Beschluss

Regelung zur Zuzahlungsfreistellung nach § 31 Abs. 3 Satz4 SGBV

Aufgrund der Mehrwertsteuererhéhung zum 01.01.2007 haben die Spitzenverbédnde
der Krankenkassen am 23.10.2006 geméR § 35 Abs. 5 SGB V Beschllsse zur An-
derung der Festbetrdge ab 01.01.2007 gefasst (Bundesanzeiger Nr. 211 vom
10.11.20086). In der Folge sind die Beschliisse der Spitzenverbénde der Krankenkas-
sen vom 11.05.2006 (Hinweis siche Bundesanzeiger Nr. 105 vom 07.06.2006) sowie
28.08.2006 (Hinweis siehe Bundesanzeiger Nr. 167 vom 05.09.2008) zur Zu-
zahlungsfreistellung gemé&R § 31 Abs. 3 Satz 4 SGB V mit Wirkung vom 01.01.2007

durch den nachfolgenden Beschluss zu ersetzen:

Die Spitzenverbdnde der Krankenkassen haben auf der Basis der Festbetragsfest-
setzungsbeschlisse vom 23.10.2006 (Bundesanzeiger Nr. 211 vom 10.11.2006)
gemaR § 31 Abs. 3 Satz 4 SGB V gemeinsam und einheitlich (§ 213 Abs. 2 SGB V)
fir die nachfolgenden Festbetragsgruppen mit ausschlieBlich verschreibungspflichti-
gen Arzneimitteln nach § 35 Abs. 1 Satz 2 Nr. 1, 2 und 3 SGBV (Stufen 1,2 und 3)

Zuzahlungsbefreiungsgrenzen beschlossen:
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Festbetragsgruppe
5-Fluorouracil
Acetazolamid

Aciclovir

Aciclovir

Aciclovir

Allopurinol + Benzbromaron
Amantadin

Amiodaron

Amisulprid

Amoxicillin

Ampicillin

Atenolol + Chiortalidon
Azathioprin

Bemetizid + Triamteren
Biperiden

Biperiden

Bisoprolol + Hydrochlorothiazid

Buflomedil-HCI
Buflomedil-HCI
Buspiron
Calciumdobesilat
Carbamazepin
Carbamazepin
Choriongonadotropin
Ciclosporin
Ciclosporin
Cimetidin
Cimetidin
Clindamycin
Clodronséure
Clonidin

Clonidin

Clonidin
Co-Trimoxazol
Cyclophosphamid
Cyproteron-Acetat
Dexamethason
Dexamethason
Diazepam
Dihydroergotamin
Dihydroergotoxin
Diltiazem
Diltiazem
Domperidon
Doxorubicin
Erythromycin
Estradiol
Estramustin
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Faktor
0,65
0,65

0,6
0,55
0,65

0,7

0,7

0,7

0,7

0,7

0,7

0,7

0,7

0,7
0,55
0,65

0,7

0,7

0,7

0,7

0,7
0,65

0,7

0,7

0,7

0,7

0,5

0,6

0,6

0,7

0,6
0,65

0,5

0.7

0,7

0,7

0,7

0,7

0,7
0,55

0,7

0,6

0,6

0,7

0,7

0,7

0,6

0,7



Festbetragsgruppe
Ethambutol

Flecainid

Flunarizin

Flutamid

Folinséaure

Furosemid

Furosemid

Furosemid

Furosemid + Spironolacton
Fusidinsé&ure
Gabapentin
Gentamicin
Glibenclamid
Glyceroltrinitrat

Gold

Griseofulvin
Haloperidol
Haloperidol

Heparin

Ibuprofen

Indapamid
Indometacin
Isosorbiddinitrat
Isosorbidmononitrat
Isosorbidmononitrat
Isotretinoin
Kaliumcanrenoat
Levodopa + Benserazid
Levodopa + Benserazid
Levodopa + Carbidopa
Levodopa + Carbidopa
Lithium

Maprotilin

Mebeverin
Medroxyprogesteron
Menotropin

Mesalazin

Mesalazin

Mesalazin

Methotrexat
Methyldopa
Metoclopramid

Metoprolol + Hydrochlorothiazid

Metronidazol
Midodrin
Minocyclin
Moclobemid
Molsidomin
Molsidomin
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Faktor
0,7
0,7

0,65
0,7
0,7
0,7
0,7
0,7
0,7
0,5
0,7
0,7
0,5
0,7
0,7
0,7
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Festbetragsgruppe
Morphin

Moxonidin
Naftidrofury!
Nicergolin

Nifedipin + Mefrusid
Nimodipin
Oxybutynin
Pentaerythrityltetranitrat
Pentoxifyllin
Phenoxymethylpenicillin
Pindolol

Piracetam
Piracetam

Prazosin
Prednisolon
Prednison

Primidon
Propafenon
Propranolol
Pyrazinamid
Rifampicin
Rifampicin

Selegilin

Sotalol
Spironolacton
Sucralfat
Sulfasalazin
Sulpirid

Theophyllin
Theophyllin
Ticlopidin

Tilidin mit Zusatz Naloxon

Tramadol

Tramadol
Trospiumchlorid
Urea pura + Tretinoin
Ursodeoxycholsédure
Valproinséure
Verapamil

Vincamin

Zink zur Substitution und Therapie

ACE-Hemmer

Alpha-Rezeptorenblocker

Aminochinoline

Angiotensin-ll-Antagonisten, rein
Anionenaustauscherharze

Antiandmika, andere

Antidiabetika vom Sulfonylharnstofftyp

Antikoagulantien, orale
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Faktor

0,65

0,65
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Festbetragsgruppe
Benzodiazepine
Beta-Rezeptorenblocker
Beta-Rezeptorenblocker
Beta-Rezeptorenblocker
Beta2-sympathomimetische Antiasthmatika 1
Beta2-sympathomimetische Antiasthmatika 2
Beta2-sympathomimetische Antiasthmatika 3
Beta2-sympathomimetische Antiasthmatika 5
Beta2-sympathomimetische Antiasthmatika 6
Calcitonine

Calcium-Antagonisten 2
Clofibrinsaurederivate und Strukturanaloga
Diuretika, weitere

Diuretika, weitere

Glucocorticoide, inhalativ, nasal
Glucocorticoide, inhalativ, oral
Glucocorticoide, oral

Glucocorticoide, oral

Glucocorticoide, oral

Glucocorticoide, oral

H2-Antagonisten

Heparine, niedermolekular
HMG-CoA-Reduktasehemmer

Insuline

Insuline
Prostaglandin-Synthetase-Hemmer
Prostaglandin-Synthetase-Hemmer
Prostaglandin-Synthetase-Hemmer
Prostaglandin-Synthetase-Hemmer
Prostaglandin-Synthetase-Hemmer
Prostaglandin-Synthetase-Hemmer
Protonenpumpenhemmer

Selektive Serotonin-5HT 1-Agonisten
Serotonin-5HT3-Antagonisten

Triazole

Antidepressiva

Antidepressiva

Antidepressiva

Antidepressiva

Antidepressiva

Antihypertensiva, direkte Vasodilatantien
Gestagene, weitere

H1-Antagonisten 7
H1-Antagonisten 8
Kombinationen von Beta-Rezeptorenblockern
mit Diuretika und Vasodilatantien
Kombinationen von Beta-Rezeptorenblockern
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und Thiazid-Diuretika mit kaliumsparenden Diu-

retika

Faktor
0,5
0,7
0,7
0,6
0,7

0,65
0,7
0,7
0,6
0,7
0,7
0,7
0,7

0,65
0,6
0,7
0,7
0,7
0,7

0,65

0,65
0,7
0,7
0,7
0,7

0,55

0,55
0,7
0,6
0,6
0,5
0,7
0,7
0,7
0,7
0,5

0,65

0,65
0,7
0,6
0,7
0,5
0,6
0,7
0,7

0,7



Stufe  Festbetragsgruppe Faktor

3 Kombinationen von Cromoglicinsdure mit Be- 0,7
ta2-Sympathomimetika

3 Kombinationen von Furosemid mit kaliumspa- 0,7
renden Diuretika

3 Kombinationen von Hydrochlorothiazid mit 0,55
ACE-Hemmern

3 Kombinationen von Nifedipin mit Beta- 0,7
Rezeptorenblockern

3 Kombinationen von Reserpin mit Thiazid- 0,7
Diuretika und Analoga

3 Kombinationen von Thiazid-Diuretika und Ana- 0,7
loga mit kaliumsparenden Diuretika

3 Myotonolytika 1 0,5

3 Neuroleptika 1 0,7

3 Neuroleptika 3 0,7

3 Neuroleptika 5 0,6

3 Neuroleptika 6 0,7

3 Neuroleptika 8 0,55

3 Neuroleptika 9 0,7

3 Parkinsontherapeutika 1 0,7

3 Parkinsontherapeutika 2A 0,55

Bei der Verordnung von Arzneimitteln der o. g. Festbetragsgruppen, deren Apothe-
kenverkaufspreise inkl. MwSt. den Wert der jeweiligen Zuzahlungsbefreiungsgrenze
hicht Uberschreiten, werden Versicherte von der gemaR § 31 Abs. 3 Satz 1 SGB V zu

leistenden Zuzahlung befreit.

Die Zuzahlungsbefreiungsgrenzen fir die Arzneimittel der 0. g. Festbetragsgruppen
werden wie folgt ermittelt:

Der sich aufgrund des o0.g. Beschlusses der Spitzenverbénde der Krankenkassen
vom 23.10.2006 ergebende Festbetrag des jeweiligen Arzneimittels wird um die
Mehrwertsteuer in Hohe von 19% reduziert. Von diesem Ergebnis wird der Apothe-
kenfixzuschlag in Héhe von 8,10 Euro der ab 01.01.2004 geltenden Fassung der
Arzneimittelpreisverordnung fur verschreibungspflichtige Arzneimittel abgezogen.
Dieser Wert wird um den variablen Apothekenzuschlag in Héhe von 3% der ab
01.01.2004 geltenden Fassung der Arzneimittelpreisverordnung flr verschreibungs-
pflichtige Arzneimittel reduziert. Der so ermittelte Wert wird mit dem fiir die jeweilige

Festbetragsgruppe oben angegebenem Faktor multipliziert.

Zu diesem Wert wird der Apothekenzuschlag in Hohe von 3 % und 8,10 Euro der ab
01.01.2004 geltenden Fassung der Arzneimittelpreisverordnung flir verschreibungs-
pflichtige Arzneimittel hinzugerechnet. Anschliefiend erfolgt die Hinzurechnung der
Mehrwertsteuer in Hohe von 19 %.

Dieses Ergebnis wird an den nachstmaglichen sich aus der Arzneimittelpreisverord-
nung in der ab 01.01.2004 geltenden Fassung ergebenden Apothekenverkaufspreis
mit MwSt. angeglichen. Bei gleichem Abstand gilt der héhere Apothekenver-

kaufspreis mit MwSt.



Diese Zuzahlungsbefreiungsgrenzen gelten vom 1. Januar 2007 an. Dieser Be-

schluss und seine Begrindung kann beim

Bundesverband der Betriebskrankenkassen,
KronprinzenstralBe 6,

eingesehen werden.

45128 Essen,

Rechtsbehelfsbelehrung

Gegen diesen Beschluss kann innerhalb eines Monats nach Bekanntgabe beim

Sozialgericht Berlin,
InvalidenstraBe 52,

10557 Berlin,

schriftlich oder zur Niederschrift des Urkundsbeamten der Geschéftsstelle Klage er-

hoben werden.
Siegburg, den 23. Oktober 2006
AOK-Bundesverband

von Stackelberg
Weller

Bundesverband der
Innungskrankenkassen

Stuppardt

Verband der Angestellten-
Krankenkassen e. V.

Ménig-Raane

Knappschaft

Linnemann

Bundesverband der
Betriebskrankenkassen

Dr. Demmer

Bundesverband der
landwirtschaftlichen Krankenkassen

Dr. Deisler

Arbeiter-Ersatzkassen-
Verband e. V.

Maurer

See-Krankenkasse

Hufner



