verwirklichen.
Daher appellieren die an dem Gespréch Beteiligten an
alle Akteure vor Ort - insbesondere an die Heimtrager-,
bei der Umsetzung dieses Ziels tatkriftig mitzuwirken
und die Betroffenen umfassend zu beraten und zu un-
terstitzen.

Die Umsetzung des Verfahrens Im Einzelnen

Der Darlehensanspruch deckt die Zuzahlungs-
verpflichtung im Jahr 2005 von 82,80 Euro (79.40
* Euro Ost) bzw. von 41,40 Euro (39,70 Euro Ost)
bei chronisch Kranken ab. Die Rickzahlung der
Darlehen erfolgt durch Verrechnung mit den
monatlich auszuzahlenden Barbetrigen iiber das
gesamte Kalenderjahr, -

So wird ab 1. Januar 2005 eine finanzielle Uberforde-
rung des betroffenen Personenkreises, vor allem der
pflegebediirftigen und behinderten Menschen in Hei-
men, vermieden. Sie erhalten bereits zu Jahresbeginn
eine Zuzahlungsbefreiung vonihrerKrankenkasse. Den
einzelnen Heimbewohnern bleibt es selbstverstind-
lich unbenommen, den Zuzahlungshdchstbetrag zu
Jahresbeginn auch aus eigenen Mitteln aufzubringen
und ihn selbst an die Krankenkasse zu entrichten.

Fir den Jahreswechsel 2004/2005 haben sich die Ge-
sprachsteilnehmer auf folgendes Verfahren geeinigt:

1. Der Trager der Sozialhilfe informiert die zustindige
Krankenkasse - ggf. unter Hinzuziehung der Heim-
trdger - spatestens bis zum 1. Januar 2005 Gber die
Leistungsberechtigten.

2. Die Krankenkasse idibermittelt allen mitgeteilten
Personen unmittelbar die Befreiungsbescheinigung
zum 1. Januar 2005.

3. Die Krankenkasse priift, ob fiir die Leistungsberech-
tigten die ein- oder Zweiprozentige Belastungs-
grenze Anwendung findet.

4. Die Krankenkasse teilt dem Sozialhilfetriger die
Hdhe der Belastungsgrenze mit.

_5. Der Trager der Sozialhilfe informiert die Leistungs-

berechtigten Ober die Zahlungsmdglichkeiten
(Selbstzahler bzw. Darlehen), die Aus- und Riick-
zahlungsmodalititen des Darlehens und die
Méglichkeit des Widerspruchs.

6. Sofern die Leistungsberechtigten nicht widerspre- -
chen, dberweist der Sozialhilfetrager die jihrlichen
Zuzahlungsbetrdge an die Krankenkassen. Die
Rickzahlung der Darlehen erfolgt durch Verrech-
nung mit den monatlich auszuzahlenden Barbe-
tragen dber das gesamte Kalenderjahr.

FOr die Folgejahre {ab Jahreswechsel 2005/2006)
wurde folgendes Verfahren verabredet:

1. Der Tridger der Sozialhilfe informiert die zustin-
dige Krankenkasse spatestens bis zum 1. Novem-
ber des Vorjahres Gber die Leistungsberechtigten,
die der Darlehensregelung in der Vergangenheit
nicht widersprochen haben.

2. Die Krankenkasse priift, ob fir die Leistungsbe-
" rechtigten die ein- oder zweiprozentige Belas-
tungsgrenze Anwendung findet.

3. Die Krankenkasse ibermittelt dem Sozialhilfetri-
ger die Befreiungsbescheinigungen rechtzeitig
vor dem 1. Januar und teilt die Hohe der Belas-
tungsgrenze mit.
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2H. Frau Dr. Vorholz BEAREETETVON  MinDiig Irlenkasuser 7
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Gberdrtiichen Trager der Soziahilfe
beim Landschaftsverband Westfalen-Lippe
2.H. Herm Finke

48133 Manster .7 ) Ef%»a 5‘

Umsetzurig der Gesprichsergebnisse vom 30. November 2004;
- Freistellungsbescheinigungen und Darlehensgewihrung

Sehr geehrte Frau Dr. Vorholz, sehr geehrte Frau Walzleben,
sehr geehrier Herr Libking, sehr geehrter Herr Finke,.

im Auftrag von Herm Igaﬂamentaﬁschan Staatssekretar Thnnes méchte ich Sle bitten, sich In
oben genannter Angelegenheit weiter daflr nachdriicklich einzusetzen, dass die notwendigen
Voraussetzungen fir die Ausstellung der Freistellungsbescheinigung an dis Heimbewohner
rasch geschaffen werden kisnnen. ‘

Einzelne Berichte, deren Richtigkeit ich nicht Uberpriifen kann, deuten darauf hin, dass bei der
Anschriftenermittiung noch Verzdgerungen vorkemmen tnd dass auch bei der Darlehensge-
wahrung zum Tell ein restriktiver Kurs gefahren wird,

Dlanstgebliuds Benn-Oulsdor, Rochusstmte 1: Bushaltealolio Arbes-und Emabrungsminlsterium (836, 857, 636, 800, 845)
Dienslgebsuds Bann-Lengsdor, Provinzlaiairso: Buchalicstello Provinzialsiafie (522, B43) unﬁtechwm {8¢3)
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' % Bundesministerium
fir Gestindhalt
g und Soziale Sichemngv ' I

Sds2wn? Im Geist der Absp:ache vom 30. November 2004 wére ich Ihnen sehr dankbar, wenr Sie dafilr -
Sorge tragen konnten dass das gemeinschafﬂ' che Vorhaben - so wie bespmchen realts!ert "
- werden wird..

.Inder Zuversicht, dass es uns gemeinsam gelingen wird, den betroffenen Heimbewohnem auf | '
diese Weise gleich zu Beginn des Jahres diz Befrelungsbeschelnigung zukommen zu lassen,
verblelbe ich mit den besten Wiinschen filr ein fmhes Welhnachtsfest und ein erfolgrelches
neues Jahr.

Mit fraundlichen GriiRen
Im Auftrag

?;4.;&%

Inenkaeuser
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Mitalieder-Info Nr. 42/2005

Belastungsgrenze nach § 62 SGB V

hier: Befreiung von Heimbewohnern mit Taschengeldbezug gem. § 35 Abs. 3
SGB Xl

Siehe Mitglieder-Info Nr. 39/2004

Sehr geehrie Damen und Herren,

als Anlage iibersende ich Ihnen einen Schriftwechsel zwischen der Bundesknapp-
schaft — handelnd im Namen aller Krankenkassen-Bundesverbande - sowie der BA-
GiS zum Verfahren der Befreiung von Heimbewohnern mit Taschengeldbezug nach
§ 35 Abs. 3 SGB XIL.

Hinsichtlich der Forderungen von Sozialhilfetragern gegenﬂber Krankenkassen auf
(tellwelse) Rickzahlung der Darlehen bei Tod mochte ich in Erinnerung rufen, dass
in der Besprechung am 30.11.2004 beim BMGS folgende Uberlegungen bestanden:

Der Sozialhilfetrdger kann fiir die Krankenkassen kein Ausfaliblrge sein, wenn der
Heimbewohner zusagt, den Zuzahlungsbetrag der Kasse direkt zu berweisen, sei-
ner Zusage aber nicht nachkommt oder (z. B. infolge zwischenzeitlichen Todes)
nicht nachkommen kann. Sie haben darauf hingewiesen, dass sie im Falle des Able-
bens von Heimbewohnern ebenso ein Risiko tragen, da sie die volle Darlehenstil-
gung vom Darlehensnehmer immer dann nicht zurlick erhalten, wenn dieser im Lau-
Mirglicder: Bexirk Minclfranken, Anshach - Berirk Schwahen, Augsburg - Bezirk Oberfranken, Bayrewth - Semateverwaliung fir Gesundheit, Soziales und Verbraucherschutz, Berlin - Der Senator fir

Arbeil, I-mm, Gc*.umlh‘ﬂ lu-‘cn... umi Soz u1 5 Bremen - Land_um;l‘ Soziales und \'(n'(plmg des Landes Brandenbary, Cn ihus - Sozialagentur Sachsen-Anhall, Halle/Saale - Behbrde {ir Soziales
und Fam:liz, H. des fur Soziales Jugend und Familie, Hildeshsim - L mkmolﬂ.'.‘.:._r‘l.uah.m.i Hessen, hutd Mimisterium fir Seziales, Gesundheit un-j Verbraucher-

schutz Schleswig-Holuein, Kiel - 1 ‘ld fisverband Rbeintand, Koln - Bezirk Niederhayern, Landshut - Landeswohllabrisverband Sachsen, |;;1 - Landesamt fiir Soziales, Jupend und Versorgung
Rheinkend-Plakz, Mainz - Lanéculm fu Sn_a!c.s m-.d f:nullc Thitringen, Meiningen - Baxirk Oberbayern, Minchen - Landschaftsverband Westfalen-Lippe, Munster = Bezirk Oberpfalz, Regenshorg -
Landssamt fiir ‘-o’u.l!e G und Ve utz, Saarbrlicken - Komumunaler Seczialverhind Mecklenburg-Vorpommerm, Schwerin - Konununalverband [ir Jugend und Soziales Baden-

Wikrenherg, Stuttgac - - Bexirk Lmrﬁ:rlm Wu:zrmfg
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fe des Jahres verstirbt. L
Uber diese gegenseitigen Risikoverteilung bestand Einvernehmen, bei dem wir da-

Ich wére thnen dankbar, wenn ich von denjenigen Mitgliedern eine Rickmeldung
erhalten konnte, die gleichwohl Darlehensriickforderungen von den Krankenkassen
fordern und durchsetzen wollen.

— Mit freundlichem Grus
gez.: Dr. Baur
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Belastungsgrenze nach § 62 SGB YV

hier: Befreiung von Heimbewohnern mit Taschengeldbezug § 35 Abs. 3 SGB Xl

Sehr geehrte Damen und Herren,

mit Wirkung ab 01.01.2005 haben Versicherte, die einen Barbetrag nach § 35 Abs. 2 Satz 2
SGB Xl erhalten, einen Rechtsanspruch auf ein ergédnzendes Darlehen nach § 35 Abs. 3 ff.
SGB XIl, soweit sie der Inanspruchnahme des Darlehens nicht widersprechen.

Die Spitzenverbznde der Krankenkassen haben hierzu mit den Dachorganisationen der Tréager der
Sozialhilfe im Rahmen eines Gesprachs am 30.11.2004 beim Bundesministerium fir Gesundheit
und Soziale Sicherung Absprachen hinsichtlich der praktischen Umsetzung getrofien.

Zugleich im Namen

des AOK-Bundesverbandes,

des BKK Bundesverbandes,

des IKK-Bundesverbandes,

des Bundesverbandes der landwirtschaftlichen Krankenkassen, -
des Verbandes der Angestellten-Krankenkassene. V.,

des AEV — Arbeiter-Ersatzkassen-Verbandes e. V. sowie

der See-Krankenkasse

moéchten wir auf Basis der bisherigen Erfahrungen zur Umseizung der ergénzenden
Darlehensregelung nach § 35 Abs. 3 SGB XIl an dieser Stelle zu drei Sachverhalten Stellung
nehmen: '
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Forderungen gegeniiber Krankenkassen auf (teilweise) Riickzahlung

Einzelne Trager der Sozialhilfe erheben Forderungen gegeniber Krankenkassen auf (teilweise)
Riickzahlung der ergénzenden Darlehen nach dem Tod des Heimbewohners.

Nach dem Gesetzeswortlaut ist der Heimbewohner Empféanger des ergénzenden Darlehens, die
Auszahlung der Darlehensbetrage an die Krankenkassen erfolgt lediglich zur
Verwaltungsvereinfachung. Die Riickzahlung erfolgt nach § 37 Abs. 2 Satz 2 SGB Xll durch den
Heimbewohner durch Einbehaltung gleicher Teilbetrage @iber das ganze Kalenderjahr.

Mangels gesetzlicher Regelungen in den §§ 35 bis 37 SGB XIl scheidet eine Forderung auf
(teilweise) Erstattung des Darlehens gegeniiber den Krankenkassen Uber diese Vorschriften aus.
Auch ein Erstattungsanspruch {iber die Vorschriften der §§ 102 bis 105 SGB X kommt nicht in
Betracht, da es sich bei der Erstattung zu viel gezahlter Zuzahlungen nach Ansicht der
Spitzenverbande der Krankenkassen und in Ubereinstimmung mit den Aufsichtsbehdrden der
Sozialversicherungstrager um keine Sozialleistung handelt, sondern hier ein &ffentlich-rechtlicher
Erstattungsanspruch des Versicherten bzw. der Erben vorliegt.

Wiirde unabhangig von der Frage der gesetzlichen Grundlage eine (teilweise) Rickzahlung des
Darlehens durch die Krankenkasse an den Sozialhilfetrager erfolgen, bestiinde dieser offentlich-
rechtliche Erstattungsanspruch der Erben daneben unveréndert weiter, mit der Folge, dass die
Krankenkassen den Vorauszahlungsbetrag ggf. erneut erstatten miissten.

In der Gesamtsicht kann daher nach Ansicht der Spitzenverbénde der Krankenkassen keine
(teilweise) Ruckzahlung gewahrter Darlehen bei Tod des Versicherten an den Trager der
Sozialhilfe erfolgen.

Auszahlung der Darlehen erst nach Antrag

Durch einzelne Trager der Sozialhilfe wurde nach erfolgter Meldung gemaR § 35 Abs. 3 Satz 3
SGB Xl mitgeteilt, dass eine Auszahlung der erganzenden Darlehen nach § 35 Abs. 3 SGB XIl
iV.m. § 37 SGB XII nicht erfolgen kdonne, da die von dort betreuten Hilfeempfénger dieses
Darlehen nicht beantragt hatten.

Das von einigen Sozialhilfetragern unterstelite Antragserfordernis filhrt dazu, dass einseitig zu
Lasten der gesetzlichen Krankenkassen in einer weit tberdurchschnittlich hahen Anzahl der Félle
der Befreiungsauswels zwar zugesandt wird, aber keine Auszahlung des ergénzenden Darlehens
an die einzelnen Krankenkassen erfolgt.
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Nach der Vorschrift des § 35 Abs. 3 SGB Xl kann die Zahlung des ergénzenden Darlehens jedoch
nicht von einer (separaten) Antragsstellung abhéngig gemacht werden. Dieses Darlehen ist eine
Rechtsanspruchsleistung, die allen Leistungsberechtigten nach § 35 Abs. 2 Satz 2 SGB Xll zu
gewshren und an die Krankenkassen auszuzahlen ist.

Lediglich in den Féllen, in denen die Leistungsberechtigten dem ergénzenden Darlehen
ausdriicklich widersprechen, kann eine Darlehensgewshrung und damit eine Zahlung an die
Krankenkassen nicht erfolgen. Hierzu machten wir auch auf das am 30.11.2004 beim
Bundesministerium fitrr Gesundheit und Soziale Sicherung abgesprochene Ablaufschema

hinweisen.

Fehlende Information an Krankenkassen bei Widerspruch des Leistungsherechtigten

Sofern der Leistungsberechtigte, nach dem ihm die Bescheinigung Uber die Befreiung von
Zuzahlungen vom Trager der Sozialhilfe gemaf § 35 Abs. 4 Satz 1 SGB XIl Gbermittelt wurde, der
Gewahrung eines ergénzenden Darlehens nach § 35 Abs. 3 Satz 1 SGB Xl widerspricht, werden
die betrofienen Krankenkassen Ober den Widerspruch und damit Ober die nicht erfolgende
Zahlung des Darlehens von einzelnen Tragemn der Sozialhilfe nicht informiert.

Die betroffenen Krankenkassen erlangen dann erst im Rahmen von Nachfragen beim Trager der
Sozialhilfe in Bezug auf die — vermeintlich — noch ausstehenden Betrdge Kenntnis von diesem
Sachverhalt. Diese Vorgehensweise steht jedoch den Bemiihungen der Krankenkassen entgegen,
ihrer Verpflichtung hinsichtlich der ztgigen Einziehung der noch ausstehenden — insoweit dann
vom Versicherten zu leistenden — Betrége nachzukommen. Aus diesem Grund halten es die
Spitzenverbande der Krankenkassen flr erforderlich, dass die Trager der Sozialilfe den
Informationsfluss an die Krankenkassen in den in Rede stehenden Fallen gewahrleisten.

Ein derartiger Informationsfluss zwischen dem Tréger der Sozialhilfe und der Krankenkasse ergibt
sich zwar weder direkt aus der gesetzlichen Vorgabe des § 35 Abs. 3 und 4 SGB Xl noch aus der
am 30.11.2004 beim Bundesministerium fir Gesundheit und Soziale Sicherung getrofienen
Verfahrensabsprache, allerdings kann dies den in der Beschlussempfehlung und Bericht des
Ausschusses fir Gesundheit und Soziale Sicherung zum Entwurf eines Gesetzes zur Anderung
des Gesetzes zur Einordnung des Sozialhiiferechts in das Sozialgesetzbuch vom 20.10.2004
enthaltenen Ausfihrungen entnommen werden (vgl. BT-Drs. 15/3977, B. Besonderer Teil, Zu
Artikel 2 Nr. 2 Buchstabe b, letzter Satz).
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Wir bitten Sie, die Trager der Sozialhiife Gber die von den Spitzenverbanden der Krankenkassen
vertretenen Rechtsauffassungen zu informieren.

Mit freundlichen GriRen
Die Geschaftsilihrung
I.A.
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Belastungsgrenze nach § 62 SGB V —
hier: Befreiung von Heimbewohnern mit Taschengeldbezug nach
§ 35 Abs. 3 SGB Xl |

thr Schreibgn vom 01.09.2005

Sehr geehrte Damen und Herren,

zunachst vielen Dank fir die Darstellung der von den Spitzenverbanden der Kran-
kenkassen vertretenen Rechtsauffassungen zu den .von lhnen angesprochenen
Themen. A

Lassen Sie mich zunachst feststellen, dass die Darstellung der Rechtslage in der
praktischen Gesetzesausfiihrung wenig zielfihrend ist, da damit ein unangemesse-
ner und kaum zu bewdltigender Verwaltungsaufwand ausgeldst wurde, der eine Rei-
he von Detailproblemen mit sich gebracht hat, wie die Praxis im ersten Jahr gezeigt
hat. . : o : ‘
Deshalb pladiere ich ausdriicklich dafiir, auf der Ebene der Landesverbande einver-
nehmliche und pragmatische Losungen zu suchen, die fur die Praxis hilfreich sind
und den Verwaltungsaufwand auf ein Minimum reduzieren.

So hat der Deutsche Verein fir oitentliche und private Firsorge bereits in seiner
Stellungnahme vom Juli 2004 empfohlen, dass alle Krankenkassen fiir Sozialhilfe-
empfanger und —empfangerinnen ein vereinfachtes Abrechnungsverfahren anwen-

mmwm-mmw-mmn@-wmwwwvmm-wmm
i Tegend, und Soziales Bremen - Laadesarot i Sozkates god Ve mwcm-wmsm Hale/Saals - Bebidede flir Seaiales
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den, ihre Mitglieder auf diese Verfahrensvereinfachung aufmerksam machen und auf
die Vorteile dieses Abrechnungsverfahrens hinweisen. Das vereinfachte Verfahren
sieht vor, dass vor Beginn eines jeden Jahres die Versicherten den Betrag an Zu-
zahlungen bis zur Belastungsgrenze an die Krankenkassen zahlen und diese direkt
die Bescheinigung Gber die Befreiung von der Zuzahlungspflicht fir das kommende
Jahr erstellt.

Wir gehen davon aus, dass ein groBer Teil der Bewohner von Heimen, insbesondere
die Langzeitbewohner von Einrichtungen der Behindertenhilfe (weit Gber 230 000
Bewohner bundesweit) von einer solchen Maglichkeit Gebrauch machen.

ich begriiBe, dass immer mehr Kassen zu dieser pragmatischen Lésung bereit sind
und wiirde mir wiinschen, dass sich alle Kassen diesem Vorschlag anschlieBen und
ihre Mitglieder entsprechend informieren und fir dieses Verfahren auch werben. Wir
sind Gberzeugt, dass dies der einzige Weg ist, der fiir alle Beteiligten, auch fir die
Krankenkassen, den Verwaltungsaufwand soweit méglich begrenzt. S

Soweit lhnen Erfahrungsberichte der Bundesverbinde, der Landesverbande und
ihrer Krankenkassen direkt vorliegen, gehe ich davon aus, dass sich diese auf die in
der ersten Jahreshalfte gemachten Erfahrungen beziehen, also noch nicht mit der
Frage, wie das Verfahren zum kommenden Jahr praktikabel gehandhabt werden
kann.

Auch die BAGGS hat sich inzwischen iiber die bisherigen praktischen Erfahrungen
ausgetauscht und Méngel festgestellt.

Allerdings beabsichtigen eine Reihe unserer Mitglieder mit den Landesverbanden
der Krankenkassen in den jeweiligen Landern das Verfahren fir das Jahr 2006 ab-
zustimmen und madglichst einvernehmiliche Vereinbarungen zu treffen. Deshalb
glaube ich, dass Probleme vermieden werden konnen, wenn auf dieser Ebene auf
allen Seiten Bereitschaft fir verniinftige praktikable und wenig verwaltungsaufwendi-
ge Losungen besteht.

Zu Ihren einzeinen Punkten folgendes:

1. In dem Gesprach am 30.11.2004 beim BMGS haben wir in Aussicht gestellt, un-
seren Mitgliedern zu empfehlen, auf Rackforderungen aus verwaltungsdkonomi-
schen Griinden zu verzichten, wenn ein Darlehensnehmer vor Ablauf der Laufzeit
des Darlehens verstirbt. Dies geschah im Rahmen einer angemessenen Risiko-
verteilung. Diese Empfehlung haben die iiberdrtlichen Trager der Sozialhilfe ak-
zeptiert, eine gegenteilige Mitteilung liegt mir derzeit nicht vor.

2 Hinsichtlich der auch mir bekannten teilweise gelibten Praxis der Auszahlung der
Darlehen erst nach Antragstellung hilft aus meiner Sicht eine rechtliche Bewer-
tung nicht weiter. Ich pladiere nochmals dafir, auf Landesebene praktische Lo-
sungen zu suchen, die den Verwaltungsaufwand auf ein Minimum reduziert. Der
Verweis auf die Rechtslage ist hierbei nicht hilfreich.

3. Sie weisen auf moglicherweise in Einzelfalien fehlenden Infdrmaﬁonsﬂuss oder
verspatete Informationen an Krankenkassen bei Widerspruch des Leistungsbe-
rechtigten hin. Dies ist-nachvoliziehbar aber auch begriindbar angesichts der vie-
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len tausend Einzelfalle, die im Rahmen der Darlehensbewilligung zu bearbeiten
sind. Angesichts der hohen Belastung der Sozialhilfetrager durch die ,Hartz IV*-
Gesetzgebung sind bei den Sozialhilfetragern erhebliche Bearbeitungsriickstan-
de entstanden, die zum weit Gberwiegenden Teil der Grund fiir fehlende Informa-
tionen sein-wird.
Die von lhnen aufgezelgten und auch von unseren Mltghedem geschilderten Prob--
leme zeigen mir, dass wir gemeinsam nach maglichst einfachen und effizienten Ver-
fahren suchen missen. Die vom Gesetzgeber vorgegebenen praxisfernen Bestim-
mungen dienen dem nicht. .

Ich hoffe sehr, dass wir gemeinsam zumindest auf Landesebene zu einfachen und
handhabbaren Verfahrensabsprachen kommen, damit die Strertfalle mdoglichst auf
ein Minimum reduziert werden kdénnen.

Unabhangig davon sollten wir gemeinsam praxisgerechte Vorschiage zu einer Ge-
setzesvereinfachung vorlegen, sobald sich hierfiir eine Moglichkeit bietet. Zu Ge-
sprachen hieriber sind wir gerne bereit.

Mit freundlichem Gruf3
‘gez.: Dr. Baur




