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66/01 Allgemeines Sozialversicherungsgesetz

Text

Koordination der Vollziehungstéatigkeit

8 30b. (1) Zur zentralen Erbringung von Dienstleistungen fir die Sozialversicherungstrager gehoren:
1. die Beschlussfassung von Richtlinien zur Regelung der dienst-, besoldungs- und

pensionsrechtlichen  Verhdltnisse der Bediensteten der Versicherungstrdger und des

Dachverbandes und der Abschluss der Kollektivvertrage fur die Versicherungstrdger mit

Ausnahme der Festsetzung der Mittel fur Dienstordnungs-Pensionen nach 8 460b und des

Sicherungsbeitrages nach § 460c und § 684 Abs. 3. In diesen Richtlinien bzw. Kollektivvertragen

ist ein Zusatzbeitrag zum Sicherungsbeitrag nach § 460c und § 684 Abs. 3 festzusetzen; bei der

Festlegung der Hohe dieses Zusatzbeitrages ist Bedacht zu nehmen

a) auf § 13a des Pensionsgesetzes 1965;

b) auf die Beitragssatze fur die Dienstordnungs-Pension in den letzten sechs Monaten vor dem
Stichtag fur die Eigen- oder Hinterbliebenenpension oder fur die Eigenpension, von der die
Hinterbliebenenpension abgeleitet wird, wenn der jeweilige Stichtag vor dem 1. Janner 2005
liegt und in diesem Zeitraum Anspruch auf einen monatlichen Bezug bestand, der die damals
geltende monatliche Hochstbeitragsgrundlage tberschritten hat.

Des Weiteren sind darin besondere FérdermalRnahmen fiir Frauen im Sinne der 88 11 bis 11d des

Bundes-Gleichbehandlungsgesetzes (B-GIBG), BGBI. Nr. 100/1993, vorzusehen. 8§ 12 Abs. 1

und 2 B-GIBG ist so anzuwenden, dass der Dachverband fir sich und jeweils fur die

Versicherungstrager berichtet. Die Richtlinien durfen den o&ffentlichen Interessen vom
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Gesichtspunkt des Sozialversicherungsrechtes nicht entgegenstehen und die wirtschaftliche
Leistungsfahigkeit der Versicherungstrager nicht gefahrden;

2. die Beschlussfassung von Vorschriften fur die Fachprifungen der
Sozialversicherungsbediensteten;

3.die  Beschlussfassung von  Vorschriften  fir die  fachliche Information  der
Versicherungsvertreter/innen;

4. die Herausgabe eines Erstattungskodex der Sozialversicherung fir die Abgabe von
Arzneispezialitaten auf Rechnung eines Sozialversicherungstragers im niedergelassenen Bereich;
in dieses Verzeichnis sind jene fiir Osterreich zugelassenen, erstattungsfahigen und gesichert
lieferbaren Arzneispezialitaten aufzunehmen, die nach den Erfahrungen im In- und Ausland und
nach dem aktuellen Stand der Wissenschaft eine therapeutische Wirkung und einen Nutzen fir
Patienten und Patientinnen im Sinne der Ziele der Krankenbehandlung (8 133 Abs. 2) annehmen
lassen. Die Arzneispezialititen sind nach dem anatomisch-therapeutisch-chemischen
Klassifikationssystem der Weltgesundheitsorganisation (ATC-Code) zu ordnen. Sie sind im
Erstattungskodex jeweils einem der folgenden Bereiche zuzuordnen:

a) Roter Bereich (red box): Dieser Bereich beinhaltet zeitlich befristet jene Arzneispezialitaten,
die erstmalig am d&sterreichischen Markt lieferbar sind und fiir deren Aufnahme in den
Erstattungskodex ein Antrag nach § 351c Abs. 1 gestellt wurde. Sie unterliegen der drztlichen
Bewilligung des chef- und kontrollarztlichen Dienstes der Sozialversicherungstrdger nach
Malgabe der Richtlinien nach 830a Abs.1 Z12. Zur Wahrung des finanziellen
Gleichgewichts des Systems der sozialen Sicherheit darf einem Sozialversicherungstrager fir
eine Arzneispezialitdt dieses Bereiches der ermittelte EU-Durchschnittspreis verrechnet
werden.

b) Gelber Bereich (yellow box): Dieser Bereich beinhaltet jene Arzneispezialitaten, die einen
wesentlichen zusatzlichen therapeutischen Nutzen fur Patienten und Patientinnen aufweisen
und die aus medizinischen oder gesundheitsokonomischen Griinden nicht in den griinen
Bereich aufgenommen werden. Arzneispezialitaten dieses Bereiches unterliegen der &rztlichen
Bewilligung des chef- und kontrollarztlichen Dienstes der Sozialversicherungstréger nach
MaRgabe der Richtlinien nach §30a Abs.1 Z12. Bezieht sich die Aufnahme von
Arzneispezialitaten in diesen Bereich auch auf bestimmte Verwendungen (zB Gruppen von
Krankheiten, arztliche Fachgruppen, Altersstufen von Patient/inn/en, Mengenbegrenzung oder
Darreichungsform), kann die arztliche Bewilligung des chef- und kontrollarztlichen Dienstes
durch eine nachfolgende Kontrolle der Einhaltung der bestimmten Verwendung ersetzt
werden. Zur Wahrung des finanziellen Gleichgewichts des Systems der sozialen Sicherheit
darf einem Sozialversicherungstrager fir eine Arzneispezialitit dieses Bereiches hochstens der
ermittelte EU-Durchschnittspreis verrechnet werden.

c¢) Griner Bereich (green box): Dieser Bereich beinhaltet jene Arzneispezialititen, deren Abgabe
ohne arztliche Bewilligung des chef- und kontrollarztlichen  Dienstes  der
Sozialversicherungstrager auf Grund arztlicher  Verschreibung  medizinisch  und
gesundheitsokonomisch sinnvoll und vertretbar ist. Die Aufhahme von Arzneispezialitaten in
diesem Bereich kann sich auch auf bestimmte Verwendungen (zB Gruppen von Krankheiten,
arztliche Fachgruppen, Altersstufen von Patient/inn/en oder Darreichungsform) beziehen.

d) Die Stoffe fur magistrale Zubereitungen gelten als Teil des griinen Bereiches, es sei denn, sie
werden auf Grund einer Empfehlung der Heilmittel-Evaluierungs-Kommission ausdriicklich
im gelben Bereich angefihrt.

Arzneispezialitdten und Stoffe flr magistrale Zubereitungen kénnen nur dann als Leistung der

Krankenbehandlung auf Rechnung eines Sozialversicherungstréagers abgegeben werden, wenn sie

im Erstattungskodex angefiihrt sind (8§ 350). In begriindeten Einzelfallen ist die

Erstattungsfahigkeit auch dann gegeben, wenn die Arzneispezialitat nicht im Erstattungskodex

angefihrt ist, aber die Behandlung aus zwingenden therapeutische Griinden notwendig ist und

damit die Verschreibung in diesen Einzelfallen nicht mit Arzneispezialititen aus dem

Erstattungskodex durchgefiihrt werden kann. Diese unterliegen der &rztlichen Bewilligung des

chef- und kontrollarztlichen Dienstes. Die néhere Organisation und das Verfahren zur

Herausgabe des Erstattungskodex regelt der Dachverband in der Verordnung nach § 351g. Er hat

dazu als beratendes Gremium eine Heilmittel-Evaluierungs-Kommission einzurichten.

5. die Besorgung der Statistik der Sozialversicherung sowie der Statistik der Pflegevorsorge im
ubertragenen Wirkungsbereich sowohl nach den Weisungen der Bundesministerin fir Arbeit,

Soziales, Gesundheit und Konsumentenschutz als auch insoweit, als dies zur Erfiillung der
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gesetzlichen Aufgaben des Dachverbandes notwendig ist; in diesem Zusammenhang Aufbau und
Fuhrung einer Statistikdatenbank mit Hilfe der elektronischen Datenverarbeitung;

6. die Vertretung der Sozialversicherungstrager in internationalen Angelegenheiten einschliellich
EU;

7. die Beschlussfassung eines Rehabilitationsplanes fur die Sozialversicherungstréger;

8.die Abgabe wvon Stellungnahmen in wichtigen und grundsétzlichen Fragen der
Sozialversicherung;

9.die Verwaltung des Ausgleichsfonds nach §447f, die Verwaltung des Fonds fir
Vorsorge(Gesunden)untersuchungen und Gesundheitsforderung nach § 447h sowie die
Verwaltung des Zahngesundheitsfonds nach § 447i;

10. der Abschluss von bundesweiten, trageribergreifenden Gesamtvertragen.
(2) Die Richtlinien nach Abs.1 Z1 und die Vorschriften nach Abs.1 Z2 sowie der
Erstattungskodex nach Abs. 1 Z 4 sind im Internet zu verlautbaren. Die Richtlinien nach Abs.1 Z1

kénnen entsprechend den Abschliissen der Kollektivvertrdge fur die Versicherungstrdger auch
rickwirkend geéndert werden. § 30a Abs. 4 und 5 ist anzuwenden.

(3) Der Dachverband kann die Vorbereitung von Richtlinien, Vorschriften und des
Rehabilitationsplanes sowie die Aufgaben nach Abs. 1 mit Ausnahme der Z 4 und 6 mit Beschluss der
Konferenz zur Ganze oder zum Teil auf einen oder mehrere Versicherungstrager tbertragen. Wenn und
soweit der Dachverband die Vorbereitung bis zum Ablauf des 30. Juni 2021 nicht ubertragt, kann die
Bundesministerin fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit und Konsumentenschutz Ubertragungen mit
Verordnung vornehmen. Die Ubertragung der Vorbereitung bzw. der Aufgabe mittels Verordnung gilt
solange und soweit, als die Konferenz keinen eigenen Beschluss fasst.
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