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GLOSSARBEGRIFF

Leistungskatalog der Krankenversicherung

Einen wirklichen "Katalog" im Sinne einer Liste gibt es nicht. Der Leistungskatalog istim Fiinften Sozialgesetzbuch (SGB V) nur als Rahmenrecht vorgegeben: Im Gesetz
steht, dass der Versicherte einen Anspruch auf eine ausreichende, bedarfsgerechte, dem allgemein anerkannten Stand der medizinischen Wissenschaft entsprechende
medizinische Krankenbehandlung hat. Hierzu zahlen insbesondere die arztliche, zahnarztliche und psychotherapeutische Behandlung, die Versorgung mit Arznei-, Verbands-,
Heil- und Hilfsmitteln, die hausliche Krankenpflege, die Krankenhausbehandlung sowie die Leistungen zur medizinischen Rehabilitation und sonstige Leistungen. Aullerdem
ist geregelt, dass die Leistungen dem Wirtschaftlichkeitsgebot genliigen miissen. Das heift, sie missen ausreichend, zweckmafRig und wirtschaftlich sein und dirfen das
MalR des Notwendigen nicht Uberschreiten. Die Vertragsarztinnen und Vertragsarzte sind im Rahmen ihres Sicherstellungsauftrages zur Erbringung dieser Leistungen

verpflichtet.

Der Leistungsanspruch gesetzlich Krankenversicherter auf bestimmte Behandlungen oder Untersuchungen in der vertragsarztlichen Versorgung ist nichtim Einzelnen durch

erlasstin den verschiedenen Leistungsbereichen Richtlinien, die fiir die beteiligten Krankenkassen, Leistungserbringer und die Versicherten verbindlich sind. Die zu Lasten
der gesetdichen Krankenversicherung abrechnungsfahigen arztlichen Leistungen und deren Vergiitung sind im Einheitlichen Bewertungsmafistab (EBM) festgelegt, und zwar

durch den Bewertungsausschuss.

Fur neue Diagnose- und Therapieverfahren entscheidet der Gemeinsame Bundesausschuss, ob diese den genannten Anforderungen geniigen und somit von der
gesetzichen Krankenversicherung erbracht werden kénnen. Die Verglitung der vom G-BA anerkannten neuen Diagnose- und Therapieverfahren wird dann ebenfalls im

Einheitlichen BewertungsmafRistab (EBM) festgelegt.

Nach einer Entscheidung des Bundesverfassungsgerichts kdnnen Versicherte mit einer lebensbedrohlichen oder regelmaRig tddlichen Erkrankung oder mit einer zumindest

wertungsmalfig vergleichbaren Erkrankung, fir die eine allgemein anerkannte, dem medizinischen Standard entsprechende Leistung nicht zur Verfligung steht, auch eine
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vom G-BA nicht anerkannte Untersuchungs- oder Behandlungsmethode beanspruchen, wenn eine nicht ganzentfernt liegende Aussicht auf Heilung oder auf eine sptrbare

gesetzich klargestellt.

Auflerdem sind durch das GKV-Versorgungsstrukturgesetz die Angebotsmaoglichkeiten fiir Satzungsleistungen der Krankenkassen erweitert worden. In folgenden Bereichen

verschreibungspflichtige apothekenpflichtige Arzneimittel, Heil- und Hilfsmittel, hausliche Krankenpflege, Haushaltshilfe sowie nicht zugelassene Leistungserbringer.

Welche Leistungen im Einzelfall von der gesetzdichen Krankenversicherung ibernommen werden, erfahren Versicherte bei ihrer Krankenkasse. Ist die Geschéaftsstelle einer
gesetzichen Krankenkasse vor Ort hierzu nichtin der Lage, ist es ihre Aufgabe, eine Klarung durch Ruckfragen innerhalb der Krankenkassen oder innerhalb des Verbandes,

dem die Krankenkasse angehdrt, herbeizufiihren.

Nach oben
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