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. Artikel 1 wird wie folgt geéndert:

‘a) Nummer 2 Buchstabe a wird wie folgt gefasstf
,a) Nach Absatz 1 wird folgender Absatz 2 eingefiigt: _

»(2) Dieses Gesetz gilt auch flr das Anwenden, Betreiben -und
Instandhalten von Produkten, die nicht als Medizinprodukte in Verkehr
- gebracht wurden, aber mit der Zweckbestimmung eines Medizinproduktes im
Sinne der Anlagen 1 und 2' der Medizinprodukte-Betreiberverordnung
eingesetzt werden. Sie gelten als Medizinprodukte im Sinne dieses

Gesetzes.“ :

- b) Nummer 12 wird wie folgt gefasst:

,12. - § 25 Abs. 1 wird wie folgt gedndert:
a) In Satz 1 zweiter Halbsatz wird vor den Woértern ,,fiir andere das Wort
»ausschlieBlich“ eingefiigt. '
b) Satz 2 wird gestrichen.*

¢) Nach Nummer 15 wird folgende Nummer 15a eingéﬁigt:
,15a. § 37 Abs. 5 Nr. 2 wird wie folgt gedndert:

a) In Buchstabe a werden die Worter ,,soweit es zur Aufrechterhaltung der
erforderlichen Qualitét, Sicherheit und Leistung der In-vitro-Diagnostika

sowie zur Sicherstellung der Zuverlissigkeit der damit erzielten .

Messergebnisse geboten ist,” gestrichen.
b) Buchstabe b Doppelbuchstabe bb wird wie folgt gefasst:
,bb) Umfang, Héufigkeit und Verfahren der Kontrolle sowie die
Anforderungen an die fiir die Kontrolle zusténdigen Stellen und das
Verfahren ihrer Bestellung und®.*

. Artikel 3 Nr. 2 wird gestrichen.

. Artikel 4 Nr. 5 wird wie folgt geéndert:

a) In Anlage 1 zu § 4 Abs. 1 Nr. 1 im Abschnitt ,Medizinprodukte (Aufbereiten) /
Medical devices (Reprocessing) wird die Spalte ,,Unkritische Medizinprodukte /
- Noncritical medical devices einschlieBlich der dazugehérenden Fufnote
gestrichen.

b)In Anlage 4 zu § 4 Abs. 1 Nr. 3 im Abschnitt ,,Angaben zur Priifung /

~ Investigation/evaluation information® wird nach der Spalte ,,Protokoll-
bezeichnung des Prufplans / Protocol name of the investigation/ evaluation plan®
die Spalte ,,Bei Anderungsanzeigen: Kurzbeschreibung der Anderung / In case of
notification of change Short description of change” eingefligt.
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4. Artikel 5 wird wie folgt gefasst:
: , ,Artikel 5
Anderung des Fiinften Buches Soznalgesetzbuch

Das Fiinfte Buch Sozialgesetzbuch — Gesetzliche Krankenversicherung (Artikel
1 des Gesetzes vom 20. Dezember 1988, BGBI. I S. 2477, 2482) zuletzt gedndert
‘durch wird wie folgt geéndert: :

1. Dem § 20 wird folgender Absatz 3 angefligt: .
»(3) Die Krankenkasse "soll Selbsthilfegfuppen, . -organisationen und
-kontaktstellen fordern, die sich die Prdvention oder die Rehabilitation von

Versicherten bei einer der im Verzeichnis nach Satz 2 aufgefiihrten Krankheiten
zum Ziel gesetzt haben. Die Spitzenverbinde der Krankenkassen beschliefien

gemeinsam und einheitlich ein Verzeichnis der Krankheitsbilder, bei deren
Priavention oder Rehabilitation eine Forderung zulédssig ist; sie haben die

Kassenirztliche Bundesvereinigung und Vertreter der fiir die Wahrnehmung der
Interessen der Selbsthilfe maBgeblichen Spitzenorganisationen zu beteiligen. Die
Spitzenverbdnde der Krankenkassen beschlieBen gemeinsam und einheitlich
Grundsitze zu den Inhalten der Foérderung der Selbsthilfe; eine Uber die

Projektforderung hinausgehende Forderung der gesundheitsbezogenen Arbeit
von Selbsthilfegruppen, -organisationen und -kontaktstellen durch Zuschiisse ist
moglich. Die in Satz 2 genannten Vertreter der Selbsthilfe sind zu beteiligen. Die

Ausgaben der Krankenkasse fiir die Wahrnehmung ihrer Aufgaben nach Satz 1

sollen insgesamt im Jahr 2000 fiir jeden ihrer Versicherten einen Betrag von 0,51

Euro umfassen; sie sind in den Folgejahren entsprechend der prozentualen

Veranderung der monathchen Bezugsgrofe nach § 18 Abs. 1 des Vierten Buches

anzupassen.*

2.In § 28 Abs'. 4 Satz 2 wird die Angabe ,,§ 23 Abs. 9 durch die Angabe ,,§ 20d*
ersetzt.

3. § 31 Abs. 1 Satz 2 und 3 wird wie folgt gefasst:

,,Der Gemeinsame Bundesausschuss hat in den Richtlinien nach § 92 Abs. 1
Satz 2 Nr. 6 festzulegen, in welchen medizinisch notwendigen F allen
ausnahmsweise in die Arzneimittelversorgung einbezogen werden: :

1. Aminosduremischungen,  EiweiShydrolysate, Elementardidten ~ und

Sondennahrung,

2. Stoffe und Zubereitungen aus Stoffen, die als Med1zmprodukte nach § 3 Nr. 1 -

oder 2 des Medizinproduktegesetzes zur Anwendung am oder im
menschlichen Korper bestimmt sind; § 34 Abs. 1 Satz 5, 7 und 8 sowie Abs. 6
und § 35 gelten entsprechend. Fiir verschreibungspflichtige und nicht

verschreibungspflichtige Medizinprodukte nach Satz 2 gilt § 34 Abs. 1 Satz 6

entsprechend.

1
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4. § 37 Abs. 2 wird wie folgt gedindert:
a) Nach Satz 3 wird folgender Satz eingefligt:

Die Satzung kann bestimmen, dass die Krankenkasse zusitzlich zur
Behandlungspflege nach Satz 1 als hdusliche Krankenpflege auch
Grundpflege und hauswirtschaftliche Versorgung erbringt.“

~ b) Die bisherigen S#tze 3 'b_is 6 werden die S_éitie 4 bis 7.

5. § 249a wird wie folgt géfasst:

,§ 249
Tragung der Beitréige bei Versicherungspflichtigen mit Rentenbezug

Versicherungspflichtige, -die eine Rente aus der gesetzlichen
Rentenversicherung beziehen, und die Triger der Rentenversicherung tragen die
nach der Rente zu bemessenden Beltrage jeweils zur Hilfte; den zusatzllchen

- Beitragssatz trégt der Rentner allein.”

6. § 257 wird wie folgt geédndert:

a) In Absatz 1 Satz 1 werden die Worter ,,der bei Anwendung des um 0,9
Beitragssatzpunkte verminderten allgemeinen Beitragssatzes der gesetzlichen
Krankenversicherung zu zahlen wire” durch die Worter ,der flir einen
versicherungspflichtig Beschiftigten bei der Krankenkasse, bei der die
Mitgliedschaft besteht, vom Arbeitgeber zu tragen wére, hochstens jedoch
die Hilfte des Betrages, den sie bei der Anwendung des allgemeinen
Beitragssatzes tatséchlich zu zahlen haben® ersetzt. '

b) Absatz 2a wird wie folgt gefasst: ’

»(22) Der Zuschuss nach Absatz 2 wird ab 1. Juli 1994 fiir eine private
- Krankenversicherung nur gezahlt, wenn das Versicherungsunternehmen
1. diese Krankenversicherung nach Art der Lebensversicherung betreibt,

2. sich verpflichtet, flir versicherte Personen, die das 65. Lebensjahr
~ vollendet haben und die iiber eine Vorversicherungszeit von mindestens
zehn Jahren in einem substitutiven Versicherungsschutz (§ 12 Abs. 1 des
Versicherungsaufsichtsgesetzes) verfiigen oder die das 55. Lebensjahr
vollendet haben, deren jahrliches Gesamteinkommen (§ 16 des Vierten
Buches) die Jahresarbeitsentgeltgrenze nach § 6 Abs. 7 nicht iibersteigt
und iber diese Vorversicherungszeit verfiigen, einen branchen-
einheitlichen Standardtarif anzubieten, dessen Vertragsleistungen den
Leistungen dieses Buches bei Krankheit jeweils vergleichbar sind und
dessen Beitrag fiir Einzelpersonen den durchschnittlichen Hochstbeitrag
der gesetzlichen Krankenversicherung und flir Ehegatten oder
Lebenspartner insgesamt 150 vom Hundert des durchschnittlichen
Hochstbeitrages der gesetzlichen Krankenversicherung nicht ibersteigt,
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sofern das  jéhrliche  Gesamteinkommen der Ehegatten oder
Lebenspartner dieJ ahresarbeltsentgeltgrenze nicht tibersteigt,

- 2a. sich verpflichtet, den brancheneinheitlichen Standardtarif unter den in
Nummer 2 genannten Voraussetzungen auch Personen, die das 55.
Lebensjahr nicht vollendet haben, anzubieten, die die Voraussetzungen
fiir den Anspruch auf eine Rente der gesetzlichen Rentenversicherung

~erfiillen und diese Rente beantragt haben oder die ein Ruhegehalt nach
beamtenrechtlichen oder vergleichbaren Vorschriften beziehen; dies gilt
~auch fiir Familienangehorige, die bei Versicherungspflicht des
Versicherungsnehmers nach § 10 familienversichert wiren,
2b. sich verpflichtet, auch versicherten Personen, die nach beamten-
- rechtlichen Vorschriften oder Grundsétzen bei Krankheit Anspruch auf
Beihilfe haben, sowie -deren beriicksichtigungsfihigen Angehorigen
unter den in Nummer 2 genannten Voraussetzungen einen
brancheneinheitlichen Standardtarif anzubieten, dessen die Beihilfe
ergidnzende Vertragsleistungen den Leistungen dieses Buches bei
. Krankheit jeweils vergleichbar sind und dessen Beitrag sich aus der
Anwendung des durch den Beihilfesatz nicht gedeckten Vom-Hundert-
Anteils auf den in Nummer 2 genannten Hochstbeitrag ergibt,

2c. sich verpflichtet, den brancheneinheitlichen Standardtarif unter den in
Nummer 2b genannten Voraussetzungen ohne Berticksichtigung der
Vorversicherungszeit, der Altersgrenze und des Gesamteinkommens
ohne Risikozuschlag auch Personen anzubieten, die nach allgemeinen
Aufnahmeregeln aus Risikogriinden nicht oder nur zu ungiinstigen
Konditionen versichert werden kénnten, wenn sie das Angebot innerhalb °
der ersten sechs Monate nach der Feststellung der Behinderung oder der
Berufung in das Beamtenverhéltnis oder bis zum 31. Dezember 2000
annehmen,

3. sich verpflichtet, den tiberwiegenden Teil der Uberschiisse, dle sich aus
dem selbst abgeschlossenen Versicherungsgeschéft ergeben, zugunsten
der Versicherten zu verwenden,

4. vertraglich auf das ordentliche Kiirdigungsrecht verzichtet und

5. die Krankenversicherung nicht zusammen mit anderen Versicherungs-
sparten betreibt, wenn das Versicherungsunternehmen seinen Sitz im
Geltungsbereich dieses Gesetzes hat.

Der nach Satz 1 Nr. 2 maBgebliche durchschnittliche Hochstbeltrag der

gesetzlichen Krankenversicherung ist jeweils zum 1. Januar nach dem

durchschnittlichen allgemeinen Beitragssatz der Krankenkassen vom
1. Januar des Vorjahres (§ 245) und der Beitragsbemessungsgrenze (§ 223

Abs. 3) zu errechnen. Der Versicherungsnehmer hat dem Arbeitgeber jeweils

nach  Ablauf von drei Jahren eine  Bescheinigung  des

Versicherungsunternehmens dariiber vorzulegen, dass die Aufsichtsbehorde

- dem Versicherungsunternehmen bestétigt hat, dass es die Versicherung, die
Grundlage des Versicherungsvertrages ist, nach den in Satz 1 genannten
Voraussetzungen betreibt.“
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¢) Nach Absatz 2a werden die folgenden Absitze 2b und 2¢ eingefligt:

»(2b) Zur Gewihrleistung der in Absatz 2a Satz 1 Nr. 2 und 2a bis 2¢
genannten Begrenzung sind alle Versicherungsunternehmen, die die nach
Absatz 2 zuschussberechtigte Krankenversicherung betreiben, verpflichtet,
an einem finanziellen Spitzenausgleich teilzunehmen, dessen Ausgestaltung
zusammen mit den Einzelheiten des = Standardtarifs zwischen der
Bundesanstalt fiir Finanzdienstleistungsaufsicht und dem Verband der
privaten Krankenversicherung mit Wirkung fiir die beteiligten Unternehmen
zu vereinbaren ist und der eine gleichméBige Belastung dieser Unternehmen
bewirkt. Fiir in Absatz 2a Satz 1 Nr. 2¢ genannte Personen, bei denen eine
Behinderung nach § 4 Abs. 1 des Gesetzes zur Eingliederung Schwerbe-
hinderter in Arbeit, Beruf und Gesellschaft festgestellt worden ist, wird ein
fiktiver Zuschlag von 100 vom Hundert auf die Bruttopram1e angerechnet,
“der in den Ausgleich nach Satz 1 einbezogen wird. _

(2¢) Wer bei einem privaten Krankenversicherungsunternehmen Ver31chert
ist, das die Voraussetzungen des Absatzes 2a nicht erfiillt, kann ab 1. Juli
1994 den Versicherungsvertrag mit sofortiger Wirkung kiindigen.*

d) In Absatz 4 Satz 2 wird nach den Wortern ,,neun Zehntel des“ das Wort
,,durchschnittlichen® und werden nach dem Wort ,Beitragssatzes* die Worter
»der Krankenkassen® eingefiigt.”

5. Nach Artikel 5 werden die folgenden Artikel 6 bis 9 eingefiigt:

. ,LArtikel 6
Weitere Anderung des Fiinften Buches Sozialgesetzbuch

Das Fiinfte Buch Sozialgesetzbuch, zuletzt geandert durch Amkel 5 dieses
Gesetzes, wird wie folgt geéndert:

1. § 20 Abs. 3 wird aufgehoben.
2. § 249a wird wie folgt gefasst:

»§ 249a ,
Tragung der Beitrége bei Versicherungspflichtigen mit Rentenbezug

~ Bei Versicherungspflichtigen, die eine Rente aus der gesetzlichen
Rentenversicherung beziehen, trigt der Tréiger der Rentenversicherung die Hlfte
der nach der Rente zu bemessenden Beitrige nach-dem um 0,9 Beitragssatz-
punkte verminderten allgememen Beitragssatz; im Ubrlgen tragen die Rentner

~ die Beltrage : ’
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3. § 257 wird wie folgt gedndert:

)

)

d)

In Absatz 1 Satz 1 werden die Worter ,,der fiir einen versicherungspflichtig
Beschéftigten bei der Krankenkasse, bei der die Mitgliedschaft besteht, vom
Arbeitgeber zu tragen wire, héchstens jedoch die Hilfte des Betrages, den
sie bei der Anwendung des allgemeinen Beitragssatzes tatsdchlich zu zahlen
haben® durch die Worter ,,der bei Anwendung des um 0,9 Beitragssatzpunkte
verminderten allgemeinen Beitragssatzes "der gesetzlichen Kranken-
versicherung zu zahlen wire* ersetzt.

Absatz 2a wird wie folgt gefasst:
»(2a) Der Zuschuss nach Absatz 2 wird ab 1. Januar 2009 fiir eine private

Krankenversicherung nur gezahlt, wenn das Versicherungsunternehmen
1. diese Krankenversicherung nach Art der Lebensversicherung betreibt,

2. einen Basistarif im Sinne des § 12 Abs. la des Verswherungsaufswhts—

_gesetzes anbietet,

3. soweit es {Uber versicherte Personen im branchenemhelthchen

- Standardtarif im Sinne von § 257 Abs. 2a in der bis zum 31. Dezember
2008 geltenden Fassung verfiigt, sich verpflichtet, die in § 257 Abs. 2a in
der bis zum 31. Dezember 2008 geltenden Fassung in Bezug auf den
Standardtarif genannten Pflichten einzuhalten,

4. sich verpflichtet, den iiberwiegenden Teil der Uberschiisse, die sich aus
dem selbst abgeschlossenen Versicherungsgeschift ergeben ‘zugunsten
der Versicherten zu verwenden,

. vertraglich auf das ordentliche Kiindigungsrecht verzichtet,

W

6. die Krankenversicherung nicht zusammen mit anderen Versicherungs-

sparten betreibt, wenn das Verswherungsuntemehmen seinen Sitz im
- Geltungsbereich dieses Gesetzes hat.

Der Versicherungsnehmer hat dem Arbeitgeber jeweils nach Ablauf von drei -
Jahren eine Bescheinigung des Versicherungsunternehmens dariiber
vorzulegen, dass die Aufsichtsbehdrde dem Versicherungsunternehmen

bestiitigt hat, dass es die Versicherung, die Grundlage des Versicherungs-
~ vertrages ist, nach den in Satz 1 genannten Voraussetzungen betreibt.*

Die Absitze 2b und 2¢ werden aufgehoben.

In Absatz 4 Satz 2 werden das Wort ,,durchschnittlichen” und die Worter
,»der Krankenkassen gestrichen.
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Artlkel 7 . . : )
Anderung des Zwelten Gesetzes iiber die Krankenversmherung der Landwirte

.§ 48 Abs. 3 des Zwe1ten Gesetzes iiber die Krankenversicherung der Landw1rte ‘
vom 20. Dezember 1988 (BGBL. I S. 2477, 2557), das zuletzt durch ... (BGBL I

- S....) getindert worden ist, w1rd wie folgt gefasst

»(3) Verswherungspﬂlchtlge, die eine Rente, aus der gesetzlichen Renten-
versicherung beziehen, und die Tréger der Rentenversicherung tragen die nach der
Rente zu bemessenden Beltrage jeweils zur Hilfte; den zusétzlichen Beltragssatz
trdgt der Rentner allein.” :

Artikel 8
Weitere Anderung des Zweiten Gesetzes iiber die Krankenverswherung der
Landwirte

§ 48 Abs. 3 des Zweiten Gesetzes liber die Krankenversicherung der Landwirte,
das zuletzt durch Artikel 7 dieses Gesetzes gedndert worden ist, wird wie folgt
gefasst

»(3) Bei Versicherungspflichtigen, die eine Rente aus der gesetzlichen
Rentenversicherung beziehen, trégt der Tréger der Rentenversicherung die Hilfte
der nach der Rente zu bemessenden Beitrdge nach dem um 0,9 Beitragssatzpunkte
verminderten allgemeinen Beitragssatz der gesetzlichen Krankenversicherung.*

) Artikel 9
Anderung des GKV-Wettbewerbsstirkungsgesetzes

Das GKV- Wettbewerbsstarkungsgesetz vom 26. Mirz 2007 (BGBL IS.378)
wird wie folgt gedndert:

‘1. In Artikel 1 Nr. 190 wird in § 282 Abs. 1 Satz 1 die Angabe ,,1. Januar 2008
durch die Angabe ,,1. Juli 2008« ersetzt.

2. In Artikel 12 Nr. 2 Buchstabe b w1rd das Wort ,,Zuschusses“ durch das Wort -
,Beitrages® ersetzt.

3. Artikel 46 wird wie folgt gesindert:
a) Absatz 7 wird wie folgt gefasst:

- »(7) Artikel 1 Nr. 48 Buchstabe b und Nr 213 sowie Artikel 44 Nr. 5
Buchstabe ¢ treten am 1. Juli 2007 in Kraft. :

b) In Absatz 9 wird die Angabe ,,Artikel 26 bis 29“ durch die Angabe ,,Artlkel
26 bis 28, 29 Nr. 3 ersetzt.
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c) Absatz 10 wird wie folgt geandert

‘aa) Nach der Angabe ,,Artlkel 17, wird die Angabe ,,Artlkel 29Nr. 1,2 und
4, eingeflgt. :

bb) Die Angabe ,,Artikel 44 Nr. 1 bis 4, Nr. 5 Buchstabe a, b d und c“ wird
durch die Angabe ,,Artikel 44 Nr. 1 bis 4, Nr. 5 Buchstabe a, b und d“ :
ersetzt.“" :

6. Der bisherige Artikel 6 w1rd Artikel 10 und wie folgt gefasst:

wArtikel 10
Inkrafttreten

(1) Dieses Gesetz tritt am 30. Jum 2007 in Kraft, sowelt in den folgenden
Absitzen nichts Abweichendes bestimmt ist. :

2) Arﬁkel 5 Nr. 1 bis 2 und 4 bis 6 sowie Artikel 7 treten mit Wirkung vom
- 1. April 2007 in Kraft. .

~ (3) Artikel 6 Nr..1 tritt am 1. Januar 2008 in Kraft.
- (4) Artikel 5 Nr. 3 tritt am 1. Juli 2008 in Kraft.

- (5) Artikel 6 Nr. 2 und 3 sowie Artikel 8 treten am 1. Januar 2009 in Kraft.“



