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Stichwortverzeichnis
Hinweis:

Die Fundstellenangaben beziehen sich auf die Randnummern der Kommentierun-
gen der Gruppe 1200 des GKV-Kommentars.

Abfindungen
– bei Beendigung des Arbeitsverhält-

nisses
– beitragspflichtige Einnahmen frei-

williger Mitglieder § 240 6a
– bei Verlust des Arbeitsplatzes

– Nichtanrechnung auf das Jahres-
arbeitsentgelt § 6 5

– beitragspflichtige Einnahmen versi-
cherungspflichtig Beschäftigter
§ 226 7

Abführung der Beiträge
– aus Versorgungsbezügen durch die

Zahlstellen
– Verfahrensbeschreibung der Bei-

tragsabführung § 202 14
Abgeordnete
– Versicherungsfreiheit § 6 24
Abmeldung bei Ende einer versiche-

rungspflichtigen Beschäftigung
§ 190 41

– erzieltes Bruttoarbeitsentgelt § 190 46
– Grund der Abgabe der Abmeldung

§ 190 50
– meldepflichtige Tatbestände § 190 51
– nach Ende des Berufsausbildungs-

verhältnisses § 190 59
– Verschlüsselung der Beitragsgruppen

§ 190 49
– zu verwendende Vordrucke § 190 43
– zuständige Krankenkasse § 190 61
Abrechnung
– der Arzneimittelausgaben

– Verfahren der – § 84 35
– der sonstigen Leistungserbringer

§ 302 1
– maschinenlesbare Angaben in den

Abrechnungsbelegen § 302 4
– Richtlinien der Spitzenverbände

der Krankenkassen § 302 6
Abrechnung ärztlicher Leistungen

– Aufzeichnungs- und Übermittlungs-
pflichten § 295 1
– sonstige Dokumentationspflichten

§ 295 5
– Daten § 295 16
– Diagnosenverschlüsselung § 295 6

– einheitlich im stationären und
ambulanten Bereich § 295 9

– ICD-10-GM § 295 8
– Kodieranleitungen § 295 9
– Zusatzkennzeichen § 295 9

– in besonderen Vertrags- und Versor-
gungsformen § 295 13

– Prüfung der – durch Plausibilitäts-
kontrolle § 83 12

– Übermittlung versichertenbezoger
nichtärztlicher Dialyseleistungen
– für Zwecke des Risikopools

§ 295 18
– für Zwecke des Risikostrukturaus-

gleichs § 295 18
– Übermittlungspflichten der Kassen-

ärztlichen Vereinigungen § 295 14
– Verschlüsselung von Operationen

und sonstigen Prozeduren § 295 10
– Vorgaben für die Datenübermittlung

§ 295 24

Abrechnungsdaten
– Übermittlung

– sonstige Leistungserbringer § 302 1

Abrechnungsmanipulationen
– Verhinderung von – durch Prüfung

ärztlicher Leistungen im Rahmen der
Plausibilitätskontrolle § 83 12

Abrechnungsunterlagen
– Einsicht der Versicherten § 305 10

Abrechnungsverfahren
– Aufzeichnungspflichten der Leis-

tungserbringer für – § 294 4
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Absolute Versicherungsfreiheit § 6 49
– Dauer der – § 6 56
– keine – bei geringfügig Beschäftigten

§ 6 54
Abstimmung der Beiträge § 253 9
Adoptionspflegekinder
– Familienversicherung § 10 23
ADV-Programme bei Krankenkassen
– Aufgaben der Bundesverbände der

Krankenkassen § 217 15
Agenturen für Arbeit
– Meldepflicht bei Bezug von Arbeits-

losengeld, Arbeitslosenhilfe oder
Unterhaltsgeld § 203a 2
– Aufgaben des Vorprüfungsamtes

der Bundesagentur § 203a 9
– Zuständigkeiten der Agenturen für

Arbeit § 203a 7
– Zuständigkeiten der Hauptstelle

der Bundesagentur § 203a 3
– Zuständigkeiten der Landesagen-

tur für Arbeit § 203a 4
– Zuständigkeiten des Zentralamtes

der Bundesagentur § 203a 5
– Meldeverfahren bei Bezug von

Arbeitslosengeld, Arbeitslosenhilfe
oder Unterhaltsgeld § 203a 13

Agrarsozialreformgesetz
– Versicherungs- und beitragsrechtliche

Beurteilung von Beschäftigungen
von Landwirten und mitarbeitenden
Familienangehörigen § 166 19

Akkordlöhne
– Beitragspflicht § 226 4d
Aktivierende Pflege
– Leistungszuständigkeit der Pflege-

kassen § 11 48
Allgemeinarzt
– in der hausärztlichen Versorgung

§ 73 6
Allgemeiner Beitragssatz § 241 1
– Behinderte in Einrichtungen § 241 10
– bei Arbeitsunfähigkeit § 241 6
– bei Bezug von Sozialleistungen

§ 241 10
– Beitragsberechnung § 241 2
– Beitragssenkung durch Beitragsent-

lastungsgesetz § 241 1b
– Geltungsbereich § 241 5
– Heimarbeiter § 241 8

– im Beitrittsgebiet § 241 1a, 11
– in Ost-Berlin § 241 14
Altersgeld aus der Altershilfe für

Landwirte
– Kürzung des Krankengeldes § 50 10
Altersgrenzen § 22 10
– bei Zulassung oder Ermächtigung

von Ärzten § 98 2
– Festlegung abweichender – § 25 a.F. 15
– freiwillige Versicherung in der GKV

§ 9 27, 40
– Früherkennung von Krebserkran-

kungen § 25 a. F. 7
– für Kinder

– Familienversicherung § 10 44
– für Kinder in der Familienversiche-

rung
– keine – für behinderte Kinder

§ 10 57
– für zahnmedizinische Gruppenpro-

phylaxe § 21 2
– Gesundheitsuntersuchungen

§ 25 a. F. 3
Alterssicherung der Landwirte
– beitragspflichtige Einnahmen aus

Renten § 229 5
Altersübergangsgeld
– Versicherungspflicht bei Bezug von –

§ 5 27
Altersvermögensergänzungsgesetz
– Neuregelungen Einfuehrung 456
Ambulante Abgabe von Heilmitteln
– Zuzahlung § 32 10
Ambulante ärztliche Versorgung
– Abrechnungsprüfung § 75 23

– Vorlage der Befunde § 295 12
– Ausschluss der Krankenhäuser und

Krankenhausärzte aus der – § 75 14
– Bedarf

– Ermittlung/Prüfung § 116 17
– qualitativ-speziell § 116 13
– quantitativ-allgemein § 116 12

– Behandlungsfehler § 75 18
– durch Krankenhausärzte

– Berufungsausschuss § 116 26
– Bestimmtheit der Ermächtigung

§ 116 19
– Ermächtigung geeigneter Kranken-

hausärzte § 116 4
– Ermächtigungsfolgen § 116 10
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– Nichterteilung der Ermächtigung
§ 116 16

– Rechtsanspruch auf Ermächtigung
§ 116 7

– Vergütung § 116 10
– Voraussetzung für die Ermächti-

gung geeigneter Krankenhausärzte
§ 116 5

– Voraussetzung für die Erteilung
einer Ermächtigung § 116 11

– Vorrang der persönlichen Ermäch-
tigung bei Versorgungslücken
§ 116 8, 11

– Zulassungsausschuss § 116 25
– Zustimmung des Krankenhausträ-

gers § 116 6
– ermächtigte Ärzte § 76 21
– Gewährleistungspflicht der KVen

§ 75 17
– Hochschulambulanzen § 117 1
– Honorarverteilungsprüfung § 75 23
– integrierte Versorgung § 140a 19
– keine Eigeneinrichtungen der Kassen

§ 75 3
– keine Einzelverträge § 75 3
– Leistungsstörungen § 75 19
– Notdienst § 75 34
– ordnungsgemäße Abrechnung

§ 75 23
– Plausibilitätskontrollen § 75 25
– Sicherstellungsauftrag der KVen

§ 75 8; § 140a 19
– Übermittlung der Abrechnungsdaten

an die KVen § 75 26
– Verträge zwischen Kassen und KVen

§ 75 3

Ambulante Behandlung
– allgemeine Bedingungen der –

– dreiseitige Verträge § 115 16
– im EU- und EWR-Ausland

– Kostenerstattung § 13 81
– im Krankenhaus

– Einzelverträge § 116b 3
– Katalog hochspezialisierter Leis-

tungen, seltener Erkrankungen
und Erkrankungen mit besonderen
Erkrankungsverläufen § 116b 1

– Qualitätsanforderungen § 116b 5

– Start-Katalog hochspezialisierter
Leistungen, seltener Erkrankungen
und Erkrankungen mit besonderen
Erkrankungsverläufen § 116b 10

– strukturierte Behandlungspro-
gramme bei chronischen Krank-
heiten § 116b 1, 3

– Vergütung § 116b 6, 17
– Voraussetzung § 116b 4
– Zulassungsverfahren § 116b 7
– § 116b-Katalogleistungen § 116b 7

– und stationäre Behandlung § 115 1
– gegenseitige Unterrichtung

§ 115 10
– nahtlose leistungsfähige und wirt-

schaftliche Versorgung der Versi-
cherten § 115 4

– Überlassung von Krankenunter-
lagen § 115 10

Ambulante Krankenhausleistungen
– Nahtstelle zwischen stationärer und

ambulanter Versorgung § 120 1
– Operationen § 115b 1
Ambulante psychotherapeutische

Behandlung
– durch psychologische Hochschulam-

bulanzen und Ambulanzen an psycho-
therapeutischen Ausbildungsstätten
– Rechtsanspruch auf Ermächtigung

§ 117 11
– Vergütung § 117 16

– persönliche Ermächtigung eines
Krankenhausarztes § 118 10

– psychiatrische Krankenhäuser § 118 7
– Ermächtigung § 118 1
– Personenkreis § 118 8
– Sicherstellung der Behandlung

§ 118 9
– Vergütung § 118 21

Ambulante Soziotherapie
– als neue Leistung § 37a 2
Ambulante Vorsorgekur
– Arznei-, Verband- und Heilmittel

bei – § 23 20
– bei Gefährdung der gesundheitlichen

Entwicklung eines Kindes § 23 9
– bei Schwächung der Gesundheit

§ 23 8
– Dauer § 23 32
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– Ermessensleistung der Krankenkasse
§ 23 2

– keine Budgetierung § 23 48b
– Komplexleistung § 23 18
– Kurtaxe § 23 22
– Leistungsinhalt § 23 17
– Leistungsvoraussetzungen § 23 16
– Maßnahmearten § 23 19
– ortsgebundene Mittel § 23 17
– Verlängerung § 23 32
– Wiederholung § 23 38
– Zuschuss der Krankenkasse § 23 21
– Zuzahlung § 23 20
Ambulante Vorsorgeleistungen § 23 16
– Auswirkungen auf Beitragsrückzah-

lungen § 23 5
– durch Vertragsarzt am Wohnort

§ 23 12
– Ermessensleistungen § 23 2
– im Beitrittsgebiet

– Zuzahlung § 23 49
– Mehrleistung § 23 3
– Rechtsnatur § 23 2
– Regelleistungen § 23 2
– Zuschuss zu den übrigen Kosten

§ 23 21
Ambulantes Operieren im Kranken-

haus
– Art und Umfang der belegärztlichen

Tätigkeit § 115b 31
– benötigte Arzneimittel § 115b 19

– Vergütung § 115b 20
– Bereiterklärung § 115b 29
– dreiseitiger Vertrag § 115b 6

– einheitliche Rahmenbedingungen
§ 115b 7

– Fahrkosten § 60 33a; § 115b 43
– Haushaltshilfe bei – § 38 16
– Investitionsförderung § 115b 40
– Katalog § 115b 9
– keine Verpflichtung zur Teilnahme

§ 115b 13
– Qualitätssicherungsmaßnahmen

§ 115b 21
– Facharztstandard § 115b 23
– Landeskommission Qualitätssiche-

rung Ambulantes Operieren
§ 115b 22

– Vergütungsabschläge § 115b 24
– Sicherstellungsauftrag der KVen

§ 115b 34

– Sicherung der Wirtschaftlichkeit
§ 115b 25

– Statistik § 115b 39
– Vergütung

– einheitliche § 115b 15
– Einzelleistungs- § 115b 17
– gemeinsames Budget § 115b 37
– Privatpatienten § 115b 18

– Zielsetzung § 115b 4
– Zulassung zur Erbringung der Kata-

logeingriffe § 115b 27
– zusätzliches Leistungsspektrum

§ 115b 5
Änderungsmeldung
– bei Änderungen im Arbeitsverhältnis

mit versicherungsrechtlicher Bedeu-
tung § 190 51

Anfechtung der Festsetzung von Fest-
beträgen für Arznei- und Verband-
mittel

– Klagebefugnis für Arzneimittelher-
steller § 35 42

– Rechtsweg § 35 35
– kein Vorverfahren § 35 38
– keine aufschiebende Wirkung der

Klage § 35 39
– Klagebefugnis § 35 41
– Unzulässigkeit von Klagen gegen

Teilakte § 35 40
Angebotsinduktion
– Gefahr der – durch Fallpauschalen-

system
– Fall-Splittung, Kodierverhalten,

Gegensteuerung § 108 7
Angemessenheit
– der medizinischen Versorgung

– als Regelungsziel der Kollektivver-
träge § 72 31

– und Mobilisierung von Wirtschaft-
lichkeitsreserven § 71 17

– der vertragsärztlichen Vergütung
– als Regelungsziel der Kollektivver-

träge § 72 35
Angestellte
– Versicherungsfreiheit bei Überschrei-

ten der Jahresarbeitsentgeltgrenze
§ 6 3

– Versicherungspflicht § 5 8

schwarz gelb cyan magenta TypoScript GmbH Do 05.06.2008 14:17:20 z:/jehle/lbw/gkv/el11/gkv11-Stw S. 4

12

Ambulante Vorsorgeleistungen

4



Anhörungspflicht
– bei Festbeträgen für Arzneimittel

§ 35 15
Anhörungsrecht der Verbände § 172 1
– Erweiterung der – bei Auflösung

von Krankenkassen § 172 5
– Haftungsrisiko des Verbandes § 172 8
– Neufassung der Vorschrift durch das

GMG § 172 1a
– Schließung durch die Aufsichtsbe-

hörde § 172 7
Anpassung
– der Zuzahlungsbeträge

– Aufhebung der Vorschrift durch
das GKV-SolG § 62a 1

– des Krankengeldes § 47 11
Anpassungsgeld für Bergleute
– Erfüllung der Rahmenfrist in der

KVdR § 5 102c
Anschlusserrichtung von Betriebs-

krankenkassen
– Antragsverfahren bei –

– im Beitrittsgebiet § 148 16
– im Beitrittsgebiet § 147 19
Anspruch
– auf Krankenhausbehandlung

– Behandlungsziel § 39 13
– auf Unterrichtung

– Antrag § 305 4
– Verlangen § 305 4

– Dauer
– Anrechnung auf – bei Ruhen des

Leistungsanspruchs § 16 43
Antragsfrist
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 22
Anwartschaftsversicherung
– Nichtberücksichtigung als Vorversi-

cherungszeit in der KVdR § 5 102
Anwesenheitsprämie
– Beitragspflicht § 226 4d
Apothekenbetriebsordnung
– vor- und nachstationäre Behandlung

§ 115a 34
Apothekenverzeichnis
– bundeseinheitliches § 293 8

Arbeiter
– Versicherungsfreiheit bei Überschrei-

ten der Jahresarbeitsentgeltgrenze
§ 6 3

– Versicherungspflicht § 5 8
Arbeitgeber
– hälftige Tragung der Beiträge für

versicherungspflichtig Beschäftigte
§ 249 2

– Zuschuss nach § 14 MuSchG
– Nichtanrechnung auf das Jahres-

arbeitsentgelt § 6 5
Arbeitnehmer
– -eigenschaft § 5 12
– -überlassung

– Zahlung des Gesamtsozialversi-
cherungsbeitrags bei illegaler –
§ 253 4b

– Zahlung des Gesamtsozialversiche-
rungsbeitrags bei rechtmäßiger –
§ 253 4a

– Begriff § 5 10
Arbeitseinkommen
– beitragspflichtige Einnahmen freiwil-

liger Mitglieder § 240 6b
Arbeitsentgelt
– Begriff § 226 4
– Beitragspflicht unabhängig von der

Form des – § 226 4h
– beitragspflichtige Einnahmen freiwil-

liger Mitglieder § 240 6
– Beitragszahlung aus dem – § 253 1
– Gleitzone § 226 9b
– hälftige Tragung der nach dem – zu

bemessenden Beiträge durch Arbeit-
geber und versicherungspflichtig
Beschäftigten § 249 2
– einmalige Zahlungen § 249 4

– schuldhaft versäumte Einbehaltung
des Arbeitnehmeranteils der Beiträge
§ 249 9

– unter Anrechnung des Winterausfall-
geldes § 232a 16

– Weiterzahlung – bei stationärer Vor-
sorgekur § 23 31

Arbeitsförderungs-Reformgesetz
– Neuregelungen Einfuehrung 232
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Arbeitsförderungsrecht
– beitragspflichtige Einnahmen bei

Bezug von Geldleistungen nach –
§ 232a 3

Arbeitsgemeinschaften
– der Spitzenverbände der Kranken-

kassen
– Kompetenzen § 213 14
– Rechtsform § 213 13
– Zweck § 213 12

– von Krankenkassen und ihren Ver-
bänden
– Haushaltsplan § 219 6
– Mitglieder § 219 2
– Rechtsaufsicht § 219 5
– Zweck § 219 3

Arbeitskampf
– Fortbestand des versicherungspflich-

tigen Beschäftigungsverhältnisses
§ 5 19

– Fortbestehen der Mitgliedschaft bei
rechtmäßigem – § 192 6

Arbeitslosenbeihilfe
– Versicherungspflicht bei Bezug von –

§ 5 27
Arbeitslosengeld
– Beitragsbemessung § 232a 5

– bei zusätzlichem Arbeitsentgelt
aus Beschäftigungsverhältnis
§ 232a 8

– beitragspflichtige Einnahmen bei
Bezug von – § 232a 1, 4

– Beitragstragung für Bezieher von –
durch die Bundesagentur für Arbeit
§ 251 14

– Meldepflichten bei Bezug von –
§ 203a 2

– Ruhenszeitraum wegen einer
Urlaubsabgeltung § 232a 12a

– Sperrzeiten § 232a 12
– Versicherungspflicht bei Bezug von –

§ 5 27
Arbeitslosenhilfe
– beitragspflichtige Einnahmen bei

Bezug von – § 232a 1, 9
– bei Mehrfachtatbeständen

§ 232a 11a
– Beitragstragung für Bezieher von –

§ 251 13

– Meldepflichten bei Bezug von –
§ 203a 2

– Sperrzeiten § 232a 12
– Versicherungspflicht bei Bezug von –

§ 5 27
Arbeitstherapie § 42
– ausgleichsfähiger Leistungsaufwand

§ 42 3
– Behandlungsplan § 42 7
– Regelleistung mit Rechtsanspruch

§ 42 2
– Ziel der Maßnahme § 42 5
Arbeitsunfähigkeit
– bei Beschäftigungsbeginn

– Beginn der Mitgliedschaft § 186 8
– Erleichterung der Wiederaufnahme

von Arbeit nach längerer – § 74 2
– Gutachten des Medizinischen Dienstes

der Krankenversicherung § 277 8
Arbeitsunfähigkeitsbescheinigung
– Folgen für den Arzt bei unrichtiger –

§ 81 11
Arbeitsunfall
– Ausschluss der Leistungen aufgrund

eines – § 11 56
– im Beitrittsgebiet

– Dienstunfälle § 11 67
– Leistungen aufgrund eines –

– irrtümliche Leistungen § 11 64
– Verletztengeld § 11 63

Arbeitsunterbrechung
– Dauer des Fortbestehens der Mit-

gliedschaft Versicherungspflichtiger
bei § 192 2

– Meldepflichten des Arbeitgebers
§ 192 11

– sozialrechtliche Folgen § 192 16
– Versicherungspflicht bei –

– mit Entgeltfortzahlung § 5 18
– ohne Entgeltfortzahlung § 5 19

Arznei- und Heilmittelbudget
– Abrechnung der Arzneimittelaus-

gaben § 84 35
– Budgetanpassungskriterien § 84 42
– Budgetausgleich § 84 54
– Budgetbegriff § 84 20
– Budgetbildung durch Gesamtver-

tragspartner § 84 25
– Budgetüberschreitungen § 84 52
– Budgetunterschreitungen § 84 72
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– Budgetvertrag § 84 26
– schiedsstellenfähig § 84 28

– Funktion des Budgets § 84 21
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 84 31
– insgesamt veranlasste Ausgaben

§ 84 30
– kombiniertes Budget § 84 24
– Kürzung der Gesamtvergütung für

Ärzte bei Budgetüberschreitungen
§ 84 62

– prospektive Budgetvereinbarung
§ 84 29

– Steuerungskonzept § 84 19
– und Leistungsanspruch des Versi-

cherten § 84 21
Arzneimittel
– ambulantes Operieren § 115b 19

– Vergütung § 115b 20
– Arzneimittel mit denselben Wirkstof-

fen § 35 5
– Ausgaben

– Abrechnung der – § 84 35
– Ausgabensteigerungseffekte § 84 49
– historische Entwicklung der Kos-

tendämpfungsmaßnahmen § 84 6
– Höhe der – § 84 1
– Steuerung der – § 84 3
– Wirtschaftlichkeitsreserven § 84 47

– ausgeschlossene § 34 1
– Auswahl

– hinreichende – bei der Festsetzung
der Festbeträge für Arzneimittel
§ 35 28

– bei ambulanter Vorsorgekur § 23 20
– der besonderen Therapierichtungen

– kein Ausschluss § 34 30
– Festbeträge für – mit denselben

Wirkstoffen § 35 5
– Festbeträge für – mit pharmakolo-

gisch-therapeutisch vergleichbaren
Wirkstoffen § 35 6

– Festbeträge für – mit vergleichbarer
Wirkung § 35 7
– Überschreitung § 12 8
– Unterschreitung § 12 9

– Festsetzung von Festbeträgen durch
Spitzenverbände der Krankenkassen
§ 217a 3

– Fortsetzung der Therapie nach Kran-
kenhausbehandlung

– Empfehlung des Krankenhauses an
den weiterbehandelnden Vertrags-
arzt § 115c 1

– Mitteilung Wirkstoffbezeichnung
§ 115c 4

– Zielsetzung § 115c 3
– gesetzlicher Leistungsausschluss

§ 34 8
– Ausnahmen von – § 34 15

– Gruppen
– Bildung von – für Festbeträge § 35 4
– patentgeschützte Arzneimittel

§ 35 12
– Hersteller

– Klagebefugnis gegen Festbetrags-
festsetzung § 35 42

– Kennzeichen
– bundeseinheitliches maschinenles-

bares § 131 7
– Konkretisierung des Wirtschaftlich-

keitsgebotes § 34 22
– Leistungspflicht bei Festbetrag § 12 7
– Richtgrößen

– -begriff § 84 91
– -vereinbarung § 84 75
– arztgruppenspezifische – § 84 85
– Bildung der – § 84 83
– historische Entwicklung § 84 74
– Praxisbesonderheiten § 84 88
– und Wirtschaftlichkeitsprüfungen

§ 84 79
– Sicherheit

– vor- und nachstationäre Behand-
lung § 115a 34

– Übersicht über ausgeschlossene –
§ 93 2
– Ausschluss weiterer Arzneimittel

durch Rechtsverordnung § 93 3
– Verordnung über unwirtschaftliche –

§ 34 6
– Verordnung von –

– Wirkstoffgleichheit § 73 30;
§ 115c 1, 5

– Wirtschaftlichkeitsgebot § 73 29
– Verordnungsermächtigung zum Aus-

schluss von – zur Anwendung bei
geringfügigen Gesundheitsstörungen
§ 34 18

– Wirtschaftlichkeitsgebot § 34 3
– Entlassmedikation § 115c 1, 7

– zweckmäßige § 12 3a
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Arzneimittel-Richtlinien
– generell abstrakter Ausschluss unwirt-

schaftlicher Arzneimittel § 34 29a
– Rechtsnatur § 34 29b
Arzneimittelausgaben-Begrenzungs-

gesetz Einfuehrung 511; § 115c 2
Arzneimittelbudget-Ablösegesetz

Einfuehrung 505
Arzneimittelversorgungs-Wirtschaft-

lichkeitsgesetz § 115c 2
Arzt im Praktikum
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 18
Arzt- und Zahnarztnummer
– Vergabe und Verwendung § 293 6
Ärzte
– berechtigte – für ärztliche/zahnärzt-

liche Behandlung § 28 7a
– Dokumentationspflichten § 295 5
– integrierte Versorgung

– Vertragspartner der Krankenkassen
§ 140b 4

Ärzteversorgung
– Wegfall und Kürzung des Kranken-

geldes § 50 13
Arzthaftung
– Rechtsbeziehung zwischen Vertrags-

arzt und Versicherten § 76 52
Ärztlich geleitete Einrichtungen
– ambulante ärztliche Leistungen

durch – § 120 6
– Ermächtigung zur Teilnahme an der

vertragsärztlichen Versorgung
§ 76 22

– und freie Arztwahl § 76 20
– Zulassung zur Teilnahme an der

ambulanten Versorgung § 75 13
Ärztliche berufliche Bildung
– Ausbildung, Weiterbildung, Fortbil-

dung § 81 16
Ärztliche Therapiefreiheit
– und Zulassung neuer Untersu-

chungs- und Behandlungsmethoden
durch den Bundesausschuss § 135 5

Ärztliche/zahnärztliche Behandlung
§ 28

– Abgrenzung – zum Heilmittel § 28 15
– als Vorsorgeleistung

– Leistungsinhalt § 23 12

– Anordnung von Hilfeleistung § 28 17
– Arztvorbehalt § 15 6
– augenärztliche Untersuchung § 28 10
– Begriff und Inhalt § 28 1
– Eintritt des Versicherungsfalles § 28 5
– Heilpraktiker § 28 16a
– Hilfeleistung anderer Personen

§ 15 16; § 28 3
– Hilfeleistung durch Hilfspersonen

§ 28 14
– Inhalt § 28 2
– Injektionen § 28 14d
– Laborleistungen § 28 14b
– Leistungen

– delegationsfähige § 28 14
– generell delegationsfähige § 28 14b
– nicht delegationsfähige § 28 14a
– physikalisch-medizinische § 28 14b
– radiologische § 28 14c

– Leistungsinhalt § 15 14; § 28 7
– Leistungsmerkmale § 28 4
– neue Untersuchungs- und Behand-

lungsmethoden § 28 12
– persönliche Leistungserbringung

§ 28 14
– Rechtsanspruch auf – § 28 4
Ärztliches Berufsrecht
– Kompetenz des Landesgesetzgebers

§ 73 16
Arztprivileg
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 72 5
Arztregister
– Eintrag bei Disziplinarmaßnahmen

§ 81 13a
– Eintragung

– Inhaber von Diplomen und Prü-
fungszeugnissen nach EG-Richtli-
nien § 95a 4

– Nachweis der allgemeinmedizini-
schen Weiterbildung § 95a 2

– Voraussetzungen § 95a 1
– Vorbereitungszeit § 95a 5

Arztvorbehalt
– Ärzte § 15 7
– ärztliche oder zahnärztliche Behand-

lung § 15 6
– Dentisten § 15 9
– Heilbehandlung § 15 1
– Heilpraktiker § 15 13
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– Notfallbehandlung § 15 10
– Psychologische Psychotherapeuten

und Kinder- und Jugendlichenpsy-
chotherapeuten § 15 12

– Zahnärzte § 15 8
Assistenten an Hochschulen
– Versicherungsfreiheit § 6 31
Asylberechtigte
– Versicherungspflicht bei Bezug von

Eingliederungsgeld § 5 27
Asylbewerber
– Familienversicherung § 10 30
Aufgaben der Bundesverbände der

Krankenkassen
– Abschluss von Verträgen § 217 9
– Arbeitstagungen § 217 12
– Aufstellung und Auswertung von

Statistiken § 217 8
– Beratung und Unterrichtung der Mit-

glieder § 217 7
– Datenschutz § 217 15
– Datensicherung § 217 15
– Entscheidung von Zuständigkeits-

konflikten § 217 10
– Förderung der beruflichen Aus-,

Fort- und Weiterbildung § 217 11
– Forschung § 217 13
– gesetzlich zugewiesene Aufgaben

§ 217 2
– Grundsatzentscheidungen mit Wir-

kung für Landesverbände und Kran-
kenkassen § 217 16

– Programme für die ADV § 217 15
– Unterstützung der zuständigen

Behörden § 217 18
– Verfahrensbestimmungen § 217 19
– Verpflichtung zur Aufgabenerfüllung

§ 217 2
– Vertretung vor Gerichten, Behörden

usw. § 217 14
Aufgaben der Landesverbände der

Krankenkassen
– Antrag auf Vereinigung von Kran-

kenkassen bei der Landesregierung
§ 211 8

– Aufbereitung von Statistiken § 211 11
– Datenschutz und Datensicherung

§ 211 17
– Datenverarbeitung § 211 17

– Durchführung von Arbeitstagungen
§ 211 16

– Entwicklung und Abstimmung von
EDV-Verfahren und Programmen
§ 211 17

– Festbeträge für Hilfsmittel § 211 6
– Förderung und Mitwirkung bei Aus-,

Fort- und Weiterbildung § 211 15
– gemeinsame Rahmenvereinbarungen

§ 211 5
– gesetzlich vorgeschriebene und zuge-

wiesene – § 211 2
– Organisationsrecht § 211 8
– Unterstützung der Mitgliedskassen

§ 211 9
– Unterstützung der zuständigen

Behörden § 211 18
– vertragliche Beziehungen zu den

Leistungserbringern § 211 7
– Vertretung der Krankenkassen

§ 211 13
– Zuständigkeitskonflikte zwischen

Mitgliedskassen § 211 14
Auflösung einer Betriebskranken-

kasse
– Abwicklung der Geschäfte § 155 1
– Ausscheiden von Betrieben oder

Betriebsteilen § 155 12
– Garantieträgerschaft des Landesver-

bandes § 155 9
– Haftung des Arbeitgebers gegenüber

Gläubigern § 155 8
– Neuregelung ab 1.1.1996 § 152 9
– Verfahren bei – § 152 2
– Vermögensauseinandersetzung

§ 152 7
– Zeitpunkt § 152 6; § 155 2
Auflösung einer Innungskranken-

kasse
– oder Schließung

– Abwicklung der Restgeschäfte
§ 164 6

– Forderung von Gläubigern bei –
§ 164 8

– Öffentliche Bekanntmachung
§ 164 7

– Verfahren § 162 2
– Vermögensauseinandersetzung

§ 162 7
– Zeitpunkt der – § 162 6
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Auflösung oder Verschmelzung von
Landesverbänden der Kranken-
kassen § 207 6

Auflösung und Schließung von
Ersatzkassen

– Aufteilung des Restvermögens
§ 171 10

– Haftung des Verbandes § 171 9
– öffentliche Bekanntmachung § 171 7
– Vermögensauseinandersetzung

§ 171 3, 7
– Zeitpunkt der – § 171 5
Auflösung von Krankenkassen
– Anhörungsrecht der Verbände § 172 1
Aufsicht
– über die Bundesverbände der Kran-

kenkassen
– Übertragung auf das Bundesversi-

cherungsamt § 214 2, 5
– über Kassenärztliche Vereinigungen

§ 78 2
– Befugnisse der Aufsichtsbehörde

§ 78 4
Aufsichtsbehörden
– Beanstandungspflicht der – bei Ver-

gütungsvereinbarungen § 71 29
– Maßnahmen bei Schadensersatzan-

spruch gegen Vorstandsmitglied
§ 12 10, 16

Aufwendige Leistungsfälle
– Finanzausgleich § 265 1

– im Beitrittsgebiet § 265 9
Ausbildungsvergütung
– Beitragspflicht § 226 4d

– bei außerbetrieblicher Ausbildung
§ 226 10a

Ausgabenbudgetierung
– Kontrollbefugnisse der Aufsichtsbe-

hörden § 71 2
Ausgeschlossene Arznei-, Heil- und

Hilfsmittel § 34 1
– gesetzlicher Leistungsausschluss

§ 34 8
– Härtefälle § 34 15
– Rechtsbehelfe gegen konkrete Arz-

neimittelausschlüsse § 34 39
– Schutz der besonderen Therapierich-

tungen § 34 30

– Verfassungsrechtliche Zulässigkeit
des Ausschlusses von Arzneimitteln
§ 34 34

– Verordnungsermächtigung zum Aus-
schluss weiterer Arzneimittel § 34 18

Ausgeschlossene Arzneimittel § 93 1
– Ausschluss weiterer Arzneimittel

durch Rechtsverordnung § 93 3
– Ausweichen des Arztes auf die Ver-

ordnung aufwändigerer Arzneimittel
§ 93 4

– gegen geringfügige Gesundheitsstö-
rungen § 93 3

– Nachweis des therapeutischen Nut-
zens fehlt § 93 3

– Übersichten über – § 93 2
– unwirtschaftliche Arzneimittel § 93 3
– Verordnung über unwirtschaftliche

Arzneimittel in der GKV § 93 3
Ausgleichsbedarfssatz
– Ermittlung im Rahmen des Risiko-

strukturausgleichs § 266 68
Ausgleichsfähige Leistungen
– Haushaltshilfe § 38 4
– in der KVdR

– Belastungserprobung und Arbeits-
therapie § 42 4

– künstliche Befruchtung § 27a 3
Auskunft über zugelassene Leistungs-

erbringer
– Leistungserbringer in der integrier-

ten Versorgung § 305 15
– medizinische Versorgungszentren

§ 305 15
Auskunfts- und Mitteilungspflichten

der Versicherten
– auf Verlangen der Krankenkasse

§ 206 13
– auskunftspflichtiger Personenkreis

§ 206 2
– bei Familienversicherung § 206 10
– Bezieher von Versorgungsbezügen

§ 206 8
– Rentner § 206 8
– Studenten und Praktikanten § 206 9
– unständig Beschäftigte § 206 7
– Verletzung der – ist Ordnungswid-

rigkeit § 206 15
– versicherungspflichtig Beschäftigte

§ 206 4
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Auskunftsanspruch des Versicherten
– gegenüber der Krankenkasse § 305 5
– Verpflichtung zur Datenweiterleitung

§ 305 5
– zeitliche Begrenzung § 305 5
Auskunftserteilung
– ärztliche/zahnärztliche Leistungen

§ 305 6
– der Krankenversicherung

– Krankenkassen § 305 1
– Leistungserbringer § 305 1

– in Anspruch genommenen Leistungen
anderen Leistungserbringer § 305 6

– verordnete Leistungen § 305 6
Auskunftsrecht der Krankenkassen

§ 206 2
Ausland
– Fahrkosten für Rücktransport § 60 48
– freiwillige Versicherung in der GKV

bei Rückkehr aus dem – § 9 29
– Beitrittsanzeige § 9 33

– Vorsorgekur im – § 23 46
Ausländische Unfallversicherungsleis-

tungen
– Ruhen des Leistungsanspruchs bei

Bezug von – § 16 37
Ausländische Versicherungszeiten
– Erfüllung der Rahmenfrist in der

KVdR § 5 103
Auslandsaufenthalt
– Familienversicherung bei vorüberge-

hendem – § 10 27
– Ruhen des Leistungsanspruchs § 16 5
Auslandsbeschäftigung
– Kosten für Rücktransport bei Erkran-

kung § 60 51
Auslandsreise-Krankenversicherung

§ 16 20
Auslandsrenten
– Kürzung des Krankengeldes § 50 10
Ausscheiden aus der Krankenversi-

cherung
– Leistungspflicht der Krankenkassen

§ 11 21a
Ausscheiden aus einer gemeinsamen

Innungskrankenkasse
– Einschränkung durch Kassenwahl-

recht § 161 3
– Zeitpunkt § 161 2

Ausscheiden von Betrieben mit ge-
meinsamen Betriebskrankenkassen

– Antrag eines Arbeitgebers
– Antragsvoraussetzungen § 151 2

– Übernahme der Versicherten § 151 4
– Vermögensauseinandersetzung

§ 151 8
– Zeitpunkt des Ausscheidens § 151 9
Ausscheiden von Betrieben oder

Betriebsteilen bei Betriebskranken-
kassen § 155 12

Ausschluss von Arzneimitteln
– Rechtsbehelfe gegen – § 34 39
– Verfassungsrechtliche Zulässigkeit

des – § 34 34
Ausschlussfrist
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 24
– freiwillige Versicherung § 9 44

– Fristberechnung § 9 45
Außenseitermethoden § 2 7
– Kostenerstattungsanspruch § 13 72
Aussiedler
– freiwillige Versicherung in der GKV

§ 9 39
– Versicherungspflicht bei Bezug von

Eingliederungsgeld § 5 27
Aussperrung
– Fortbestehen der Mitgliedschaft bei

rechtmäßiger – § 192 6
– Fortbestehen der Mitgliedschaft bei

rechtswidriger – § 192 7
Ausstrahlung
– Mitgliedschaft Versicherter bei

Beschäftigung im Ausland § 186 39j
– Zuständigkeit der See-Krankenkasse

§ 176 10
Ausweis für Arbeit und Sozialversi-

cherung
– Ablösung § 15 4
Auszubildende
– ohne Arbeitsentgelt

– als Mitglieder der landwirtschaftli-
chen Krankenversicherung § 166 6

– Beginn der Mitgliedschaft § 186 35
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 85
– Meldepflichten § 200 7
– Versicherungspflicht § 5 77

– Versicherungspflicht § 5 8
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Auszubildende des Zweiten Bil-
dungsweges

– Altersgrenze § 5 83
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 17
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 36
– beitragspflichtige Einnahmen § 236 1

– bei Rente oder Versorgungsbe-
zügen § 236 4, 4d

– Beitragssatz § 245 1, 4
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 86
– Versicherungspflicht § 5 78

Beamte und ihnen gleichgestellte Per-
sonen

– Beitragszuschüsse bei Nebenbeschäf-
tigung § 257 4

– Definition § 6 22
– Familienversicherung § 10 34
– und Teilkostenerstattung § 14 6
– Versicherungsfreiheit § 6 2
Beanstandungsrecht der Aufsichtsbe-

hörde
– bei Vergütungsvereinbarungen

§ 71 29
– bei Verstößen gegen den Grundsatz

der Beitragssatzstabilität § 71 30
Bedarfsplan für die vertragsärztliche

Versorgung
– Inhalt § 99 3
Bedarfsprüfung
– im Rahmen der staatlichen Kranken-

hausplanung § 108 5
Bedarfssatz
– Begriff § 145 12
– Ermittlung § 145 12
Bedarfszulassung in der vertragsärzt-

lichen Versorgung
– gesetzlich festgelegte Verhältnis-

zahlen § 102 2
Bedienungsgelder
– Beitragspflicht § 226 4j
Befreiung von der Versicherungs-

pflicht
– Antrag § 8 27
– Antragsfrist § 8 22

– für Studenten § 8 23
– Ärzte im Praktikum § 8 18

– Ausschlussfrist § 8 24
– Befreiungsrecht für Tätigkeit in einer

Einrichtung für behinderte Menschen
§ 8 21

– Beginn § 8 29
– bei Berufsausbildung ohne Arbeits-

entgelt § 8 17
– bei berufspraktischer Tätigkeit § 8 17
– bei Besuch einer Einrichtung des

Zweiten Bildungsweges § 8 17
– bei Einschreibung als Student § 8 17
– bei nicht voller Erwerbstätigkeit in

der Elternzeit § 8 4
– Bezieher von Leistungen nach AFG

§ 8 37
– Dauer der – § 8 32
– Dreimonatsfrist im Beitrittsgebiet

§ 8 40
– Ende der Mitgliedschaft bei einem

Antrag auf –
– Behinderte § 190 100
– Praktikanten § 190 100
– Rentner § 190 100
– Studenten § 190 100

– Erstreckungszeitraum § 8 32
– Fristberechnung § 8 25
– in der landw. Krankenversicherung

§ 8 37
– Leistungsbezieher nach SGB III § 8 3d
– privater Krankenversicherungsschutz

§ 8 2
– Rechtsfolgen der – § 8 33
– Regelung für Ostberlin § 8 41
– Rentner und Rentenantragsteller

§ 8 13
– selbständige Künstler und Publi-

zisten § 8 37
– im Beitrittsgebiet § 8 38

– Teilnehmer an berufsfördernden
Rehabilitationsmaßnahmen § 8 13

– Teilzeitbeschäftigte
– bei Herabsetzung auf die Hälfte der

regelmäßigen Arbeitszeit § 8 7
– teilzeitbeschäftigter Arbeitnehmer

§ 8 6
– bei Arbeitgeberwechsel § 8 8

– wegen Erhöhung der Jahresarbeits-
entgeltgrenze § 8 3
– vorzeitiges Kündigungsrecht bei

privaten Versicherungsverträgen
§ 8 3a
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– Widerruf § 8 34
– Wirksamkeit früher ausgesprochener

Befreiungen § 8 36
– Wirksamwerden der – § 8 29
– zuständige Krankenkasse § 8 28
Beginn der freiwilligen Mitglied-

schaft § 188 1
– bei Ausscheiden aus der Pflichtversi-

cherung § 188 2
– bei Krankenkassenwechsel § 188 11
– bei Rückkehr aus dem Ausland

§ 188 9
– Besonderheiten im Beitrittsgebiet

§ 188 19
– im Anschluss an eine Familienversi-

cherung § 188 3, 15
– lückenloser Versicherungsschutz

§ 188 4
– schriftliche Beitrittserklärung

§ 188 12
– wenn zuvor keine Versicherung in

der GKV bestand § 188 6
Beginn der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger
– an arbeitsfreien Tagen § 186 7
– Auszubildende des Zweiten Bil-

dungsweges § 186 36
– Auszubildende ohne Arbeitsentgelt

§ 186 35
– Behinderte § 186 29
– bei Arbeitsunfähigkeit § 186 8
– bei einer neu errichteten Kranken-

kasse § 187 2
– Eintritt in Beschäftigung § 186 5
– Grundsatz § 186 2
– Hinterbliebene von Rentnern

§ 186 38a
– Krankenkassenwechsel durch Kündi-

gung § 186 39n
– Künstler oder Publizisten § 186 19
– Leistungsbezieher nach dem SGB III

§ 186 39p
– melderechtliche Bestimmungen

§ 186 15a
– missglückter Arbeitsversuch § 186 14
– mit Beendigung einer freiwilligen

Mitgliedschaft § 186 18b
– Personen in Einrichtungen der

Jugendhilfe § 186 27
– Praktikanten § 186 34
– Studenten § 186 30

– stufenweise Wiederaufnahme der
Arbeit § 186 11
– Versicherungsstatus bei Wiederein-

gliederungsmaßnahme § 186 13
– Teilnehmer an berufsfördernden

Maßnahmen § 186 28
– unbezahlter Urlaub § 186 7
– unständig Beschäftigte § 186 16
– versicherungspflichtige Rentner

§ 186 37
– bei Antrag auf Rehabilitation

§ 186 39
– Wartezeiten und Risikoausschlüsse

§ 186 15
Beginn der Rahmenfrist in der KVdR

§ 5 101
Beginn der Versicherungsfreiheit § 6 28
Beginn der Versicherungspflicht
– der Studenten § 5 52
Beginn des Leistungsanspruchs § 11 19
Beginn des Versicherungsschutzes

§ 5 14
Beginn einer Pflichtmitgliedschaft
– Ende der freiwilligen Mitgliedschaft

mit – § 191 2
Begleitperson
– bei stationären Vorsorgemaßnahmen

§ 23 24
– Fahrkosten § 60 15, 24
– Kostenübernahme bei Behandlung

im Ausland § 18 9
– Mitaufnahme bei stationärer Behand-

lung § 11 51
– medizinische Notwendigkeit

§ 11 54
– Verdienstausfall § 11 52
Behandlung im Ausland
– Erfordernis der unverzüglich erfor-

derlichen Behandlung § 18 15
– Fahrkosten für Rücktransport § 60 50
– Härtefallregelung § 18 10
– Höhe der Kostenübernahme § 18 22
– Kostenübernahme

– Ausnahmeregelung § 18 4
– Begleitperson § 18 9
– Ermessen § 18 5
– Flug- und andere Transportkosten

§ 18 8
– Geltungsbereich § 18 11, 17
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– Krankengeld § 18 7
– Voraussetzung § 18 2

– vorübergehender Auslandsaufenthalt
§ 18 14

– zeitliche Begrenzung der Kosten-
übernahme § 18 19

Behandlung in einer Vorsorgeeinrich-
tung

– Begleitperson § 23 24
– Budgetierung der Ausgaben für sta-

tionäre Vorsorge- und Rehabilitati-
onskuren 1993–1995 § 23 48a
– im Beitrittsgebiet § 23 48f
– zulässiger Steigerungssatz § 23 48d

– Eigeneinrichtung einer Krankenkasse
§ 23 23

– im Beitrittsgebiet § 23 49
– stufenweise Anpassung der

Zuzahlung § 23 50
– Leistungsvoraussetzungen § 23 23
– Nachweispflichten des Versicherten

§ 23 44
– Prüfung durch den Medizinischen

Dienst § 23 34
– Umfang der Leistung § 23 24
– Verlängerungsantrag § 23 36
– Vierjahreszeitraum § 23 38

– Unterschreitung des – § 23 40
– Vorsorgekur im Ausland § 23 46
Behandlungsbedarf
– morbiditätsbedingt

– arztgruppenbezogene Regelleis-
tungsvolumina § 85a 8

– Überschreitung § 85b 2
– Veränderung § 85a 9

Behandlungsbedürftige Krankheit
– Leistungsvoraussetzung für häusli-

che Krankenpflege § 37 5
Behandlungsbedürftigkeit
– Beginn der – § 27 13
Behandlungsfehler
– in der ambulanten ärztlichen Versor-

gung § 75 18
Behandlungsmethoden
– Begriff– und ärztliche Leistung

§ 135 4
Behandlungspflege § 37 16, 36
Behandlungsplan
– bei Belastungserprobung und

Arbeitstherapie § 42 7

Behandlungsprogramme bei chroni-
schen Krankheiten § 116b 1, 3;
§ 137f

– direkte Vergütung durch die Kran-
kenkassen § 116b 6

– Übermittlung versichertenbezoger
Daten § 295 19

Behandlungssicherungspflege
– im Rahmen der häuslichen Kranken-

pflege § 37 36
Behandlungsverhältnis
– Rechtsnatur des – zwischen Vertrags-

arzt und Versichertem § 76 47
Behinderte
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 29
– beitragspflichtige Einnahmen § 226 8
– in Berufsbildungswerken und

geschützten Einrichtungen
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 21
– Versicherungspflicht bei geringfü-

giger Beschäftigung § 7 9
– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen

§ 168 14
– Versicherungspflicht

– bei Heimarbeit § 5 45
– Beitragsbemessungsgrundlage

§ 5 47a
– in Anstalten und Heimen § 5 49
– in Blindenwerkstätten § 5 45
– in Werkstätten für Behinderte

§ 5 45
Behinderte in geschützten Einrich-

tungen
– Behandlung von Einmalzahlungen

als beitragspflichtige Einnahmen
§ 235 8d

– beitragspflichtige Einnahmen
§ 235 1, 8
– besondere Sachbezugswerte im

Beitrittsgebiet § 235 5b
– Entwicklung der – § 235 5a
– fiktives Entgelt § 235 5
– ohne Bezug von Übergangsgeld

§ 235 5
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 70
– Tragung der Beiträge durch Dritte

§ 251 7
– Versicherungspflicht § 7 9
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Behinderte Kinder
– Familienversicherung

– keine Altersgrenze § 10 57
Behinderung
– Begriff der – § 11 38; § 33 17
Beihilfe
– im Zusammenhang mit Teilkostener-

stattung § 14 13
– Versicherungsfreiheit bei Anspruch

auf – § 6 19
Beitrag des Arbeitgebers bei gering-

fügiger Beschäftigung § 249b
– für Beschäftigte in Privathaushalten

§ 249b 10a
– Höhe des Betrags § 249b 10
– Voraussetzungen § 249b 8
Beiträge
– Ende der freiwilligen Mitgliedschaft

bei Nichtentrichtung der – § 191 4
– Erlass der – § 252 26
– Erstattung von –

– aus Arbeitseinkommen § 231 2
– aus Versorgungsbezügen § 231 2
– bei Rentenbezug § 231 5

– Erstattung, Verrechnung, Aufrech-
nung § 252 28

– Fälligkeit § 223 2b
– Niederschlagung der – § 252 26a
– öffentliche Abgabe zur Finanzierung

der Krankenkassen § 220 4
– Regelungen in der Satzung § 194 6
– Stundung der – § 252 26
– Tragung der –

– Abzug vom Arbeitsentgelt § 249 4d
– alleinige Tragung durch den

Arbeitgeber § 249 5
– Arbeitsentgelt innerhalb der Gleit-

zone nach § 20 Abs. 2 SGB IV
§ 249 9a

– Begriff Tragung § 249 1c
– Behinderte § 249 4b
– bei Ersatzkassenmitgliedern § 249 3
– bei geringfügiger Beschäftigung

§ 249b 11
– bei Kurzarbeiter- und Winteraus-

fallgeld § 249 4a, 5, 7
– bei versicherungspflichtig Beschäf-

tigten § 249 1
– bei Vorruhestandsgeld § 249 4

– Beitragsberechnungsrichtlinien
§ 249 4c

– Berechnung der Beitragshälften
§ 249 4c

– durch Arbeitgeber allein bei freiwil-
ligem ökologischen Jahr § 249 6

– durch Arbeitgeber allein bei frei-
willigem sozialen Jahr § 249 6

– durch Arbeitgeber allein bei
schuldhaft unterlassener Einbehal-
tung der Arbeitnehmeranteile
§ 249 9

– einmalig gezahltes Arbeitsentgelt
§ 249 4

– Grundsatz der hälftigenTragung
für Versicherungspflichtige in allen
Kassenarten § 249 2

– zusätzlicher Beitragssatz § 249 4e
– Tragung der – durch das Mitglied

§ 250 1
– Tragung der – durch Dritte § 251 1
– Verjährung der Ansprüche § 252 24
– Zahlung der – § 249 1c
– Zwangsvollstreckung rückständiger –

§ 252 27
Beitragsabführung durch die Zahl-

stellen
– Verfahrensbeschreibung § 202 14
Beitragsbedarf einer Krankenkasse
– Ermittlung für den Risikostruktur-

ausgleich § 266 12, 47
– standardisierte Leistungen je Versi-

chertenjahr zur – § 266 24
– Versichertengruppen zur – § 266 13
– Versichertenzeiten zur – § 266 23

Beitragsbemessung
– bei selbständigen Künstlern und

Publizisten § 234 5
– Entwicklung der – mindestens

zugrunde zu legende Einnahmen bei
freiwilligen Mitgliedern § 240 13

– Entwicklung der Mindestbemes-
sungsgrundlage § 240 13

– für Rentenantragsteller § 239 1
– bei versicherungspflichtiger

Beschäftigung § 239 3
– Personenkreis § 239 2
– Regelung durch die Satzung

§ 239 4
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– für Selbständige
– Existenzgründungszuschuss

§ 240 9a1
Beitragsbemessung für Rentenantrag-

steller
– bei Einlegung eines Rechtsmittels

gegen Einstellung der Rentenzahlung
§ 239 5

Beitragsbemessungsgrenze § 223 1
– bei hauptberuflich selbständigen

Erwerbstätigen § 240 6d, 13a
– Beitragsberechnungs-Richtlinien

§ 223 6a
– beitragspflichtige Einnahmen und –

§ 223 6
– gesonderte – im Beitrittsgebiet

(Tabelle) § 223 10b
– in der Krankenversicherung

– Beitragsfreiheit oberhalb
der Bemessungsgrenze § 223 7

– Entwicklung der Bemessungs-
grenze (Tabelle) § 223 9

– Überschreiten der monatlichen – bei
mehreren unständigen Beschäfti-
gungen § 232 4

– versicherungspflichtige Rentner
– im Beitrittsgebiet § 238 3

– zu berücksichtigende Zeiten § 223 6b
Beitragsbemessungsgrenze in der

Krankenversicherung § 223
Beitragsbemessungsgrundlage
– für Behinderte und Rehabilitanden

§ 5 47a
Beitragsberechnung § 241 2
– bei unbezahltem Urlaub § 192 9
– Beitragsberechnungsrichtlinien des

BMA § 249 4c
– Berechnung der Beitragshälften

§ 249 4c
– im Beitrittsgebiet § 230 5
– Rangfolge der Einnahmearten und

einmalig gezahltes Arbeitsentgelt
§ 230 2b

– Rangfolge der Einnahmearten und
Nachzahlungen von Arbeitsentgelt
§ 230 2b

– Rangfolge der Einnahmearten versi-
cherungspflichtig Beschäftigter
§ 230 1
– Beitragsbemessungsgrenze § 230 2

– unständig Beschäftigte § 232 1
– bei mehreren Beschäftigungen

§ 232 4
Beitragseinnahmen
– Erfassung zum Risikostrukturaus-

gleich § 267 6
Beitragsentlastungsgesetz
– Ausstrahlung des Art. 1 des – § 220 33
– Erhöhung von Beiträgen in Beitrags-

klassen § 240 15a
– ermäßigter Beitragssatz durch

§ 243 1c
– Senkung des allgemeinen Beitrags-

satzes durch – § 241 1b
Beitragserhebung
– allgemeiner Beitragssatz § 241 1
– erhöhter Beitragssatz § 242 1
– ermäßigter Beitragssatz ohne

Anspruch auf Krankengeld
– Personenkreis § 243 4

– im Beitrittsgebiet § 241 1a, 11
– Wehr- und Zivildienstleistende

§ 244 1
– bei Arbeitseinkommen § 244 8
– bei Rente und Versorgungsbe-

zügen § 244 8
Beitragserhöhungen
– Vermeidung von – durch Darlehens-

aufnahme § 222 2
– Vermeidung von – im Beitrittsgebiet

§ 222 3
– während des Haushaltsjahres § 220 29
Beitragserstattung
– zu Unrecht entrichtete Beiträge

§ 253 7b
Beitragsfreigrenze
– bei Versorgungsbezügen und

Arbeitseinkommen § 226 18
– bei Versorgungsbezügen und

Arbeitsentgelt
– gesonderte – im Beitrittsgebiet

§ 226 18b
– besondere – im Beitrittsgebiet § 225 8
– Entwicklung der – § 226 18a
– Entwicklung der gesonderten – im

Beitrittsgebiet § 226 18c
Beitragsfreiheit
– Anspruch auf Schadensersatz § 224 6
– bei Krankengeld, Mutterschaftsgeld

oder Erziehungsgeld § 224 1
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– Beitragspflicht bei zusätzlichen
beitragspflichtigen Einnahmen
§ 224 5

– freiwillig versicherte Mitglieder
§ 224 2, 5a

– versicherungspflichtige Mitglieder
§ 224 2

– bestimmter Rentenantragsteller
§ 225 1
– bei Arbeitseinkommen oder Ver-

sorgungsbezügen § 225 6
– bei Familienversicherung § 225 5
– bei Hinterbliebenenrente § 225 3
– bei Waisenrente § 225 3
– besondere Beitragsfreigrenze im

Beitrittsgebiet § 225 8
– Einmalzahlungen § 224 5b
Beitragsgestaltung
– bei Wehrdienst oder Zivildienst

§ 193 16
Beitragsklassen
– Änderung der – § 220 27
– für freiwillige Mitglieder § 240 14
Beitragspflicht
– Entstehen der – § 223 2b
– familienversicherter Angehöriger

§ 223 2a
– für zurückliegende Zeiträume

§ 223 2c
– nach den beitragspflichtigen Einnah-

men § 223 1
– nach Kalendertagen § 223 2

– Umrechnung § 223 5
Beitragspflichtige Einnahmen
– Ablösung des Begriffs „Grundlohn“

durch – § 223 3
– bei Bezug von Arbeitslosengeld,

Arbeitslosenhilfe, Kurzarbeitergeld,
Unterhaltsgeld, Winterausfallgeld
§ 232a 1

– bei Bezug von Geldleistungen nach
dem Arbeitsförderungsrecht § 232a 18

– bei Mehrfachtatbeständen § 232a 11a
– Beitragsbemessungsgrenze § 223 6

– gesonderte – im Beitrittsgebiet
§ 223 10

– Bemessung bei Renten § 226 7g, 14
– Bemessung der Beiträge nach –

§ 223 1
– Beitragsbemessungsgrenze § 223 6

– Bezieher von –
– Krankengeld, Mutterschaftsgeld

oder Erziehungsgeld § 224 5
– Einmalzahlungen § 224 5b
– Entstehung der Beitragspflicht

§ 223 2b
– Fachschüler/Berufsschüler § 236 6
– im Beitrittsgebiet § 223 1a

– gesonderte Beitragsbemessungs-
grenze § 223 10

– Insolvenzgeld § 226 9
– Rente § 228 2

– im Beitrittsgebiet § 228 4a; § 229 8a
– Solidarprinzip § 223 4
– Teilnehmer an medizinischen Reha-

bilitationsmaßnahmen
– Übergangsgeld § 235 7
– Verletztengeld § 235 7
– Versorgungskrankengeld § 235 7

– Umrechnung auf den beitragspflich-
tigen Kalendertag § 223 5

– von jugendlichen Teilnehmern an
Maßnahmen der Befähigung zur
Erwerbstätigkeit § 235 6

Beitragspflichtige Einnahmen der
Seeleute § 233 1

– bei Rentenbezug § 233 5
– bei Versorgungsbezügen

– im Beitrittsgebiet § 233 6
– Bekanntmachung Durchschnittsent-

gelte § 233 2c
– Bestimmung der – durch Kasse

§ 233 3
– in der Seekasse Pflichtversicherte,

die keine Seeleute sind § 233 4
– monatliches Durchschnittsentgelt

§ 233 1c
– Sachbezüge § 233 2b
Beitragspflichtige Einnahmen der

selbständigen Künstler und Publi-
zisten § 234 1

– Arbeitseinkommen aus der Tätigkeit
als Künstler oder Publizist § 234 2

– aus Arbeitseinkommen und aus
anderen Tätigkeiten, Renten und
Versorgungsbezügen § 234 3
– im Beitrittsgebiet § 234 3a

– bei Anspruch auf Kranken- und
Mutterschaftsgeld § 234 6

– bei Bezug von Erziehungsgeld § 234 6
– beitragsfreie Leistungen § 234 6a
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– Beitragsübernahme durch Rehabilita-
tionsträger § 234 6

– Bemessungsverfahren § 234 5
– Grenzwert von einem Siebtel der

monatlichen Bezugsgröße § 234 6b
– Entwicklung § 234 6c
– im Beitrittsgebiet § 234 6d

– maßgebendes Mindesteinkommen je
Kalendertag § 234 5a
– im Beitrittsgebiet § 234 5b

– Vergütungen für die Verwertung und
Nutzung urheberrechtlich geschütz-
ter Werte oder Leistungen § 234 7

– voraussichtliches Jahresarbeitsein-
kommen § 234 2a, 5

Beitragspflichtige Einnahmen der Stu-
denten und Praktikanten § 236 1

– Bedarf im BAföG § 236 2a
– im Beitrittsgebiet § 236 3a

– bei Rente oder Versorgungsbezügen
§ 236 4
– im Beitrittsgebiet § 236 4d

– Berechnung der – § 236 2b
– im Beitrittsgebiet § 236 3a

– Entwicklung der – § 236 3
– Erziehungsgeld § 236 3d
– freiwillige Versicherung

– Bemessung der Beiträge § 236 5
– Werkstudenten § 236 4e
Beitragspflichtige Einnahmen freiwil-

liger Mitglieder
– Abfindungen bei Beendigung eines

Arbeitsverhältnisses § 240 6a
– Abgrenzung des Regelungsbereichs

§ 240 1b
– Antwartschaftsbeitrag bei Ruhen der

Leistungen § 240 13f
– Arbeitseinkommen § 240 6b
– Arbeitsentgelt § 240 6
– bei Ehegatten ohne eigenes Einkom-

men § 240 7
– bei Rentenbezug § 240 10

– im Beitrittsgebiet § 240 11b
– Beitragsbemessung durch Satzung

§ 240 2
– Berücksichtigung der Einnahmen des

privat krankenversicherten Ehegatten
§ 240 7

– Berücksichtigung der wirtschaftli-
chen Leistungsfähigkeit § 240 4

– Besitzstandswahrung für langjährig
Versicherte mit Versorgungsbezügen
oder Arbeitseinkommen § 240 1c

– Bildung von Beitragsklassen § 240 14
– Einmalzahlungen § 240 9b
– Einnahmen aus Vermietung und Ver-

pachtung § 240 7c
– Entwicklung der Mindestbemes-

sungsgrundlage für hauptberuflich
selbständig Erwerbstätige § 240 13b

– Erziehungsgeld § 240 7b
– freiwillige Unterstützungszahlungen

§ 240 8
– Heranziehung von Ehegatteneinkom-

men § 240 7a
– in der landwirtschaftlichen Kranken-

versicherung § 240 16
– keine Besserstellung im Vergleich mit

Pflichtversicherten § 240 9
– Mindestbeitrag § 240 12

– im Beitrittsgebiet § 240 13c
– kein gesonderter § 240 13l

– Mindestbemessungsgrundlage
§ 240 12
– Entwicklung der – § 240 13
– Härtefallregelung § 240 12g
– Mindesteinnahmeregelung

§ 240 12h
– Regelung für freiwillige Mitglieder

mit Anspruch auf Existenzgrün-
dungszuschuss und Gründungszu-
schuss § 240 12f1

– Regelung für hauptberuflich selb-
ständig Erwerbstätige seit 1993
§ 240 12c

– Prinzip der wirtschaftlichen Leis-
tungsfähigkeit
– Berücksichtigung von Vermögen

§ 240 4
– Unterhaltsansprüche von Kindern

gegen Eltern § 240 4
– private Berufsunfähigkeitsrente

§ 240 8
– Rangfolge § 240 1b
– Rentenantragsteller § 240 16
– Schwangere § 240 16
– Selbständige § 240 6d

– Existenzgründungszuschuss
§ 240 9a1

– Sozialleistungen § 240 5
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– Teilnehmer an medizinischen Reha-
bilitationsmaßnahmen § 240 11d

– Vermögen nicht beitragspflichtig
§ 240 4

– Wehr oder Zivildienst § 240 9a
– wirtschaftliche Leistungsfähigkeit

§ 240 12
Beitragspflichtige Einnahmen

Schwangerer § 226 1
Beitragspflichtige Einnahmen unstän-

dig Beschäftigter
– anteilige monatliche Beitragsbemes-

sungsgrenze § 232 5
– Beitragsbemessungsgrenze im Bei-

trittsgebiet § 232 7
– einmalig gezahltes Arbeitsentgelt

§ 232 3
– kalendertägliche Beitragsbemes-

sungsgrenze § 232 2
– mehrere unständige Beschäftigungen

§ 232 4
– zu Unrecht entrichtete Beiträge

§ 232 6
Beitragspflichtige Einnahmen versi-

cherungspflichtig Beschäftigter
§ 226 1

– Abfindungen § 226 7
– Akkordlöhne § 226 4d
– Anwesenheitsprämien § 226 4d
– Arbeitsentgelt

– Begriff § 226 4
– Parallelität von Steuer- und Bei-

tragspflicht von – § 226 4
– Arbeitsentgelt aus versicherungs-

pflichtiger Beschäftigung § 226 3
– Arbeitsentgelt innerhalb einer Gleit-

zone § 226 9c
– Arbeitsentgelt von Behinderten

§ 226 8
– Ausbildungsvergütungen § 226 4d

– bei außerbetrieblicher Ausbildung
§ 226 10a

– bei geringfügiger Beschäftigung
§ 226 2a

– bei Hinterziehung von Lohnsteuer
und Sozialversicherungsbeiträgen
§ 226 7f

– bei unständiger Beschäftigung § 226 8
– Beiträge für Schwangere § 226 20

– Beiträge und Zuwendungen des
Arbeitgebers § 226 4f

– Beitragsberechnungs-Richtlinien
§ 226 5

– Beitragsfreigrenze § 226 18
– gesonderte – im Beitrittsgebiet

§ 226 18b
– Belegschaftsrabatte § 226 4i
– Berufsausbildung § 226 9c
– Bruttoarbeitsentgelt § 226 7e
– Entgeltabrechnungszeiträume

– mit Teilarbeitsentgelt § 226 9n
– ohne laufendes Arbeitsentgelt

§ 226 9p
– Erfinderbelohnungen § 226 4d
– Erholungsbeihilfen § 226 4d
– Ermittlung des durchschnittlichen

Gesamtsozialversicherungsbeitrags-
satzes § 226 9e

– Erschwerniszulagen § 226 4d
– freiwillige Leistungen des Arbeitge-

bers § 226 4c
– Gewinn aus selbständiger Tätigkeit

§ 226 15
– Gratifikationen § 226 4d
– Heimarbeitzuschläge § 226 4g
– im Beitrittsgebiet § 226 1b
– im Zusammenhang mit einer

Beschäftigung erzielte Einnahmen
§ 226 4j

– Karenzentschädigungen § 226 7b
– keine Abhängigkeit der Beitragspflicht

von der Bezeichnung § 226 4d
– laufendes und einmaliges Arbeitsent-

gelt § 226 4b
– mit und ohne Rechtsanspruch

§ 226 4c
– Lohnminderung wegen Vertrags-

strafe § 226 9a
– Lohnnachzahlungen § 226 6
– lohnsteuerfreie Einkünfte § 226 4e
– mehrere Beschäftigungen § 226 10a1

– bei teilweiser Ausübung im bishe-
rigen Bundesgebiet und im Bei-
trittsgebiet § 226 10f

– im Beitrittsgebiet § 226 10e
– pauschal versteuerte Bezüge § 226 4e
– Prämien § 226 4d
– Provisionen § 226 4d
– Rangfolge der Einnahmearten

§ 226 21
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– Rente neben Arbeitseinkommen
§ 226 15

– Sachbezüge § 226 4h
– Schichtzulagen § 226 4d
– tatsächlich erzieltes Arbeitsentgelt

§ 226 5
– Trink- oder Bedienungsgelder

§ 226 4j
– Übergangsgeld § 226 20a
– Übergangsgelder im öffentlichen

Dienst § 226 7c
– Urlaubsabgeltung § 226 7d
– Urlaubsgelder § 226 4d
– vermögenswirksame Leistungen

§ 226 4d
– Vorruhestandsgeld § 226 10
– Weihnachtsgelder § 226 4d
– Winterbeihilfe im Baugewerbe

§ 226 7a
– Zahlbetrag der Rente § 226 11

– Begriff § 226 12
– Zahlbetrag der Versorgungsbezüge

§ 226 11
– Begriff § 226 13

– Zahlung von rückständigem Arbeits-
entgelt bei Ausscheiden § 226 6b

– Zeitraum § 226 6
– Zuschüsse zum Mutterschaftsgeld

§ 226 4g
Beitragspflichtige Einnahmen versiche-

rungspflichtiger Rentner § 237 1
Beitragspflichtige Einnahmen von

Rehabilitanden, Jugendlichen und
Behinderten in Einrichtungen
§ 235 1

– Ausstrahlung auf die Beurteilung
der Versicherungspflicht § 235 1a

– besondere Sachbezugswerte im Bei-
trittsgebiet § 235 5b

– Einmalzahlungen § 235 8d
– fiktives Entgelt

– Entwicklung der beitragspflichti-
gen Einnahmen § 235 5a

– ohne Bezug von Übergangsgeld
§ 235 5

– Mindestarbeitsentgelt für Behinderte
§ 235 8
– im Beitrittsgebiet § 235 8b

– Rangfolge der Einnahmearten
§ 235 10

– Regelentgelt § 235 3

– Renten- und Versorgungsbezüge
oder Arbeitseinkommen § 235 9
– im Beitrittsgebiet § 235 9b

– Teilübergangsgeld § 235 4a
– Übergangsgeld § 235 2, 8e
– Übergangsregelung für Beitrittsgebiet

§ 235 1c
Beitragspflichtigen Einnahmen von

Sozialhilfeempfängern § 240 5b
Beitragspflichtiger Personenkreis bei

Rentenbezug § 228 2
Beitragssatz
– allgemeiner § 241 1
– Änderung des – § 220 27
– aus Versorgungsbezügen und

Arbeitseinkommen § 248 1
– Anwendung halber allgemeiner

Beitragssatz § 248 2, 3a
– Bekanntmachung der Beitragssätze

§ 248 5
– Ermäßigung für freiwillig Versi-

cherte § 248 6
– bei Rentenbezug § 247 1
– bei sofortigem Anspruch auf Kran-

kengeld bei Arbeitsunfähigkeit
§ 242 2

– bei Teilkostenerstattung § 14 17
– einheitlicher

– bei geringfügiger Beschäftigung
§ 249b 10b

– für Auszubildende des Zweiten Bil-
dungsweges § 245 4

– für Bezieher von Arbeitslosengeld II
§ 246 1
– durchschnittlicher allgemeiner Bei-

tragssatz § 246 4
– durchschnittlicher ermäßigter Bei-

tragssatz § 246 5a
– Entwicklung des relevanten Bei-

tragssatzes § 246 6
– kassenübergreifend einheitlich

§ 246 3
– zusätzlicher Beitrag nach § 241a

§ 246 5
– für Schüler einer Fachschule oder

Berufsfachschule § 245 10
– für Studenten, Praktikanten und

Auszubildende des Zweiten Bil-
dungsweges § 245 1
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– bei Bezug von Rente, Versorgungs-
bezügen oder Arbeitsentgelt
§ 245 5

– Gewichtung § 245 3a
– Höhe der – § 245 3
– im Beitrittsgebiet § 245 3c

– kassenspezifischer – aus der Rente
§ 255 6d

– verschiedene Beitragssätze § 241 4
– zusätzlicher

– Beitragszuschüsse für Beschäftigte
§ 257 6b

Beitragssatzerhöhungen
– Ausschluss von – durch Vergütungs-

vereinbarungen § 71 6
– durch Anordnung der Aufsichtsbe-

hörde § 220 30
– durch Verwaltungsrat § 220 29
– durch Vorstandsbeschluss § 220 29
– und Gesundheitsförderung § 71 11
– und Krankengeld § 71 11
– Vermeidung von – während des

Haushaltsjahrs § 220 27
– Voraussetzungen für – unter Beach-

tung des Grundsatzes der Beitrags-
satzstabilität § 71 14

Beitragssatzsenkungen § 220 32
Beitragssatzstabilität
– als Globalsteuerungsansatz divergie-

render Ziele § 71 15
– als Grundsatznorm zur finanziellen

Steuerung aller Vergütungsvereinba-
rungen § 71 5

– Beachtung des Grundsatzes der – bei
Strukturverträgen § 63 22; § 73a 11

– Bindung der Vertragspartner an das
Ziel der – § 71 10

– Konkretisierung des Grundsatzes der
– bei Modellvorhaben § 64 20

– Kontrollbefugnisse der Aufsichtsbe-
hörden § 71 2

– Neuregelung durch das GKV-Gesund-
heitsreformgesetz 2000 § 71 5

– unbestimmter Rechtsbegriff § 71 19
– und gesetzlich vorgeschriebene Vor-

sorge- und Früherkennungsmaßnah-
men § 71 20

– und Grundlohnsummenentwicklung
§ 71 1

– und Krankentransportleistungen
§ 133 10

– und notwendige medizinische Ver-
sorgung § 71 16

– und Recht auf angemessene Vergü-
tung § 71 18

– und Strukturmodelle § 63 22
– und Substitutionsbehandlung der

Drogenabhängigkeit § 71 21
– und Vergütung nicht-ärztlicher Dia-

lyseleistungen § 71 21
Beitragssatzunterschiede § 220 16
Beitragsschuldner § 252 21
Beitragstragung
– bei Rehabilitanden § 251 2
– Kongruenz von – und Beitragszah-

lung § 252 2
Beitragsüberwachung
– Betriebsprüfung zur – § 253 8
– jährliche Abstimmung der Beiträge

§ 253 9
Beitragsverzug
– nach dem KSVG, Ruhen des Lei-

stungsanspruchs § 16 44
Beitragszahler
– Mitglieder und Arbeitgeber § 3 3
Beitragszahlung
– Grundsatz der Kongruenz von Bei-

tragszahlung und Beitragstragung
§ 252 2

Beitragszahlung aus dem Arbeitsent-
gelt § 253 1

Beitragszahlung aus der Rente
– bei Versicherungspflichtigen § 255 1
– durch die Rentenversicherungsträger

§ 255 3
– Beitragsberechnung § 255 4

– Einbehaltung des Versichertenan-
teils durch den Rentenversiche-
rungsträger § 255 5

– Einzug von rückständigen Beiträgen
§ 255 7

– Finanzausgleich in der KVdR § 255 6
– freiwillige Mitglieder § 255 3
– im Beitrittsgebiet § 255 1a
– Renten im Beitrittsgebiet § 255 10
– Zahlung an die Bundesversiche-

rungsanstalt für Angestellte § 255 6
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Beitragszahlung aus Versorgungsbe-
zügen

– bei Kapitalabfindungen § 256 12
– Erstattung von Beiträgen § 256 9
– Nachzahlung von Versorgungsbe-

zügen § 256 8
– neben Rentenbezug § 256 2

– Renten im Beitrittsgebiet § 256
3a, 5a

– rückständige Beiträge § 256 10
– Überwachung der Beitragszahlung

§ 256 11
– Verfahren § 256 6
Beitragszahlung der Praktikanten

§ 254 6
Beitragszahlung der Studenten
– Bescheinigung der Krankenkasse

§ 254 3
– bei Versicherungsfreiheit § 254 4

– Nachweispflicht des Studenten
§ 254 5

– Praktikanten § 254 6
– Zahlungsweise § 254 2
Beitragszuschüsse
– für landwirtschaftliche Unternehmer

§ 257 25
– für von der Versicherungspflicht

befreite Rehabilitanden § 258 1
– Höhe § 258 3a
– Zahlungsbeginn § 258 5
– Zahlungspflichtiger § 258 4

Beitragszuschüsse für Beschäftigte
– bei Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 257 9b
– bei Beitragsrückerstattung und Bei-

tragsrückzahlung § 257 21
– bei freiwilliger Versicherung in der

GKV
– Einmalzahlungen § 257 8a
– mehrere Beschäftigungsverhält-

nisse § 257 7
– und Bezug von Kurzarbeitergeld

§ 257 8b
– und Bezug von Winterausfallgeld

§ 257 8b
– Urlaubsabgeltung § 257 8

– bei Krankenversicherung nach Art
der Lebensversicherung § 257 11c

– bei Versicherung in der PKV

– außerordentliches Kündigungs-
recht § 257 11l

– Gebot der Spartentrennung
§ 257 11k

– Überschussbeteiligung § 257 11i
– Verzicht auf das ordentliche Kün-

digungsrecht des Versicherers
§ 257 11j

– bei Vorruhestandsgeldbeziehern
§ 257 17

– Bescheinigung des privaten Versiche-
rungsunternehmens § 257 11b

– Bezug von Kurzarbeiter- oder Win-
terausfallgeld § 257 15

– bezuschussungsfähige Beiträge
§ 257 12

– brancheneinheitlicher Standardtarif
in der PKV
– für Personen ab 55. Lebensjahr

§ 257 11n
– für Personen ab 65. Lebensjahr

§ 257 11e
– Fälligkeit § 257 23
– Höhe § 257 14

– bei Mehrfachbeschäftigung
§ 257 15a

– bei Wehrdienst § 257 15b
– für freiwillig Versicherte bei

Ersatzkassen § 257 6
– für freiwillig Versicherte in der

gesetzlichen Krankenversicherung
§ 257 5

– in Beitrittsgebiet mit Wohnort im
bisherigen Bundesgebiet § 257 15c

– kein – während Erziehungsurlaub
§ 257 11

– Personenkreis § 257 1
– Prüfung der Versicherungsfreiheit im

Beitrittsgebiet § 257 3a
– Rechtsweg § 257 22
– Regelungslücke bei Nebenbeschäfti-

gung von Beamten § 257 4
– steuerliche Behandlung der – § 257 24
– Verjährung § 257 23
– Voraussetzungen für – bei privater

Krankenversicherung § 257 9
Beitrittsanzeige
– freiwillige Versicherung in der GKV

– bei Beschäftigungsaufnahme § 9 23
– für Flüchtlinge, Aus- und Um-

siedler § 9 39
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– für Schwerbehinderte § 9 28
– nach dem Ausscheiden aus der

Versicherungspflicht § 9 13
– nach Erlöschen der Familienversi-

cherung § 9 18
– nach Rückkehr aus dem Ausland

§ 9 33
Beitrittserklärung
– Form der – bei freiwilliger Mitglied-

schaft § 188 12
– freiwillige Versicherung in der GKV

– durch schriftliche Willenserklärung
§ 9 41

Beitrittsfrist
– freiwillige Versicherung § 9 44

– Fristberechnung § 9 45
Beitrittsgebiet
– Erfüllung der Rahmenfrist in der

KVdR § 5 102a
– Finanzierung der GKV im – § 313 1
– Jahresarbeitsentgeltgrenze § 309 1
– versicherter Personenkreis § 309 1
Beitrittsrecht
– von Arbeitnehmern

– die aus dem Ausland zurückkeh-
ren als freiwillig Versicherte in der
GKV § 9 29

– von Flüchtlingen, Aus- und Umsied-
lern als freiwillig Versicherte in der
GKV § 9 39

– von Kindern
– in die GKV § 9 16

– von Schwerbehinderten
– in die GKV § 9 24

Belastungserprobung
– ausgleichsfähiger Leistungsaufwand

§ 42 3
– Behandlungsplan § 42 7
– Nachrang gegenüber anderen Leis-

tungen § 42 3
– Regelleistung mit Rechtsanspruch

§ 42 2
– Ziel der Maßnahme § 42 4
Belegarztwesen
– Anforderungen § 121 8
– belegärztlicher Bereitschaftsdienst

§ 121 17, 18
– Förderung des § 121 4
– Förderung durch dreiseitige Verträge

§ 115 7

– grundsätzliche Abrechenbarkeit einer
Leistung § 121 16

– kooperatives § 121 5
– Kostenerstattung an Krankenhaus-

träger § 121 15
– Legaldefinition des Belegarztes

§ 121 8
– nachgeordnete Ärzte § 121 19
– Nichteignung als Belegarzt § 121 10
– Sonderzulassung bei Überversorgung

§ 121 9
– Statistik § 121 6
– Vergütung § 121 12

– Berücksichtigung von Besonderhei-
ten der belegärztlichen Tätigkeit
§ 121 14

Belegschaftsrabatte
– als beitragspflichtige Einnahmen

§ 226 4i
Bemessung der Beiträge § 220 12
Bemessung der Beiträge aus Renten
– bei anderen beitragspflichtigen Ein-

nahmen § 247 6
– durchschnittlicher Beitragssatz § 247 3

– Übersicht über Beitragssätze § 247 7
– einheitlicher Beitragssatz für beide

Rechtskreise § 247 11
– für freiwillig Versicherte § 247 6
– im Beitrittsgebiet § 247 1a, 8

– Regelung für Ost-Berlin § 247 10
– Neuregelung ab 1.7.1997 durch das

3. SGB V-ÄndG § 247 3a
Benutzung öffentlicher Verkehrsmittel
– Fahrkostenübernahme bei – § 60 40
Beratungen
– außerhalb der Wirtschaftlichkeitsprü-

fungen § 305a 5
– der Vertragsärzte

– durch Kassenärztliche Vereinigun-
gen § 305a 1

– durch Krankenkassen § 305a 1
– Nutzung von Arzneimitteldaten

§ 305a 1
– Vermeidung unwirtschaftlichen Ver-

haltens § 305a 5
– zur Empfängnisverhütung § 24a 9

– Inhalt der – § 24a 13
Beratungspflicht
– Leistungen § 305a 4
– Vertragsärzte § 305a 3
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Berechnung des Krankengeldes § 47 1
Berechnung des regelmäßigen Jahres-

arbeitsentgelts § 6 7
– künftige Lohn- und Gehaltserhöhun-

gen § 6 9
– mehrere Beschäftigungen § 6 8
– schwankende Bezüge § 6 10
Berechtigungsschein
– bei Inanspruchnahme anderer Leis-

tungen § 15 37
– für Gesundheitsuntersuchungen

und Früherkennung von Krebser-
krankungen § 25 a. F. 10

– Inhalt § 15 39
– Nachreichen in dringenden Fällen

§ 15 41
Bereitschaftsdienst
– Anrechnung der Vergütung auf das

Jahresarbeitsentgelt § 6 4a
Berufsausbildung
– Altersgrenze für Familienversiche-

rung bei – § 10 47
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht bei – ohne Arbeitsentgelt
§ 8 17

– beitragspflichtige Einnahmen bei
Arbeitsentgelt innerhalb einer Gleit-
zone § 226 9c

– Familienversicherung bei –
– Unterbrechung durch Wehr- oder

Zivildienst § 10 54
Berufsfördernde Maßnahmen zur

Rehabilitation
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht bei – § 8 13
– Beitragszuschüsse für Teilnehmer an –

§ 258 1
– Höhe der – § 258 3a
– Zahlungsbeginn § 258 5
– Zahlungspflichtiger § 258 4

– Versicherungspflicht bei Teilnahme
an – § 5 38

Berufsgerichtliches Verfahren § 81 13b
Berufskrankheit
– im Beitrittsgebiet

– Dienstunfälle § 11 67
– Leistungen bei – § 11 56

– irrtümliche Leistungen § 11 64
– Verletztengeld § 11 63

Berufspraktikum
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 17
– Versicherungsfreiheit § 6 31
– Versicherungspflicht § 5 76
Berufssoldaten
– Versicherungsfreiheit § 6 18, 26
Berufsunfähigkeitsrente
– Kürzung des Krankengeldes § 50 10
Berufungsausschüsse
– für Ärzte und Zahnärzte § 97 2
Berufungsausschüsse im Zulassungs-

verfahren
– Amtsdauer § 97 5
– Grundsätze § 97 2
– im Beitrittsgebiet § 97 4
– Klage gegen Entscheidungen § 97 7

– Streitgegenstand § 97 10
– Verfahrenskosten § 97 12

– Mitglieder § 97 6
– Vorsitz § 97 3
Beschäftigte
– in Privathaushalten

– Beitragspflicht des Arbeitgebers
§ 249b 10a

– mit beamtenähnlicher Rechtsstellung
– Versicherungsfreiheit § 6 24

Beschäftigung im Ausland
– Ausstrahlung für – § 186 39j
– Erstattungspflicht der Krankenkasse

– Kosten des Rücktransports bei
Erkrankung § 60 51

Beschäftigungstherapie
– Begriff § 42 6
Beschlüsse des G-BA
– stationären Bereich § 135 Vorbem. 34
Besondere Therapierichtungen
– Schutz der – bei Arznei- und Heil-

mitteln § 34 30
Bestandsgefährdung von Ortskran-

kenkassen
– bei Errichtung von Betriebskranken-

kassen § 147 5
Bestandsrentner
– Versicherungspflicht von – im Bei-

trittsgebiet § 5 147
Betriebliche Altersversorgung
– Beitragspflicht der Renten aus –

§ 229 6
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Betriebskrankenkasse
– Abwicklung der Geschäfte bei Auflö-

sung § 155 1
– auf weitere Betriebe § 149 1
– Ausdehnung § 149 1
– Ausdehnung auf weitere Betriebe

§ 149 1
– Errichtung § 148 1
– für mehrere Betriebe § 147 12
– Genehmigung § 147 4; § 148 2
– Innung § 147 8
– Leistungsfähigkeit § 147 4
– Mindestzahl § 147 2
– Mitgliedschaft § 151 6
– Möglichkeit der Schließung § 153 1
– Verfahren beim Ausscheiden von

Betrieben § 151 1
– Vermögen § 155 8
– Versagung der Genehmigung § 148 6
Betriebskrankenkassen
– Abwicklung der Geschäfte bei Auflö-

sung oder Schließung § 155 1
– Anhörung des zuständigen Landes-

verbandes vor Errichtung § 148 5
– Anschlussverfahren bei Übernahme

eines weiteren selbstständigen
Betriebes § 149 5

– Auflösung § 152 1
– Ausdehnung des Kassenbezirks

– Einheit des Arbeitgebers § 149 7
– Ausscheiden von Betrieben oder

Betriebsteilen § 155 12
– Eingliederung von unselbstständigen

Betriebsteilen § 149 2
– Errichtung § 147 1

– Anhörung des Landesverbandes
vor Errichtung § 147 14

– Antragsverfahren § 148 14
– Bestandsgefährdung von Ortskran-

kenkassen § 147 5, 22
– durch Arbeitgeber, die einer

Innung angehören § 147 8
– für Dienstbetriebe von Verwaltun-

gen § 147 13
– für mehrere Betriebe § 147 10
– im Beitrittsgebiet § 148 16
– Leistungsfähigkeit § 147 4
– Mindestanzahl der versicherungs-

pflichtig Beschäftigten § 147 2
– Mindestanzahl der versicherungs-

pflichtigen Mitglieder § 147 21

– nicht durch Betriebe von Leis-
tungserbringern § 147 34

– Rechtmäßigkeit der – § 147 14a
– Stimmberechtigte § 148 10
– Stimmenmehrheit § 148 12, 18
– Zustimmung der Beschäftigten

bei – § 148 9
– Erweiterung des Kassenbezirks bei

Eingliederung weitere Betriebsteile
§ 149 4

– Garantieträgerschaft bei Auflösung
§ 155 9

– Genehmigung der zuständigen Auf-
sichtsbehörde § 148 2
– bundesunmittelbare Kranken-

kassen § 148 3
– landesunmittelbare Krankenkassen

§ 148 4
– Haftung des Arbeitgebers bei Auflö-

sung einer – § 155 8
– im Beitrittsgebiet § 147 19
– Möglichkeit einer Vereinigung § 150 1
– Neuregelung durch das GMG

§ 147 30
– öffentliche Verwaltungen § 156 1
– Öffnung für betriebsfremde Versi-

cherte § 147 32
– Personal § 147 15
– Schließung durch Aufsichtsbehörde

– Gründe § 153 2
– Stellenbesetzung § 147 16
– Verfahren bei Ausdehnung § 149 8
– Verfahren bei Errichtung § 148 1

– Versagungsgründe § 148 6
– Vermögensauseinandersetzung bei

Schließung § 153 4
– Wahl des Geschäftsführers § 147 18
Betriebsmittel
– Begriff § 260 2
– Betriebsmitteldarlehen im Beitritts-

gebiet § 260 5
– zur Auffüllung der Rücklagen im

Beitrittsgebiet § 260 8
– Betriebsmittelreserve § 260 4
– Umfang § 260 4
– Umfang und Verwendung der – der

Krankenkasse § 260 1
– Verwendungszweck § 260 2
Betriebsmittelbestand
– Auffüllung des § 220 15
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Betriebsmitteldarlehen im Beitritts-
gebiet § 260 5

Betriebsmitteldefizit
– Auffüllung des Betriebsmittelbestan-

des § 220 15
Betriebsmittelreserve
– Höhe der – § 260 4
Betriebsmittelüberschuss § 220 14
Betriebsprüfung
– zum Zweck der Beitragsüberwa-

chung § 253 8
Beurlaubte Beamte
– Versicherungsfreiheit § 6 20
Beurlaubung zur Ausübung des Stu-

diums
– Ende der Mitgliedschaft bei – § 190 8
Beweislast bei selbstverschuldeter

Krankheit § 52 7
Bewertung ärztlicher Untersuchungs-

und Behandlungsmethoden
– Richtlinien des Bundesausschusses

§ 135 2
Bewertungsausschüsse
– Änderung oder Ergänzung des Leis-

tungsverzeichnisses § 87 7
– Beschlussfassung § 87 27
– Doppelcharakter der Beschlüsse

§ 87 33
– Einheitlicher Bewertungsmaßstab

– Normsetzung durch Vertrag § 87 15
– Entscheidungsprozess § 87 29
– Erweiterter Bewertungsausschuss

§ 87 32
– Mitglieder § 87 26
– Zusammensetzung § 87 25
Bezieher von Vorruhestandsgeld
– Versicherungspflicht § 5 21
Bezüge
– Beitragspflicht für – mit und ohne

Rechtsanspruch § 226 4c
– pauschal versteuerte –

– Beitragspflicht § 226 4e
Bildung und Vereinigung von Lan-

desverbänden
– Auflösung und Verschmelzung

§ 207 6
– Beitrittsmöglichkeit anderer Kassen

§ 207 3

– Krankenkassen als Landesverbände
§ 207 8

– mehrere Landesverbände im Land
§ 207 4

– Organisation und Mitgliedschaft
§ 207 2

– Zusammenschluss von Landesver-
bänden § 207 9

Bildung von Arzneimittelgruppen für
Festbeträge § 35 4

Bioäquivalenz bei Arzneimitteln § 35 8
Bioverfügbarkeit bei Arzneimitteln

§ 35 8
Blindenführhund
– Fahrkosten § 60 15
Blockfrist
– Berechnung § 48 3
– hinzugetretene Krankheit § 48 4
– Leistungsdauer § 48 7, 11
– neue Krankheit bei bestehender

Arbeitsunfähigkeit § 48 5
Blutentnahmen
– delegationsfähig im Einzelfall

§ 28 14d
Bonus bei regelmäßiger Prophylaxe

§ 22 16
Bonusregelung(en)
– bei Strukturmodellen § 63 27
BQS (Bundesgeschäftsstelle Qualitäts-

sicherung) § 135 Vorbem. 161
Brillengestelle
– Herausnahme aus der Hilfsmittelver-

sorgung der GKV § 36 1b
Bruttoarbeitsentgelt
– Bemessungsgrundlage für beitrags-

pflichtige Einnahmen § 226 7e
BUB-Richtlinien
– des Bundesausschusses Ärzte/Kran-

kenkassen § 135 2
Budgetanpassungskriterien
– Anpassung des Arznei- und Heilmit-

telbudgets § 84 42
Budgetierung
– der Ausgaben für Heilmittel § 125 2
Budgetierung der Ausgaben für stati-

onäre Vorsorge- und Rehabilita-
tionskuren 1993–1995 § 23 48a
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Budgetierung der Kassenausgaben
– Kontrollbefugnisse der Aufsichtsbe-

hörden § 71 2
Budgetierungen § 220 8
Budgetregelungen
– bei der Durchführung von Modell-

vorhaben § 64 20
Budgetüberschreitungen
– Ausgleichsregelung bei Überschrei-

tung des Arznei- und Heilmittelbud-
gets § 84 52

– Budgetausgleich § 84 54
– Kollektivhaftung der Ärzte § 84 64
Budgetvereinbarung
– prospektive – § 84 29
– Rechtsbehelf gegen – § 84 93
– und Strukturverträge § 73a 12
– zur Begrenzung der Arznei- und

Heilmittelausgaben § 84 25
Bundesausschüsse
– Beschlüsse zur vertragsärztlichen

Gesamtvergütung § 85 58
Bundesausschüsse der Ärzte/Zahn-

ärzte und Krankenkassen
– Festlegung verpflichtender Maßnah-

men der Qualitätssicherung in Richt-
linien § 136a 2

– keine eigenständigen Körperschaften
des öffentlichen Rechts § 135 7

– Kompetenz der – bei Leistungsmo-
dellen § 63 30

– Kriterien für indikationsbezogene
Notwendigkeit und Qualität dia-
gnostischer und therapeutischer Leis-
tungen § 136a 3

– Richtlinien – zur Qualitätssicherung
§ 136b 3
– Begrenzung des Regelungsauftrags

auf aufwendige Leistungen
§ 136b 4

Bundesgrenzschutz
– Fortbestehen der Mitgliedschaft

Wehrpflichtiger § 193 3
– Meldepflichten bei Dienstpflichtigen

§ 204 8
Bundesknappschaft § 4 19
– Abschluss der Gesamtverträge für

die vertragsärztliche Versorgung
§ 83 5

– Aufgaben der – § 212 4

– Knappschaftliche Krankenversiche-
rung § 167 1

– Sonderregelung bei Jahresarbeitsent-
geltgrenze § 6 57

Bundesmantelverträge
– allgemeiner Inhalt der Gesamtver-

träge § 82 23
– autonomes Recht der Selbstverwal-

tung § 82 20
– Belegarztwesen § 121 11
– Bestandteil der Gesamtverträge

§ 82 17
– derzeit gültige – § 82 13
– Einheitlicher Bewertungsmaßstab

§ 87 2
– Abrechnung neuer Leistungen

§ 87 6
– Inhalt § 87 6

– Einordnung in das Vertragsarztrecht
§ 87 2

– Einschränkungen der freien Arzt-
wahl durch – § 76 12

– Einzelheiten des Abrechnungsverfah-
rens bei Vertragsärzten § 295 23

– Funktion § 82 7
– KBV und Spitzenverbände der Kran-

kenkassen § 82 12
– keine Vergütungsregelungen § 82 25
– Leistungserbringerrecht § 82 19
– Normwirkung § 82 20
– Öffnung der – im Rahmen von

Strukturverträgen § 73a 30
– Organisation der vertragsärztlichen

Versorgung § 87 3
– Neugestaltung der Arzneiverord-

nungsblätter § 87 4
– Rahmenvereinbarung zu den Inhal-

ten von Strukturverträgen in –
§ 73a 30

– Rechtskontrolle der – § 82 27
– Regelung für Ersatzkassen § 82 18
– unzulässige Überweisungsverbote

§ 76 15
– Verbindlichkeit § 210 6
– Verträge des öffentlichen Rechts

§ 82 14
– Vertragspartner § 82 8
– Wirkung § 82 15
– Zahnersatz § 87 5
– Zweck der Öffnungsklausel in –

§ 73a 31
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Bundespflegesatzverordnung § 109 23
– Wirtschaftlichkeitsprüfung § 113 12
Bundesverband
– der Betriebskrankenkassen § 212 2
– der Innungskrankenkassen § 212 2
– der landwirtschaftlichen Kranken-

kassen § 212 3
– Aufsicht über – § 214 5
– Verteilung der Zuschüsse des Bun-

des § 217 5
– der Ortskrankenkassen § 212 2
– Ersatzkassen § 212 6
Bundesverbände der Krankenkassen
– Mitglieder § 212 2
– Organe der Selbstverwaltung § 215 2
– Rechtsform § 212 5
– Spitzenverband Bund der Kranken-

kassen § 217a 2
– staatliche Aufsicht § 214 2
Bundesversicherungsamt
– Aufsicht über die Bundesverbände

§ 214 2
– Durchführung des Risikostrukturaus-

gleichs § 266 73
Bundesversicherungsanstalt für Ange-

stellte
– Beitragszahlung durch Rentenversi-

cherungsträger an – § 255 6
Bürgerkriegsflüchtlinge
– Familienversicherung § 10 30
Bußgeldbescheid
– Einspruch § 307 22
– Verwaltungsakt § 307 21
Bußgeldvorschriften
– Bußgeldbescheid § 307 21

– Einspruch § 307 22
– elektronische Gesundheitskarte

– Missbrauch § 307 4
– Grad des Verschuldens

– leichtfertiges Handeln § 307 20
– vorsätzliches Handeln § 307 17, 19

– Höchstbetrag § 307 7, 24
– Verjährung § 307 28

Darlehen
– aus der Gesamtrücklage beim Lan-

desverband
– Voraussetzungen § 262 5

Darlehensaufnahme durch Kranken-
kassen

– befristete Ausnahme vom Verbot
der – § 222 2
– Genehmigung durch die Aufsichts-

behörde § 222 6
– bei Krankenkassen und ihren Ver-

bänden § 222 11
Datenaufbewahrung
– bei Krankenkassen und kassenärztli-

chen Vereinigungen
– Datenlöschung § 304 1
– Dauer der – § 304 1

Datenauswertung
– für interne Forschungsvorhaben

§ 287 3
– Befristung und Begrenzung der –

§ 287 5
– Forschungszwecke § 287 6

Datenerfassung
– Begriff § 284 8
Datenerhebung
– Begriff § 284 6
– Sozialdaten § 284 1
– und Datenübermittlung

– beim Hausarzt § 73 10
Datenerhebung zum Risikostruktur-

ausgleich
– Arten der Datenerhebung § 267 5
– Beginn und Umfang § 267 4
– Erfassung der Beitragseinnahmen

und der Leistungsausgaben § 267 6
– Erfassung der beitragspflichtigen

Einnahmen in der allgemeinen Kran-
kenversicherung § 267 9

– Erfassung der beitragspflichtigen
Einnahmen in der KVdR § 267 10
– Meldeverfahren § 267 11
– Wahrnehmung von Aufgaben

durch die Deutsche Bundespost
§ 267 12

– Erfassung der berücksichtigungsfähi-
gen Leistungsausgaben § 267 23

– Kennzeichen auf Krankenversicher-
tenkarte § 267 25

– Kennzeichen auf Verordnungsblät-
tern und Überweisungsscheinen
– Kostenaufteilung § 267 27

– Kosten der Erhebungen § 267 7, 15
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– Übermittlung an Bundesversiche-
rungsamt § 267 15

– Umfang
– Bezieher von Berufs- oder Erwerbs-

unfähigkeitsrenten § 267 18
– Differenzierung nach Versicherten-

gruppen § 267 17
– Leistungsausgaben nach Versicher-

tengruppen § 267 21
– Zahl, Geschlecht und Altersstruk-

tur § 267 16
– Vereinbarung der Spitzenverbände

über Kennzeichen zur – § 267 26
– Vollerhebung oder Stichprobenerhe-

bung § 267 22
– Vorlage auf maschinell verwertbaren

Datenträgern § 267 15
– Zweckbindung und Löschung über-

mittelter Daten § 267 13
Datenmissbrauch
– Elektronische Gesundheitskarte

– Bereicherungs- und Schädigungs-
absicht § 307a 12

– Datenmissbrauch
– Straftrahmen § 307a 16
– Straftatbestand § 307a 4
– Verschulden § 307a 7

Datenschutz
– Abrechnung ärztlicher Leistungen

§ 295 1
– Anforderungen der Qualitätssiche-

rungsverfahren § 299 2
– Pseudonymisierung § 299 3
– unabhängige Datenauswertungs-

stelle § 299 4
– Aufgaben der Bundesverbände der

Krankenkassen § 217 15
– Aufgaben der Landesverbände der

Krankenkassen § 211 17
– bestimmbare Person § 284 5
– Dokumentation integrierte Versor-

gung § 140a 33
– Elektronische Gesundheitskarte

§ 307a 1
– Zugriffsberechtigung § 307a 4

– Erhebung und Speicherung von Sozi-
aldaten § 284 14

– Grundsatz der Normenklarheit
§ 284 9

– personenbezogener Daten bei den
Kassenärztlichen Vereinigungen
§ 285 1

– strikte Trennung von Rentenversiche-
rungsnummer und Krankenversi-
chertennummer § 290 9

– Verwendung von personenbezoge-
nen Daten für Zwecke der Mitglie-
dergewinnung § 284 20

– Zugriff § 307a 6
Datensicherung
– Aufgabe der Bundesverbände der

Krankenkassen § 217 15
Datenübermittlung
– für die Durchführung des Risiko-

strukturausgleichs
– Risikopool § 4a 1

Datenübersicht
– bei Datenverarbeitung im Auftrag

§ 286 4
– der gespeicherten Sozialdaten bei

Krankenkassen und Kassenärztliche
Vereinigungen § 286 3

– Dienstanweisung zur Gewährleis-
tung von Datenschutz und Datensi-
cherheit § 286 7

– Prüfung anhand der – durch Auf-
sichtsbehörde § 286 5

– Schutz der Sozialdaten § 286 1
– Veröffentlichung § 286 6
Dauer der häuslichen Krankenpflege
– Satzungsleistung § 37 37
Dauer des Krankengeldes
– Anspruchsdauer § 48 1
– bei derselben Wiedererkrankung

§ 48 2, 9
– Rahmen-(Block-)Frist § 48 3

– Beginn der Blockfrist § 48 4a
– für jede Krankheit § 48 4
– neue Krankheit bei bestehender

Arbeitsunfähigkeit § 48 5
– Ruhen des Krankengeldanspruchs

§ 48 11
– Wiederaufleben des Anspruchs § 48 1
Delegationsrecht des Arztes
– im Rahmen der ärztlichen Behand-

lung § 28 14
Deutsche Krankenhausgesellschaft

§ 108a 7
– Satzungszweck § 108a 8
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Deutsche Verbindungsstelle Kranken-
versicherung – Ausland § 219a 1

– Aufgaben der – § 219a 6
– Aufgaben des Geschäftsführers der –

§ 219a 11
– Aufsicht über – § 219d 10
– Finanzierung der – § 219d 3
– Haushalts- und Rechnungswesen

der – § 219d 8
– Körperschaft des öffentlichen Rechts

§ 219a 3
– Organe der – § 219a 10
– Personalübergang § 219a 17
– Personalübergang vom AOK-Bun-

desverband § 219a 4
– Rechtsform der – § 219a 9
– Satzung § 219d 6
– Satzungsregelungen § 219a 15
– Ständiger Arbeitsausschuss der –

§ 219c 2
– Zusammensetzung des – § 219c 3

– Statistiken der – § 219d 8
– Trägerorganisationen § 219a 5
– Vermögen der – § 219d 8
Deutsche Verbindungsstelle Kranken-

versicherung – Ausland
– Ständiger Arbeitsausschuss der –

– Aufgaben des – § 219c
Diagnose- und Therapiestandards
– Vereinbarung von – in Strukturver-

trägen § 73a 29
Diakonissen
– Versicherungsfreiheit § 6 44
Dialyse-Behandlung
– Fahrkosten zur – § 60 33d
Dialyseleistungen
– nicht-ärztliche –

– entsprechende Anwendung der
Regelungen für Hilfsmitteler-
bringer § 126 5

– nicht-ärztliche – und Beitragssatz-
stabilität § 71 21

Dienstbetriebe von Verwaltungen
– Betriebskrankenkassen für – § 147 13
Dienstleistungen und Übungen nach

Soldatengesetz
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 21

Dienstpflicht
– Ruhen des Leistungsanspruchs auf-

grund gesetzlicher – § 16 21
DIMDI
– Einrichtung eines Informationssys-

tems für die Bewertung der Wirk-
samkeit oder Effektivität sowie der
Kosten medizinischer Verfahren und
Technologien bei – § 135 24

Diplompsychologen
– Psychotherapie-Vereinbarung § 28 16
„Disease-Management-Programme“,

DMP § 135 Vorbem. 119
Disziplinarmaßnahmen
– gegen Vertragsärzte § 81 13

– Eintragung in das Arztregister
§ 81 13a

Disziplinarordnung für Vertragsärzte
§ 81 10

– Disziplinarmaßnahmen
– berufsgerichtliches Verfahren

§ 81 13b
– Eintrag in Arztregister § 81 13a
– Entzug der Zulassung § 81 14

– Disziplinarmaßnahmen gegen Ärzte
§ 81 13

– Disziplinarverfahren
– Antrag auf – § 81 12
– Verfahren § 81 12b
– Zuständigkeit für – § 81 12a

– fortgesetzte unwirtschaftliche Be-
handlungs- und Verordnungsweise
§ 81 11a

– Rechtsweg § 81 15
– unrichtige Arbeitsunfähigkeitsbe-

scheinigungen § 81 11
DO-Angestellte
– Versicherungsfreiheit § 6 24
Doktor-Hopping
– Modellvorhaben zur Verhinderung

von – § 64 26
Doktoranden
– Versicherungsfreiheit § 6 31
Dokumentation
– beim Hausarzt § 73 5
– Qualität § 295 6
Dokumentationsbefugnisse des Haus-

arztes § 73 10
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Dreimonatsfrist
– Ausschluss bei freiwilliger Versiche-

rung § 9 44
DRG
– Einführung § 109 9
Durchführung des Risikostrukturaus-

gleichs
– Abrechnung über die Bundesversi-

cherungsanstalt für Angestellte
§ 266 80

– besondere Regelungen für das Bei-
trittsgebiet § 266 107

– durch das Bundesversicherungsamt
§ 266 73

– Übergangsregelungen für 1994 und
1995 § 266 100

– Voraussichtliche Finanzkraft § 266 94
– Voraussichtlicher Beitragsbedarf

§ 266 86
– Zweistufiges Verfahren § 266 81

– Jahresausgleich § 266 98
– Monatsausgleich § 266 82

Ehegatten
– Familienversicherung § 10 14

– bei Ehescheidung § 10 17b
– Mehrehen im Ausland § 10 17
– Unterhaltsberechtigung § 10 16

– freiwillige Versicherung in der GKV
§ 9 15

– von Nebenerwerbslandwirten, Fami-
lienversicherung § 10 36

Ehegatteneinkommen
– Berücksichtigung des – als beitrags-

pflichtige Einnahmen freiwilliger
Mitglieder § 240 7

Ehescheidung
– Familienversicherung § 10 17b
Ehezeiten mit einem Pflichtmitglied
– Erfüllung der Rahmenfrist in der

KVdR § 5 104
Eigenanteil
– bei Krankentransporten § 60 30, 34
– Einzug des –

– bei Rettungsfahrt § 60 36
– Einzug des – vom Versicherten

§ 60 35

Eigeneinrichtungen der Krankenkassen
– Anpassung an tatsächliche Entwick-

lung § 140 6
– Beschränkung § 140 2
– Neuerrichtung § 140 7
Eigenverantwortung der Versicherten
– Zielvorstellung der Strukturreform

§ 1 1
Eignungsübung
– Fortbestehen der Mitgliedschaft bei

Teilnahme an einer – § 193 10a
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 21a
Einführung zu den Überleitungsrege-

lungen aus Anlass der Herstellung
der Einheit Deutschlands § 308
Vorbem.

Eingliederung
– von unselbstständigen Betriebsteilen

in einen Betrieb § 149 2
Eingliederung in das Erwerbsleben
– keine Versicherungsfreiheit bei stu-

fenweiser – § 7 7
Eingliederungsgeld
– Versicherungspflicht bei Bezug von –

§ 5 27
Einheitlicher Bewertungsmaßstab
– ambulantes Operieren § 115b 15
– Bundesmantelverträge § 87 2

– Abrechnung neuer Leistungen
§ 87 6

– Inhalt § 87 6
– Ersatzvornahme § 87 34
– Gestaltung im vertragsärztlichen

Bereich § 87 17
– EBM2000plus § 87 18
– Großgeräteleistungen § 87 21
– Laborbudgets § 87 20
– Leistungskomplexe § 87 18
– Praxisbudgets § 87 18
– Teilbudgets § 87 18

– Gestaltung im vertragszahnärztlichen
Bereich
– Bema 2004 § 87 24
– Bewertungsrelationen § 87 23
– Leistungskomplexe § 87 22

– neue Leistungen § 87 12
– Punktwertrelation § 87 8
– Rechtsnormqualität § 87 15
– Überprüfung § 87 11
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– Vereinbarung im Bewertungsaus-
schuss § 87 31

– Vergütung § 87 13
Einkommensverhältnisse bei freiwilli-

ger Versicherung § 9 40
Einmalzahlungen
– Beitragspflichtige Einnahmen freiwil-

liger Mitglieder § 240 9b
– Beitragspflichtige Einnahmen von Re-

habilitanden, Jugendlichen und Behin-
derten in Einrichtungen § 235 8d

– beitragspflichtiges Entgelt bei –
neben Kranken-, Mutterschafts- oder
Erziehungsgeld § 224 5b

– Beitragszuschüsse für Beschäftigte
bei freiwilliger Versicherung in der
GKV § 257 8a

– Tragung der Beiträge § 249 4
Einmalzahlungs-Neuregelungsgesetz
– Neuregelungen Einfuehrung 453
Einnahmearten
– Rangfolge der – versicherungspflich-

tig Beschäftigter § 230 1
Einrichtungen der Jugendhilfe
– Meldepflichten § 200 2
Einrichtungen zur Soziotherapie
– ambulante – § 132b 5
– stationäre – § 132b 5
Einstellung der Rentenzahlung
– Beitragsbemessung bei – § 239 5
Einweisungsnorm
– im Leistungserbringerrecht § 69 3
Einzelverträge
– grundsätzlich keine – in der ambu-

lanten ärztlichen Versorgung § 75 3
– zur Durchführung strukturierter

Behandlungsprogramme im Kran-
kenhaus § 116b 3

Einzug der Zuzahlung
– zu den Fahrkosten § 60 34
Einzugsstellen
– Abstimmung der Beiträge § 253 9
– für den Gesamtsozialversicherungs-

beitrag § 253 6
Elektronische Gesundheitskarte
– Datenmissbrauch

– Bereicherungs- und Schädigungs-
absicht § 307a 12

– Betroffene § 307a 21

– Strafantrag § 307a 17
– Strafanzeige § 307a 18
– Straftatbestand § 307a 2, 4
– Straftrahmen § 307a 2, 16
– Verschulden § 307a 7

– Datenschutz § 307a 1
– Zugriffsberechtigung § 307a 4

– Einführung § 15 23
– Erhebung und Speicherung von Sozi-

aldaten § 284 9
– Missbrauch § 307 4
– Zugang der Versicherten zum Sach-

leistungssystem § 15 2
Elternzeit
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht bei nicht voller Erwerbstätig-
keit in der – § 8 4
– Dauer der Befreiung § 8 5

Empfängnisverhütende Mittel
– Altersgrenze für Rechtsanspruch

§ 24a 18
Empfängnisverhütung
– Beratung zur – § 24a 9
– im Beitrittsgebiet § 24a 4a
– Inhalt der Beratung § 24a 13
– Rechtsnatur der Leistung § 24a 5
– Richtlinien zur – § 24a 31
– Untersuchung § 24a 15
– Verordnung von empfängnisregeln-

den Mitteln § 24a 16
– verordnungsfähige Empfängnisver-

hütungsmittel § 24a 20
– Versorgung mit empfängnisverhüten-

den Mitteln
– Altersgrenze § 24a 18

– Zuzahlung bei Empfängnisverhü-
tungsmitteln § 24a 25
– Befreiung von der Zuzahlung

§ 24a 29
Ende der Familienversicherung
– freiwillige Weiterversicherung § 10 13
Ende der freiwilligen Mitgliedschaft
– bei Nichtentrichtung der Beiträge

§ 191 4
– durch Kündigung § 191 6
– mit Beginn einer Pflichtmitglied-

schaft § 191 2
Ende der Mitgliedschaft
– Erlöschen des Leistungsanspruchs

§ 19 2
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– nachgehender Leistungsanspruch
§ 19 6

– Tod des Mitglieds § 19 3
Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger
– Abmeldung bei Ende einer versiche-

rungspflichtigen Beschäftigung
§ 190 41

– Antrag auf Befreiung von der Kran-
kenversicherungspflicht der Rentner,
Studenten, Praktikanten oder Behin-
derten § 190 100

– Ausscheiden aus dem Beschäfti-
gungsverhältnis § 190 3

– Auszubildende des Zweiten Bil-
dungswegs § 190 86

– Auszubildende ohne Arbeitsentgelt
§ 190 85

– Behinderte in geschützten Einrich-
tungen § 190 70

– bei Beurlaubung zur Ausübung eines
Studiums § 190 8

– bei Kündigungsschutzprozessen
§ 190 4

– bei Landwirten und ihren versicher-
ten Angehörigen § 190 102

– bei Teilzeitbeschäftigung während
des Erziehungsurlaubs § 190 10

– bei Wegfall des Arbeitsentgelts
§ 190 22

– Berufsfindung oder Arbeitserpro-
bung § 190 69

– für Leistungsbezieher nach SGB III
§ 190 101

– in der KVdR § 190 90
– in Konkursfällen § 190 28
– nach dem KSVG § 190 62
– nach Überschreitung der Jahresar-

beitsentgeltgrenze
– durch Austrittserklärung § 190 21

– Personen in Einrichtungen der
Jugendhilfe § 190 67

– Praktikanten ohne Arbeitsentgelt
§ 190 84

– Studenten § 190 71
– Teilnehmer an berufsfördernden

Maßnahmen zur Rehabilitation
§ 190 68

– Tod des Mitglieds § 190 2

– unständig Beschäftigte § 190 39
– wegen Überschreitens der Jahresar-

beitsentgeltgrenze § 190 11
Ende der Versicherungsfreiheit § 6 28
Ende der Versicherungspflicht
– bei Überschreiten der Jahresarbeits-

entgeltgrenze § 6 11
– bei rückwirkenden Entgelterhö-

hungen § 6 13
– der Studenten § 5 54
Enkelkinder
– Familienversicherung § 10 24
Entbindungsgeld
– Anspruch bei Auslandsaufenthalt

§ 16 19
Entbindungspfleger
– Vergütung § 134 2
Entnahmen aus Rücklage und

Gesamtrücklage
– zur Vermeidung von Beitragserhö-

hungen § 220 29
Entwicklungshelfer
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 22
Entzug der Zulassung
– Disziplinarmaßnahme gegen Ver-

tragsarzt § 81 14
– gröbliche Pflichtverletzung § 81 14b
Erfinderbelohnungen
– Beitragspflicht § 226 4d
Erfüllung der Rahmenfrist in der

KVdR
– ausländische Versicherungszeiten

§ 5 103
– Beginn der Rahmenfrist § 5 99
– bei Bezug von Anpassungsgeld für

Bergleute § 5 102c
– durch Erwerbstätigkeit § 5 100
– Ehezeiten mit einem Pflichtmitglied

§ 5 104
– im Beitrittsgebiet § 5 102a
– selbständig Erwerbstätige § 5 108
– Vertriebene § 5 107
Ergebnisqualität § 135 Vorbem. 60
Ergotherapie
– durch zugelassene Leistungserbrin-

ger im Rahmen der Heilmittelversor-
gung § 124 2
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Erhebung und Speicherung von Sozial-
daten

– Voraussetzungen § 284 1
– Zweckbindung § 284 3
Erhöhter Beitragssatz
– bei Bezug von Sozialleistungen

§ 242 2a
– bei sofortigem Anspruch auf Kran-

kengeld bei Arbeitsunfähigkeit
§ 242 2

– Erhöhung des allgemeinen Beitrags-
satzes § 242 2g

– freiwillig Versicherte mit frühzeiti-
gem Krankengeldanspruch § 242 2h

– getrennte Beitragssätze bei Kranken-
kassen mit Versicherten in alten und
neuen Bundesländern § 242 2j

– im Beitrittsgebiet § 242 2d
– Personenkreis § 242 2a
– Schwangere § 242 2a
– selbständige Künstler und Publi-

zisten § 242 2a
– selbstverschuldete Krankheit § 242 2c
Erholungsbeihilfen
– Beitragspflicht § 226 4d
Erholungsurlaub
– Anrechnung bei stationärer Vorsorge-

maßnahme auf – § 23 31a
Erlass der Beiträge § 252 26
Erlaubnis
– mit Verbotsvorbehalt § 135

Vorbem. 26
Erlöschen der Familienversicherung
– Beitrittsberechtigung

– des Ehegatten § 9 15
– freiwillige Versicherung § 9 14

– Beitrittsanzeige § 9 18
Erlöschen des Leistungsanspruchs
– durch Tod des Mitglieds § 19 3, 15
– für mitversicherte Familienangehö-

rige § 19 2, 15
– für Versicherungspflichtige mit Ende

der Mitgliedschaft § 19 2
– kein nachgehender Leistungsan-

spruch bei Begründung einer neuen
Mitgliedschaft § 19 19

– nachgehender Leistungsanspruch
§ 19 6

– Weiterführung des Versicherungs-
schutzes § 19 6

Ermächtigte ärztlich geleitete Einrich-
tung

– Begriff § 120 11
Ermächtigte Krankenhausärzte
– ambulante ärztliche Leistungen

durch – § 120 6
– ambulante ärztliche Leistungen

durch – § 116 1
– und ärztlich geleitete Einrichtungen

– Anwendung der Vergütungsgrund-
sätze für Vertragsärzte für –
§ 120 10

Ermäßigter Beitrag für Wehr- und
Zivildienstleistende

– bei Arbeitseinkommen § 244 8
– bei Rente und Versorgungsbezügen

§ 244 8
– Dauer des Wehrdienstes § 244 4
– Höhe § 244 7b
– Personenkreis § 244 2
Ermäßigter Beitragssatz
– Absenkung durch Beitragsentlas-

tungsgesetz § 243 1c
– bei Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 243 7
– bei Wegfall des Anspruchs auf Kran-

kengeld § 243 3a
– Bemessung § 243 6
– Beschränkung der Leistungen durch

Satzung § 243 5
– für DO-Angestellte § 243 5
– nach altem Recht bis 1988 § 243 2
– Personenkreis § 243 4
– Voraussetzungen § 243 1
Ermessensleistungen
– Anspruch auf – § 11 15
Erprobungsregelung(en)
– Wegfall der – § 63 1
Errichtung von Betriebskrankenkassen
– Antragsverfahren bei – § 148 14

– im Beitrittsgebiet § 148 16
– im Beitrittsgebiet § 147 19
Errichtung von Krankenkassen
– Anhörungsrecht der Verbände § 172 1
Ersatzkassen
– Abschluss der Gesamtverträge für

die vertragsärztliche Versorgung
§ 83 6

– Änderungen durch das GSG § 168 27
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– Anpassung des Mitgliederkreises
§ 168 25

– einstufiges Vertragssystem § 82 4
– Erstreckung der – auf das Beitrittsge-

biet § 168 33
– Freie Hilfskassen § 168 1
– Mitgliederkreis

– Behinderte § 168 14
– bei Verlust der Zugehörigkeit

zum – § 168 8
– gemäß Satzung § 168 9
– gesetzlich zugewiesener – § 168 2
– keine Wahlmöglichkeit bei Zustän-

digkeit von Bundesknappschaft
oder See-Krankenkassen § 168 7

– Rentner und Rentenantragsteller
§ 168 12

– Studenten und Praktikanten
§ 168 10

– versicherungspflichtig Beschäftigte
§ 168 6

– Neuregelung durch das GSG § 82 5
– Schließung

– keine Selbstauflösung § 170 7
– Vermögensauseinandersetzung

§ 170 5
– Schließung durch Aufsichtsbehörde

– gegen den Willen der Ersatzkassen
§ 170 2

– Zeitpunkt der – § 170 3
– Seeleute

– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen
§ 176 11

– Verbände der – § 212 6
– Bevollmächtigte auf Landesebene

§ 212 10
– Vereinigung von § 168a 1
– Vereinigung von – § 168a 1a
– Voraussetzung für die Aufnahme als

Mitglied § 168 22
Ersatzkassenmitglieder
– Tragung der Beiträge bei versiche-

rungspflichtiger Beschäftigung
§ 249 3

Ersatzkassenverbände
– Finanzausgleich für aufwendige

Leistungsfälle § 265 2
Ersatzkraft
– bei Haushaltshilfe § 38 25

Ersatzvornahmerecht und -pflicht des
BMG bei Nichteinigung der Spit-
zenverbände der Krankenkassen
§ 213 11

– Bekanntgabe der Entscheidungen des
BMG § 213 11a

– Rechtsnatur der Entscheidungen des
BMG § 213 11a

Erschwerniszulagen
– Beitragspflicht § 226 4d
Erstattung
– von Verdienstausfall bei persönli-

chem Erscheinen auf Wunsch der
Krankenkasse § 60 9

Erstattung des Krankengeldes bei
Rentenbezug § 50 5

Erstattung von Beiträgen
– anteilige Jahresarbeitsentgeltgrenze

§ 231 2
– aus Versorgungsbezügen oder

Arbeitseinkommen § 231 2
– bei Einnahmen oberhalb der Bei-

tragsbemessungsgrenze § 231 1
– bei Rentenbezug § 231 5
– Durchführung der – § 231 6
– im Beitrittsgebiet § 231 7a
– Prinzip der „doppelten“ Beitragsbe-

messungsgrenze § 231 3
– Satzungsregelungen zur – § 231 6
– zu Unrecht entrichtete Beiträge

§ 252 28; § 253 7b
– zuständige Krankenkasse § 231 7
Erstattungsansprüche
– Teilkostenerstattung § 14 9
Erstes SGB III-Änderungsgesetz
– Neuregelungen Einfuehrung 306
Erweiterung des Kassenbezirks einer

Betriebskrankenkasse bei Ausdeh-
nung auf weitere Betriebe dessel-
ben Arbeitgebers § 149 4

Erwerbstätigkeit
– Definition § 5 100
– Maßnahmen der beruflichen Rehabi-

litation oder Bildung als – § 48 10d
Erziehungsgeld
– Beitragsfreiheit bei Bezug von –

§ 224 1
– Beitragspflicht bei zusätzlichen bei-

tragspflichtigen Einnahmen § 224 5
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– beitragspflichtige Einnahmen
– versicherungspflichtige Studenten

§ 236 3d
– beitragspflichtige Einnahmen der

selbständigen Künstler und Publi-
zisten § 234 6

– Beitragspflichtige Einnahmen freiwil-
liger Mitglieder § 240 7b

– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-
sicherungspflichtiger bei Bezug
von – § 192 38

– Meldepflichten bei Bezug von –
§ 203 4

Erziehungsurlaub und Teilzeitbe-
schäftigung

– Ende der Mitgliedschaft Versiche-
rungspflichtiger § 190 10, 27

– Krankenversicherungspflicht bisher
versicherungsfreier Personen bei Teil-
zeitbeschäftigung § 188 17b

Europäische Gemeinschaften
– Versicherungsfreiheit für Bedienstete

bei – § 6 47
Existenzgründungszuschuss
– Beitragsbemessung für Selbständige

§ 240 9a1
– Mindestbeitragsbemessungsgrund-

lage für Bezieher des Existenzgrün-
dungszuschusses § 240 13b1

– Mindestbemessungsgrundlage
§ 240 12f1

Exterritoriale Arbeitgeber
– Zahlung des Gesamtsozialversiche-

rungsbeitrags § 253 4

Facharzt
– unmittelbare Inanspruchnahme

eines – § 73 3
Fachkundenachweis § 135 Vorbem.

42, 169
Fachliche Betreuung beim Kranken-

transport § 60 32
Fahr- und Reisekosten
– Umfang der – nach SGB IX § 60 52
Fahrkosten § 60 22
– ambulantes Operieren im Kranken-

haus § 115b 43
– Anspruch auf Erstattung § 60 2, 12
– ärztliche Bescheinigung § 60 44

– Begriff notwendige – § 60 12
– bei Behandlung im Ausland § 60 50
– bei persönlichem Erscheinen auf

Wunsch der Krankenkasse § 60 8
– Härtefälle § 60 10

– bei stationären Vorsorgemaßnahmen
§ 23 27

– bei vor- und nachstationärer Behand-
lung § 115a 35

– Beschäftigte im Ausland
– Rücktransport bei Erkrankung

§ 60 51
– Besuchsfahrten der Eltern zu

erkrankten Kindern § 60 17
– Eigenanteil des Versicherten § 60 34
– erforderliches Transportmittel

§ 60 20
– Erstattung als unselbständige Neben-

leistung § 60 4
– Festbeträge für Rettungsdienst

§ 60 46
– für Begleitpersonen § 60 15
– für Blindenführhund § 60 15
– Höhe der anzuerkennenden –

§ 60 39
– Höhe des Erstattungsanspruchs

§ 60 34
– Krankentransport-Richtlinien § 60

44, 58
– Krankentransporte § 133 3
– Krankentransportwagen § 60 45
– Mietwagen § 60 43
– nur Beförderungskosten § 60 6
– nur für Kassenleistung § 60 18
– öffentliche Verkehrsmittel § 60 40
– privates Kraftfahrzeug § 60 28, 47
– Rettungsdienst § 60 36; § 133 3
– Rettungsfahrzeug § 60 45
– Rücktransport aus dem Ausland

§ 60 48
– sonstige Fahrkosten § 133 3
– Taxikosten § 60 43; § 133 3
– Umfang der – § 60 12
– Umfang der Kostenübernahme

– bei Krankentransporten § 60 30
– bei Rettungsfahrten § 60 26
– bei Verlegung des Patienten

§ 60 25a
– bei voll- und teilstationären Leis-

tungen § 60 25
– einfache Fahrt § 60 23
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– für Begleitpersonen § 60 24
– Härtefallregelungen § 60 24
– Rückfahrkarte § 60 23

– Wahl des Beförderungsmittels § 60 20
Fälligkeit der Beiträge § 252 22
Fallpauschalengesetz Einfuehrung

525
Fallpauschalensystem
– Umstellung § 108 6

– Gefahr der Angebotsinduktion
§ 108 7

Familienangehörige als Mitarbeiter
– Versicherungspflicht § 5 13
Familienheimfahrten
– Leistungsumfang nach SGB IX

§ 60 57
Familienhilfe § 11 22
Familienlastenausgleich
– beitragsfreie Familienversicherung

als Teil des – § 3 5a
Familienversicherung
– Adoptionspflegekinder § 10 23
– Altersgrenzen für Kinder § 10 44a
– Asylbewerber § 10 30
– Auskunfts- und Mitteilungspflichten

§ 206 10
– Auskunftspflicht des Versicherten

§ 289 3
– Ausschlusstatbestand für Kinder

§ 10 59
– Beendigung der – in Scheidungs-

fällen § 188 15
– Beginn § 10 10
– Beginn der freiwilligen Mitglied-

schaft nach Ausscheiden aus der –
§ 188 15

– bei Ehescheidung § 10 17b
– bei nichtehelicher Lebensgemein-

schaft § 10 17a
– besondere Voraussetzungen für –

von Kindern § 10 44
– Bindung an das Mitgliedschaftsver-

hältnis § 10 10
– Ehegatte § 10 17

– von Nebenerwerbslandwirten
§ 10 36

– eigenständige und gleichwertige Ver-
sicherung § 10 4

– Eintragung ins Versichertenverzeich-
nis § 10 65

– Ende § 10 12
– durch Tod des Mitglieds § 19 15

– Feststellung des Gesamteinkommens
§ 10 37, 62

– freiwillige Weiterversicherung § 10 13
– freiwilliger Beitritt nach Ende der –

§ 10 13
– freiwilliges soziales Jahr § 10 47
– für Ehegatten und Kinder § 10 14
– für Lebenspartner § 10 17c
– hauptberuflich selbständig erwerbs-

tätige Angehörige § 10 35
– häusliche Gemeinschaft § 10 22
– im Beitrittsgebiet § 10 72

– Altersgrenze § 10 77
– Ehegatte nicht krankenversichert

§ 10 79
– Einkommensgrenze § 10 75
– freiwillige Mitgliedschaft bei Aus-

scheiden aus Familienversicherung
§ 10 74

– Sonderregelung für Ostberlin
§ 10 81

– keine – für versicherungsfreie oder
von der Versicherungspflicht befreite
Ehegatten und Kinder § 10 32
– Beamte und beamtenähnliche Per-

sonen § 10 34
– keine Altersgrenze für behinderte

Kinder § 10 57
– Kinder § 10 18
– Krankenversichertenkarte § 15 54
– Leistungsanspruch § 10 5

– nach Vollendung des 15. Lebens-
jahres § 10 7

– Nachrangverhältnis § 10 8
– vor Vollendung des 15. Lebens-

jahres § 10 7a
– Mehrehen im Ausland § 10 17
– Meldepflicht des Mitglieds

– Aushändigung der Krankenversi-
chertenkarte § 10 71a

– nachgehender Leistungsanspruch
§ 10 12; § 19 21

– Nachrang der – § 10 31
– Nachweispflicht § 289 1
– nichteheliche Lebensgemeinschaften

§ 10 17a
– scheineheliche Kinder § 10 19
– Schul- oder Berufsausbildung § 10 47
– solidarische Finanzierung § 3 5a
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– sonstige Angehörige § 10 15
– Stiefkinder, Enkel, Pflege- und Adop-

tionspflegekinder § 10 20
– Überprüfung des Fortbestands der

Versicherung § 289 4
– Unterbrechung der Schul- oder

Berufsausbildung durch Wehr- oder
Zivildienst § 10 54

– Unterhaltszahlungen und Gesamtein-
kommen § 10 39a

– Verlängerung des Anspruchs bei
Wehr- oder Zivildienst § 193 8a

– Versicherungspflicht der Studenten
trotz – § 5 68

– Voraussetzungen für Eintritt § 10 26
– Wohnsitz oder gewöhnlicher Aufent-

haltsort
– bei Studium im Ausland § 10 29
– nach über- oder zwischenstaatli-

chem Recht § 10 28
– Wohnsitz oder gewöhnlicher Aufent-

haltsort im Geltungsbereich des SGB
§ 10 27

– Zusammenarbeit der Kassen § 10 71
– zuständige Krankenkasse

– mehrmaliges Wahlrecht § 10 70
– Wahlrecht des Mitglieds § 10 66

Familienzuschläge
– Nichtanrechnung auf das Jahresar-

beitsentgelt § 6 5
Fehlverhalten im Gesundheitswesen
– Ermittlungs- und Prüfungsstellen zur

Bekämpfung von – § 171b 3; § 197a 2;
§ 197b 3

Fehlverhalten im Gesundheitswesen
Ermittlungs- und Prüfungsstellen
zur Bekämpfung von § 171a 3

Festbeträge
– Festbetragsbereiche für Hilfsmittel

§ 36 4a
– Festsetzung der – für Hilfsmittel

durch Landesverbände der Kranken-
kassen § 36 5

– für Rettungsdienst § 60 46
– Hilfsmittelverzeichnis der Spitzen-

verbände der Krankenkassen für –
§ 36 2
– Stellungnahme der Verbände der

Leistungserbringer und der Behin-
derten zum – § 36 4

– Leistungspflicht bei – § 12 7
– Leistungspflicht bei Überschreitung

der – § 12 8
– Leistungspflicht bei Unterschreitung

der – § 12 9
Festbeträge für Arzneimittel § 213 6
– Anfechtung der Festsetzung von

Festbeträgen für Arznei- und Ver-
bandmittel
– Rechtsweg § 35 35

– Anhörungspflicht § 35 14
– Anpassung von – § 35 29
– Arzneimittel mit denselben Wirk-

stoffen § 35 5
– Arzneimittel mit vergleichbaren

Wirkstoffen und Wirkungen § 35 11
– Bestimmung von Arzneimittel-

gruppen § 35 4
– Bioäquivalenz § 35 8
– Bioverfügbarkeit § 35 8
– Festlegung der Festbetragshöhen

durch die Spitzenverbände der
Kassen § 35 17

– Festsetzungsverfahren § 35 30
– Festbetragsbildung kein Verwal-

tungsakt § 35 33
– gerichtliche Anfechtung von Festbe-

tragsfestsetzungen § 213 6a
– keine Einschränkung der Therapie-

freiheit § 35 11
– Kriterien für die Festlegung der –

§ 35 20
– mit vergleichbarer Wirkung § 35 7
– Neuregelung durch das GKV-Solida-

ritätsstärkungsgesetz § 35 28
– patentgeschützte Arzneimittel § 35 12
– pharmakologisch-therapeutisch ver-

gleichbare Wirkstoffe § 35 6
– Qualitätsaspekt § 35 24
– Rechtsnatur der Festbetragsfestset-

zung § 35 31
– Vereinbarkeit der Festbetragsrege-

lung mit europäischem Kartellrecht
§ 35 31a

– Verfahren § 35 14
– Vergleichsgrößen § 35 13
– Ziel der – § 35 1
Festbeträge für Hilfsmittel § 36 1
– Aufgabe der Landesverbände der

Krankenkassen § 211 6
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– Vereinbarkeit der Festbetragsrege-
lung mit europäischem Kartellrecht
§ 36 1a

Festbetrags-Anpassungsgesetz Ein-
fuehrung 476

Finanzausgleich für aufwendige Leis-
tungsfälle

– andere aufwendige Belastungen
§ 265 6

– auf Landesebene § 265 1
– durch die Verbände der Ersatzkassen

§ 265 2
– Hilfen als Darlehen § 265 8
– im Beitrittsgebiet § 265 1a, 9
– Umlage der Mitgliedskassen § 265

2, 7
– Zustimmung der Aufsichtsbehörde

§ 265 4
Finanzielle Hilfen an Kassen in

besonderen Notlagen
– Erhaltung der Wettbewerbsfähigkeit

§ 265a 10a
– Finanzierung § 265a 9
– Hilfen als Darlehen § 265a 10b
– im Beitrittsgebiet § 265a 13, 23
– neben Risikostrukturausgleich

gewährte – § 265a 4
– Regelung durch Satzung § 265a 17
– Regelung durch Satzung der Spitzen-

verbände § 265a 3
– Voraussetzungen und Umfang

§ 265a 7, 18
– Zustimmung der beteiligten Landes-

verbände § 265a 12
Finanzierung
– durch Beiträge § 3 2
– Familienlastenausgleich § 3 5a
– solidarische § 3 5
– Sonderregelungen im Beitrittsgebiet

§ 3 8
– Zuschüsse des Bundes § 3 4

– pauschale Abgeltung der Aufwen-
dungen für versicherungsfremde
Leistungen § 221 1, 4

– Verteilung der pauschalen Abgel-
tung für versicherungsfremde Leis-
tungen § 221 6

Finanzierung der Krankenversiche-
rung

– Änderungen der Beitragssätze

– Ausgleich durch Betriebsmittel
und Rücklagenentnahme § 220 27

– Beitragssatzerhöhung während des
Haushaltsjahres § 220 29

– durch Anordnung der Aufsichtsbe-
hörde § 220 30

– Aufbringung der Mittel
– Regelung im Beitrittsgebiet § 220 2

– bei Zuständigkeit im Beitrittsgebiet
– Geltungsbereich der Regelung

§ 220 19
– gesonderte Ausweisung von Ein-

nahmen und Ausgaben § 220 17
– Regelung im Beitrittsgebiet § 220

17; § 313 1
– Beiträge und sonstige Einnahmen

§ 220 3
– Beitragssatzsenkungen § 220 32
– Beitragssatzunterschiede § 220 16
– Beitrittsgebiet (Aufhebung der Vor-

schrift bis auf Abs. 10) § 313 1a
– Bemessung der Beiträge zur –

§ 220 12
– Betriebsmittelbestand

– Auffüllung § 220 15
– Betriebsmittelüberschuss § 220 14
– Budgetierung

– Überschreitung der Haushaltsan-
sätze § 220 9

– Budgetierung einzelner Leistungsbe-
reiche § 220 8

– Gebot des Haushaltsausgleichs
§ 220 11

– getrennter Risikostrukturausgleich
Ost § 313 3j

– Grundsätze § 220 1
– Haushaltsplan der Krankenkassen

§ 220 6
– Schätzung der voraussichtlichen

Ausgaben § 220 7
– Sonderregelungen Beitrittsgebiet (bis

31.12.2000) § 313 4
– sonstige Einnahmen § 220 5
– Vorbemerkungen zur – § 220

Vorbem.
Finanzierungssystem
– ausgabenorientierte Beitragsbemes-

sung
– Widerspruch § 4 41
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Finanzkraft einer Krankenkasse
– Ermittlung für den Risikostruktur-

ausgleich § 266 48, 71
– Ausgleichsbedarfssatz § 266 68
– beitragspflichtige Einnahmen der

Mitglieder § 266 49
Fissurenversiegelung
– der Molaren § 22 20
Flexible Arbeitszeitregelung
– und Krankengeld § 47 9b
Flüchtlinge
– freiwillige Versicherung in der GKV

§ 9 39
Forschung im Bereich der Kranken-

versicherung
– Aufgabe der Bundesverbände der

Krankenkassen § 217 13
Forschungsvorhaben
– Anonymisierung von Sozialdaten

– Verfahren der – § 287 9
– Auswertung von Datenbeständen bei

Krankenkassen und Kassenärztlichen
Vereinigungen § 287 3

– Befristung und Begrenzung der
Datenauswertung § 287 5

– Deanonymisierung von Daten für
Verlaufsbeobachtungen § 287 10

– Erlaubnis der Aufsichtsbehörde zu
Datenauswertung für – § 287 7

– Forschungszwecke für Datenauswer-
tung § 287 6

– Löschungsfristen für Datenbestände
§ 287 8

Fort- und Weiterbildung der Vertrags-
ärzte § 81 16

– Pflicht zur Weiterbildung § 81 17
Fortbestehen der Mitgliedschaft bei

Wehrdienst oder Zivildienst
– Arbeitsverhältnis ruht § 193 12
– bei Beendigung des Arbeitsverhält-

nisses während des Wehrdienstes
§ 193 13

– bei freiwillig Versicherten § 193 11
– bei Unterbrechungen von Wehrdienst

oder Zivildienst § 193 9
– Beitragsgestaltung § 193 16
– Dienstleistungen und Übungen nach

Soldatengesetz § 193 2
– freiwilliger zusätzlicher Wehrdienst

§ 193 2

– Künstler § 193 11a
– Meldepflichten § 193 15
– Polizeivollzugsdienst im Bundes-

grenzschutz
– Wehrdienstpflichtige im – § 193 3

– Teilnahme an einer Eignungsübung
§ 193 10a

– Verfügungsbereitschaft und beson-
dere Auslandsverwendung nach Sol-
datengesetz § 193 2

– Verlängerung des Anspruchs auf
Familienversicherung § 193 8a

– Versicherungspflichtige ohne Entgelt-
fortzahlung § 193 7

– Wehrdienst § 193 2
– Wehrübungen § 193 5
– Zivildienst § 193 2
Fortbestehen der Mitgliedschaft Versi-

cherungspflichtiger
– Abgabe einer Unterbrechungsmel-

dung durch Arbeitgeber § 192 21
– Arbeitsunterbrechung ohne Arbeits-

entgeltzahlung § 192 1
– Auswirkungen auf Beitragspflicht

§ 192 8
– bei Anspruch auf

– Erziehungsgeld § 192 19
– bei Anspruch auf Krankengeld oder

andere Entgeltersatzleistungen
§ 192 13

– bei Arbeitskampf § 5 19
– bei Arbeitsunterbrechung

– mit Entgeltfortzahlung § 5 18
– bei Bezug von Kurzarbeitergeld

§ 192 67
– bei Krankengeldzahlung § 192 17
– bei rückwirkender Zubilligung einer

Rente § 192 18
– bei Teilzeitbeschäftigung während

des Erziehungsurlaubs § 192 61
– Beitragseinstufung bei Schwangeren

§ 192 20
– Bezieher von Kranken- oder Mutter-

schaftsgeld § 192 1c
– Dauer bei Arbeitsunterbrechung

§ 192 2
– Leistungsbezieher nach dem SGB III

§ 192 63
– Neuregelung durch das Rentenre-

formgesetz 1999 § 192 1f
– rechtmäßiger Arbeitskampf § 192 6
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– rechtswidrige Aussperrung § 192 7
– rechtswidriger Streik § 192 7
– Schwangerschaft § 192 19e
– unbezahlter Urlaub § 192 9
– vom Arbeitgeber abzugebende Mel-

dungen § 192 11
– während der Schwangerschaft § 5 20
– während des Bezugs von Erzie-

hungsgeld § 192 38
– Winterausfallgeld § 192 68
Fortzahlung der Beamtenbezüge bei

Erkrankung
– Versicherungsfreiheit bei Anspruch

auf – § 6 19
Freie Arztwahl § 76 1
– Allgemeinarzt und Facharzt § 76 2
– Arzthaftung § 76 52
– ärztlich geleitete Einrichtungen

§ 76 20
– Arztwechsel § 76 40
– bei Schwangerschaftsabbruch § 76 26
– Eigeneinrichtungen der Kassen

§ 76 28
– Einschränkung durch integrierte Ver-

sorgung § 140a 30
– Einschränkungen der – § 76 9
– in Notfällen § 76 29

– im Krankenhaus § 76 32
– Privatärzte § 76 3
– Psychotherapeuten § 76 7
– Quartalsbindung § 76 40
– Schmerztherapeut § 76 14
– Sorgfaltspflichten des Vertragsarztes

§ 76 45
– Übernahme von Mehrkosten durch

den Versicherten § 76 39
– und fachübergreifende Gemein-

schaftspraxis § 76 18
– und Hausarztwahl § 76 44
– und Krankenhausbehandlung § 76 5
– und Primärarztsystem § 73 3; § 76 8
– unzulässige Überweisungsverbote

§ 76 15
– Vertragsärzte und ärztlich geleitete

Einrichtungen § 76 3
– zeitliche Einschränkung § 76 4
Freie Hilfskassen
– als Vorläufer der Ersatzkassen § 168 1

Freigänger
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 31
Freiheitsstrafe
– Freigänger § 16 31
– Gesundheitsfürsorge nach dem

StVollzG § 16 29
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 24
Freiwillig Versicherte
– Arbeitnehmer

– Beitragsfreiheit bei Krankengeld,
Mutterschaftsgeld oder Erzie-
hungsgeld § 224 5a

– Beitragssatz aus Renten § 247 6
– Beitragszuschuss des Arbeitgebers

§ 257 2
– auch für Arbeiter § 257 3
– für Bezieher von Vorruhestands-

geld § 257 18
– mehrere Beschäftigungsverhält-

nisse § 257 7
– Einmalzahlung § 257 8a
– Höhe des Beitragszuschusses § 257 5

– für Bezieher von Vorruhestands-
geld § 257 19

– kein Anspruch auf Krankengeld
§ 243 4f

– Kurzarbeitergeld § 257 8b
– Meldepflichten bei Einberufung zum

Wehr- oder Zivildienst § 204 4
– Mindestbeitrag § 240 1
– Studenten

– Beitragsbemessung § 236 5
– Beitragssatz § 240 9a

– Urlaubsabgeltung § 257 8
– Winterausfallgeld § 257 8b
Freiwillig versicherte Rentner
– Beitragsbemessung § 237 5
– Rangfolge der beitragspflichtigen

Einnahmearten § 238a 1
Freiwillige Leistungen des Arbeitge-

bers
– Beitragspflicht § 226 4c
Freiwillige Mitglieder
– Beitragsklassen § 240 14
– beitragspflichtige Einnahmen § 240 1
– Beitragszahlung aus Rente § 255 3
– Tragung der Beiträge § 250 7, 9a

– aus Rente § 250 8
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– bei med. Rehabilitationsmaßnah-
men § 250 9

Freiwillige Mitgliedschaft
– Beginn der – § 188 1
– Ende der – § 191 2
Freiwillige Vereinigung von Ortskran-

kenkassen § 144 1
– Genehmigung § 144 3
– Rechtsfolgen § 144 11
Freiwillige Versicherung
– Altersgrenze § 9 40
– Ausschlussfrist § 9 44
– bei Rückkehr aus dem Ausland

– Beitrittsanzeige § 9 33
– beitrittsberechtigter Personenkreis

§ 9 1
– bei erstmaliger Beschäftigungsauf-

nahme § 9 20
– Flüchtlinge, Aus- und Umsiedler

§ 9 39
– nach Auslandsaufenthalt § 9 29
– nach Ausscheiden aus der Pflicht-

versicherung § 9 2
– nach Erlöschen der Familienversi-

cherung § 9 14
– Schwerbehinderte § 9 24

– Beitrittserklärung § 9 41
– Geschäftsfähigkeit bei Antrag auf –

§ 9 43
– Beitrittsfrist § 9 44

– Fristberechnung § 9 45
– Ehegatten § 9 15
– Einkommensverhältnisse § 9 40
– Ende einer – § 186 18b
– im Beitrittsgebiet

– bei früher freiwillig Versicherten
§ 9 48

– bei früher Pflichtversicherten nach
SVG § 9 46

– nach Austritt aus der GKV § 9 47
– Vorversicherungszeiten § 9 50

– Kinder § 9 16
– Schwerbehinderte

– Beitrittsanzeige § 9 28
– Mitgliedschaftsbeginn § 9 28a
– Vorversicherungszeit § 9 26

– Vorerkrankungen § 9 40
– Vorversicherungszeit

– als Rentenantragsteller § 9 8
– bei deutscher Krankenkasse § 9 4

– bei Familienversicherung § 9 7
– Fristberechnung § 9 12
– geringfügige Unterbrechungen

§ 9 11
– nach über- oder zwischenstaatli-

chem Recht § 9 5
– Unterbrechung der Vorversiche-

rungszeit § 9 9
– Wartezeit § 9 40
Freiwilliges ökologisches Jahr
– Tragung der Beiträge § 249 6
– Versicherungspflicht bei geringfügi-

ger Beschäftigung § 7 3
Freiwilliges soziales Jahr
– Familienversicherung § 10 47
– Tragung der Beiträge § 249 6
Fremdkassenausgleich
– in der Vertragsärztlichen Versorgung

§ 75 48
Fristberechnung
– bei Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 25
Früherkennung von Krankheiten
– Erweiterung um Gesundheitsunter-

suchungen § 25 a. F. 1
– Krebserkrankungen

– anspruchsberechtigter Personen-
kreis § 25 a. F. 7

– Berechtigungsschein § 25 a. F. 10
– pauschale Vergütung § 25 a. F. 12
– Richtlinien über Art und Umfang

§ 25 a. F. 14
– versicherte Kinder § 26 5
Früherkennungsuntersuchungen
– Anspruch versicherter Kinder § 26 1
– Vergütung § 85 42
Frühmobilisation
– Begriff § 107 27
Frührehabilitation
– Begriff § 107 23
– Zuordnung § 107 20
Funktionsbeeinträchtigung
– Begriff der § 33 18

Geburtshäuser
– Betriebskosten von – § 134 6
– Zulassung zur Krankenhausbehand-

lung § 108 10
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Gefährdung der Ortskrankenkasse
– durch Errichtung einer Innungskran-

kenkasse § 157 7; § 158 6-8
Gefährliche Sportarten
– Leistungsbeschränkung § 52 5
Geistliche
– Versicherungsfreiheit § 6 34
Geistliche Genossenschaften
– Versicherungsfreiheit der Mitglieder

§ 6 44
Geldleistungen nach dem Arbeitsför-

derungsrecht
– beitragspflichtige Einnahmen bei

Bezug von – § 232a 18
Gemeinsame Bundesausschuss § 135

Vorbem. 9
– Patientenbeteiligung § 140f 2

– Antragsrecht § 140f 4
– Auswirkungen § 140f 5

Gemeinsame Grundsätze zum KVdR-
Meldeverfahren § 201 2

Gemeinsame Innungskrankenkassen
– Errichtung – § 157 6
Gemeinsame Selbstverwaltung
– kassenärztliche Vereinigungen

§ 72 45
– Kodieranleitungen § 295 9
– Normwirkung der Kollektivverträge

in der vertragsärztlichen Versorgung
§ 72 43

– Spitzenverband Bund der Kranken-
kassen § 217a 3

Genehmigung
– der Errichtung von Innungskranken-

kassen § 158 2
– von Betriebskrankenkassen

– Antragsverfahren § 148 14
– Versagungsgründe § 148 6

Genehmigung der Satzung der Kran-
kenkassen

– nachträgliche Änderung der Satzung
§ 195 3

Geringfügige Beschäftigung
– Beitrag des Arbeitgebers bei –

§ 249b 1
– Beitragspflicht § 226 2a
– geringfügige Entlohnung § 7 4
– Geringfügigkeits-Richtlinien § 7 13

– keine Versicherungsfreiheit bei – als
Nebentätigkeit § 7 11

– kurzfristig Beschäftigte § 7 4
– nach dem Gesetz zur Förderung eines

freiwilligen ökologischen Jahres § 7 3
– Regelung durch das Gesetz zur Neu-

regelung geringfügiger Beschäfti-
gungsverhältnisse § 249b 3

– stufenweise Eingliederung in das
Erwerbsleben § 7 7

– Vorliegen einer – § 249b 4
– Zusammenrechnung mehrerer – § 7 5
Geringfügige Entlohnung
– Versicherungsfreiheit § 7 4
– Zusammenrechnung mehrerer

Beschäftigungen § 7 5
Geringfügige Gesundheitsstörungen
– Ausschluss von Arzneimitteln bei –

§ 34 18
Geringfügige selbständige Tätigkeit
– Versicherungsfreiheit § 7 6
Geringfügigkeits-Richtlinien
– zur versicherungsrechtlichen Beurtei-

lung von geringfügigen Beschäfti-
gungen § 7 13

Gesamtbetriebe
– Meldung der unständig Beschäf-

tigten § 199 6
Gesamteinkommen
– Begriff § 10 38
Gesamteinkommen in der Familien-

versicherung § 10 37, 62
– alphabetische Auflistung von Ein-

künften § 10 41a
Gesamtrücklage
– Entnahme aus – zur Vermeidung

von Beitragserhöhungen § 220 29
Gesamtrücklage bei Landesverbänden
– Bildung einer – § 262 1
– Darlehen aus der – § 262 5
– im Beitrittsgebiet § 262 7
– Rücklagesoll – § 262 3
– Satzungsregelung § 262 2
– Verwaltung der –

– Verluste, Überschüsse § 262 4
– Verwendungszweck § 262 2, 5
Gesamtsozialversicherungsbeitrag
– Abzug des Beitrags vom Arbeitsent-

gelt § 249 4d; § 253 2a
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– bei Eröffnung des Konkursverfah-
rens § 253 4c

– bei mehrfach Beschäftigten § 253 2b
– bei rechtmäßiger Arbeitnehmerüber-

lassung § 253 4a
– Beitragsüberwachung § 253 8
– Beitragsüberwachungsverordnung

§ 253 5
– Beitragszahlung aus Arbeitsentgelt

§ 253 1
– Betriebsprüfung § 253 8
– Einzugsstellen § 253 6
– Erstattung zu Unrecht entrichteter

Beiträge § 253 7b
– exterritoriale Arbeitgeber § 253 4
– Heimarbeiter und Hausgewerbetrei-

bende § 253 4
– jährliche Abstimmung § 253 9
– Lohnunterlagen § 253 5
– Zahlung durch den Arbeitgeber

§ 253 2
– Zahlung durch den Entleiher bei ille-

galer Arbeitnehmerüberlassung
§ 253 4b

– zentrale Abführung § 253 7
Gesamtsozialversicherungsbeitrags-

satz
– Ermittlung des durchschnittlichen –

§ 226 9e
Gesamtvergütung § 22 22
– Begrenzung der Kürzung der –

§ 84 70
– Kollektivhaftung § 84 64
– Verringerung der – bei Budgetüber-

schreitung § 84 59
– bisher keine rechtliche Relevanz

§ 84 62
Gesamtverträge § 83 1
– Beanstandung durch die Aufsichts-

behörde bei Rechtsfehlern § 71 30
– Funktion § 82 7
– Inhalt und Wirkung der – § 83 8
– mehrstufiges Vertragssystem § 82 5
– Plausibilitätskontrolle § 83 12
– Regelung des allgemeinen Inhalts in

den Bundesmantelverträgen § 82 23
– Strukturverträge als Bestandteil der –

§ 73a 5
– Vereinbarungen zwischen KBV und

Primärkassen § 82 2

– Vergütungsfragen § 82 25
– Verträge öffentlichen Rechts § 83 8
– Vertragspartner § 82 9; § 83 3
Gesamtvertragskompetenz
– Übertragung der – § 83 4
Geschäfts- und Rechnungsführung

der Krankenkassen
– Prüfung durch die Aufsichtsbehörde

§ 222 10
Geschäftsordnung der Spitzenver-

bände der Krankenkassen § 213 10
Gesellenausschuss
– als Vertretungsorgan der handwerkli-

chen Arbeitnehmer § 158 11
– Zustimmung zur Errichtung einer

Innungskrankenkasse § 158 9
Gesetz über das Apothekenwesen
– vor- und nachstationäre Behandlung

– Versorgung mit Arznei-, Verband-,
Heil- und Hilfsmitteln § 115a 33

Gesetz zur Einführung des Wohnort-
prinzips bei Honorarvereinbarun-
gen für Ärzte und Zahnärzte Ein-
fuehrung 499

Gesetz zur Modernisierung der
gesetzlichen Krankenversicherung

– Beteiligung des Bundes an Aufwen-
dungen § 221 2

Gesetz zur Neuregelung der geringfü-
gigen Beschäftigungsverhältnisse

– Änderungen Einfuehrung 374
Gesetz zur Neuregelung der Kassen-

wahlrechte Einfuehrung 475
Gesetz zur Neuregelung geringfügi-

ger Beschäftigungsverhältnisse
– Ausweitung der Versicherungspflicht

§ 249b 3
Gesetz zur Reform des Risikostruk-

turausgleichs Einfuehrung 490
Gesetzliche Unfallversicherung
– Abgrenzung zu Leistungen der GKV

§ 11 56
Gestaltungspflicht
– der Vertragsparteien zur Verhinde-

rung von Beitragssatzerhöhungen
§ 71 6

Gesundheits-Reformgesetz
– Ambulante Behandlung durch Kran-

kenhausärzte § 116 2
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– Belegärztliche Leistungen § 121 2
– dreiseitige Verträge § 115 2
– Hochschulambulanzen § 117 2
– Landesschiedsstelle § 114 2
– psychiatrische Institutsambulanzen

§ 118 2
– Qualitäts- und Wirtschaftlichkeits-

prüfung § 113 2
– Verfahrensregelungen § 123 2
– Versorgungsverträge § 109 2

– mit Vorsorge- oder Rehabilitations-
einrichtungen § 111 2

– zugelassene Krankenhäuser § 108 2
– zweiseitige Verträge und Rahmen-

empfehlungen über Krankenhausbe-
handlung § 112 2

Gesundheitsbegriff
– der WHO § 1 3
Gesundheitsberichterstattung
– Diagnosenverschlüsselung § 295 6
Gesundheitsfürsorge nach dem

StVollzG
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 29
Gesundheitsstrukturgesetz
– ambulantes Operieren § 115b 2
– Neuregelungen Einfuehrung 32

– Finanzierung der Krankenversiche-
rung Einfuehrung 136

– im Leistungsrecht der Kranken-
kasse Einfuehrung 35

– im Recht des versicherten Perso-
nenkreises Einfuehrung 32a

– im Vertragsrecht zwischen den
Krankenkassen und den Leistungs-
erbringern Einfuehrung 57

– Medizinischer Dienst der Kranken-
versicherung Einfuehrung 146

– Organisation der Krankenkassen
Einfuehrung 107

– Überleitungsregelungen für das
Beitrittsgebiet Einfuehrung 164

– Versicherungs- und Leistungsdaten;
Datenschutz Einfuehrung 150

– vor- und nachstationäre Behandlung
§ 115a 2

Gesundheitsuntersuchungen
– Altersgrenze § 25 a. F. 3
– anspruchsberechtigter Personenkreis

§ 25 a. F. 2

– Berechtigungsschein § 25 a. F. 10
– Einführung § 25 a. F. 1
– Früherkennung von Krebserkran-

kungen
– Altersgrenzen § 25 a. F. 7

– Gegenstand der Untersuchung § 25
a. F. 4

– pauschale Vergütung § 25 a. F. 12
– Richtlinien

– Rechtswirkung der – § 25 a. F. 16
– Richtlinien über Art und Umfang

§ 25 a. F. 14
– Untersuchungsintervalle § 25 a. F. 6

– Früherkennung von Krebserkran-
kungen § 25 a. F. 8

– Zusammenhängendes Angebot § 25
a. F. 11

– Zweijahresabstand § 25 a. F. 3, 6
Gewährleistungsanspruch des Versi-

cherten
– bei Füllungen und Zahnersatz

§ 136b 9
Gewährleistungspflicht
– der KVen in der vertragsärztlichen

Versorgung § 75 3
– notwendige Ergänzung des Sicher-

stellungsauftrages der KVen
§ 75 17

– und Behandlungsfehler § 75 18
– und Überwachung der Pflichten

der Vertragsärzte § 75 32
– Verletzung der – § 75 17

GKV
– historisch gewachsene Gliederung

§ 4 13
– organisatorische Grundstruktur § 4 1

– verfassungsrechtlich nicht gesi-
chert § 4 14

– Zulässigkeit der Mitgliederwerbung
§ 4 30
– Rechtsweg § 4 32

GKV-Finanzstärkungsgesetz
– Neuregelungen

– Änderungen im SGB V Einfueh-
rung 321

GKV-Gesundheitsreformgesetz 2000
– Kennzeichen für Leistungsträger und

-erbringer § 293 2
– Neuregelungen Einfuehrung 384
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– im Leistungsrecht Einfuehrung
391

– im versicherten Personenkreis
Einfuehrung 386

– in den Beziehungen zu den Leis-
tungserbringern Einfuehrung 409

– zu den beitrittsbedingten Über-
gangsregelungen Einfuehrung
445

– zu Versicherungs- und Leistungs-
daten; Datenschutz Einfuehrung
438

– zum Organisationsrecht der Kran-
kenkassen Einfuehrung 428

– zum Recht der Finanzierung der
Krankenversicherung Einfueh-
rung 431

– zum Recht der Verbände der Kas-
sen Einfuehrung 430

– zur Konzertierten Aktion Einfu-
ehrung 427

GKV-Modernisierungsgesetz

– ambulante Behandlung im Kranken-
haus § 116b 2

– Einführung von Stellen zur Bekämp-
fung von Fehlverhalten im Gesund-
heitswesen § 197a 1

– Krankenversichertennummer § 290 2

GKV-Neuordnungsgesetz

– zweites
– Krankenhausgesellschaften

§ 108a 2

GKV-Solidaritätsstärkungsgesetz

– Neuregelung der Festsetzung der
Festbeträge für Arzneimittel § 35 28

– Neuregelungen
– Änderungen im SGB V Einfueh-

rung 346
– im Leistungsrecht der Krankenkas-

sen Einfuehrung 347
– im Organisationsrecht der Kran-

kenkassen Einfuehrung 370
– im Recht der Beziehungen der

Krankenkassen zu den Leistungs-
erbringern Einfuehrung 358

– im Recht der Finanzierung der
Krankenversicherung Einfueh-
rung 371

– in den beitrittsbedingten Überlei-
tungsregelungen Einfuehrung
372

GKV-Wettbewerbsstärkungsgesetz
– ambulante Behandlung im Kranken-

haus § 116b 2
– ambulantes Operieren § 115b 2
– Belegärztliche Leistungen § 121 2
– Erhebung und Speicherung von Sozi-

aldaten § 284 2
– Rahmenempfehlungen über medizi-

nische Vorsorge- und Rehabilitations-
leistungen § 111b 2

– Spitzenverband Bund der Kranken-
kassen § 217a 1

– Verfahrensregelungen § 123 2
Gliederung der vertragsärztlichen

Versorgung
– Kompetenz des Bundes § 73 18
Globalbudget
– Scheitern des Konzepts des – im

Rahmen des GKV-Gesundheitsre-
formgesetzes 2000 § 71 5

Globalsteuerung § 69 14
Gratifikationen
– Beitragspflicht § 226 4d
GRG
– Reformbedarf im Anschluss Ein-

fuehrung 16
– wesentliche Neuregelung Einfueh-

rung 4
Grundlohnsummenanbindung
– der Vergütungsverträge § 71 24
– Flexibilitätsklausel § 71 24
Grundpflege § 37 15
Grundsatz der angemessenen Vergü-

tung
– Vertragsärztliche Gesamtvergütung

§ 85 63
Grundsatz der Beitragssatzstabilität

§ 4 40
– arztgruppenbezogene Regelleistungs-

volumina § 85a 8
– Ausgaben der Krankenkassen § 4 3
– Begrenzung der Verwaltungsausga-

ben § 4 43
– unbestimmter Rechtsbegriff § 71 19
– und Ausschluss von Beitragssatzer-

höhungen § 71 12
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– und Ausschöpfung von Wirtschaft-
lichkeitsreserven § 71 12

– und Gewährleistung der notwendi-
gen medizinischen Versorgung
§ 71 12

– und Grundlohnsummenanbindung
§ 71 14

– Widerspruch § 4 41
Grundsatz der Beitragsstabilität
– Geltung für Vertragspartner der

Integrationsversorgung § 140b 15
– Vertragsärztliche Gesamtvergütung

§ 85 60, 61
– tatsächliche Werte § 85 72

Grundsatz der Wirtschaftlichkeit und
Sparsamkeit § 4 3

– Funktionsfähigkeit der Verwaltung
§ 4 36

– unbestimmte Rechtsbegriffe § 4 34
– wirtschaftlich und sparsam § 4 35
Gruppenprophylaxe § 21 4, 6; § 22 1
– Förderung der Mundhygiene und

Verhütung von Zahnerkrankungen
bei Kindern § 21 1

– Förderung der Mundhygiene und
Verhütung von Zahnerkrankungen
bei Kindern/Altersgrenze § 21 2

– Förderungspflicht der Kassen § 21 6
– in Kindergärten und Schulen § 21 10
– Inhalt der Prophylaxemaßnahmen

§ 21 14
– Kostenbeteiligung verschiedener

Träger § 21 17
– Rahmenempfehlungen der Spitzenver-

bände der Krankenkassen § 21 28
– Rahmenvereinbarungen § 21 26
– Zusammenarbeit aller Beteiligten

§ 21 22
Gutachten des Medizinischen Dienstes
– Übermittlungspflicht der Kranken-

kasse § 277 7

Haftung
– von Vorstandsmitgliedern § 12 10

– bei Leistungen entgegen gelten-
dem Recht § 12 14

– bei Leistungen ohne Rechtsgrund-
lage § 12 13

Haftung bei Auflösung oder Schlie-
ßung einer Innungskrankenkasse
§ 164 11

Haftung von Vorstandsmitgliedern
– Voraussetzungen für Regress § 12 15
Handwerksinnung
– Antrag auf Ausscheiden aus einer

gemeinsamen Innungskrankenkasse
§ 161 2

– Begriff § 157 2
– Errichtung einer § 157 3
– Handwerksrolle § 157 4
– Vereinigung von – § 159 2
Hauptamtlich beschäftigte Lehrer an

Privatschulen
– Versicherungsfreiheit § 6 39
Hausarzt
– berufsrechtliche Dokumentations-

pflichten § 73 12
– Datenerhebung § 73 10
– Dokumentation beim – § 73 5
– Dokumentationsbefugnisse § 73 10
– Koordinierungsfunktion § 73 5
– Übermittlungsbefugnisse § 73 10
– vertragsärztliche Gesamtvergütung

§ 85 132
– Wahl eines Arztes zum – § 73 5
Hausärztevertrag
– Bindung an sozialrechtliche Vor-

gaben § 73 15
– Vereinbarung von Inhalt und

Umfang der hausärztlichen Versor-
gung § 73 14

Hausärztliche und fachärztliche Ver-
sorgung

– vertragsärztliche Versorgung § 73 2
Hausärztliche und fachärztliche Ver-

sorgungsfunktion § 73 17
– Wahlrecht § 73 22
Hausärztliche Versorgung § 73 2
– Allgemeinärzte in der – § 73 6
– Internisten § 73 6
– Kinderärzte § 73 6
– Vereinbarung von Inhalt und

Umfang der – § 73 14
– Versorgungsfunktion des Vertrags-

arztes § 73 5
Hausarztvertrag
– Sonderregelung für Kinderärzte und

Internisten § 73 24
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Hausarztwahl
– und freie Arztwahl § 76 44
Hausgewerbetreibende
– Zahlung des Gesamtsozialversiche-

rungsbeitrags § 253 4
Haushaltsausgleich
– Gebot für Krankenkassen § 220 11
Haushaltsführung der Krankenkassen
– getrennte – für das Beitrittsgebiet

§ 220 17
Haushaltshilfe
– als Regelleistung § 38 2
– Altersgrenze bei behinderten Kin-

dern § 38 20
– Altersgrenze bei Kinderbetreuung

§ 38 19
– Anspruch auf – § 38 1
– Anspruchsdauer der – § 38 6a
– Anspruchsvoraussetzungen

– bei teilstationärer Behandlung
§ 38 16

– Grundleistungen als Hinderungs-
gründe § 38 13

– Anstellung der – bei der Kranken-
kasse § 132 4

– Antragsverfahren § 38 27
– ausgleichsfähiger Leistungsaufwand

§ 38 4
– Begriff Haushalt § 38 7
– bei Mutterschaft § 38 5
– Fahrkosten für Verwandte und Ver-

schwägerte § 38 36
– Inhalt des Leistungsanspruchs § 38 8
– Kostenerstattung § 38 25
– Leistungsanspruch § 38 7
– Leistungsinhalt § 38 24
– Leistungsvoraussetzungen

– Kinderbetreuung § 38 17
– Mehrfachanspruch § 38 6
– Rechtsnatur der Leistung § 38 2
– Sachleistung § 38 3
– Satzungsleistung § 38 22
– selbstbeschaffte – § 38 28

– angemessene Kosten § 38 29
– bei unbezahltem Urlaub der Pfle-

gekraft § 38 31
– Sonderregelung für Verwandte und

Verschwägerte § 38 32
– Umfang und Dauer § 38 23

– Verdienstausfall für Verwandte und
Verschwägerte § 38 36

– Versorgung mit – § 132 4
– Zuzahlung § 38 35

– Altersgrenze § 38 38
– Ermittlung bei Kostenerstattung

§ 38 42
– Ermittlung bei Sachleistung

§ 38 41
– Höhe der – § 38 39
– Sonderfälle § 38 44
– Übergangsfälle § 38 46

Haushaltsplan der Krankenkassen
§ 220 6

– Beitragssatzunterschiede § 220 16
– Betriebsmitteldefizit § 220 15
– Betriebsmittelüberschuss § 220 14
– Budgetierung § 220 9
– Gebot des Haushaltsausgleichs

§ 220 11
– getrennte Haushaltsführung für das

Beitrittsgebiet § 220 17
– Schätzung der voraussichtlichen Ein-

nahmen § 220 7
Haushaltsplan der Landesverbände

der Krankenkassen § 208 7
Häusliche Gemeinschaft
– Voraussetzungen für Familienversi-

cherung § 10 22
Häusliche Krankenpflege
– angemessene Kostenerstattung

§ 37 32
– Anspruch auf – § 37 1
– ausgelagerte – § 37 24a
– ausgleichsfähiger Leistungsaufwand

§ 37 4
– Auswahl der Leistungserbringer

§ 37 28
– Begriff § 132 3
– Begutachtung durch Medizinischen

Dienst § 37 20
– Behandlungspflege § 37 16, 36
– besondere Bedürfnisse psychisch

Kranker § 37 17
– Dauer des Anspruchs auf – § 37 19
– Dienst zu ungünstigen Zeiten § 132 6
– Eignung § 132 5
– Einbeziehung der Erbringer – in das

Sachleistungssystem der GKV
§ 132a 1
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– Erstattung von Kosten der Pflege-
kraft § 37 30

– geeignete Pflegekräfte § 37 25
– Grundpflege § 37 15
– hauswirtschaftliche Versorgung

§ 37 18
– im Haushalt oder in der Familie

§ 37 23
– Leistungsinhalt § 37 14
– Leistungsvoraussetzung

– behandlungsbedürftige Krankheit
§ 37 5

– Krankenhausbehandlung geboten,
aber nicht ausführbar § 37 9

– psychische Erkrankung § 37 7
– Vermeidung oder Verkürzung sta-

tionärer Behandlung § 37 12
– Natur der Leistung § 37 2
– Pflege durch eine im Haushalt

lebende Person § 37 34
– Pflegehilfsmittel § 37 21
– Pflicht zur wirtschaftlichen und

preisgünstigen Leistungserbringung
§ 132 8

– Qualität und Wirtschaftlichkeit bei –
§ 132 7

– Rahmenempfehlungen und Verträge
zur – § 132a 1

– Rechtsanspruch § 37 2
– Regelleistung § 37 2
– Satzungsgemäße Mehrleistung § 37 2
– selbstbeschaffte Ersatzkraft § 37 30
– Subsidiaritätsgrundsatz § 37 34
– Umfang und Dauer § 37 37
– Verhältnis Krankenkasse – Pflege-

kräfte § 37 28
– Verträge zwischen Kassen und Leis-

tungserbringern § 132a 9
– Rechtsnatur der – § 132a 10

– Verwandte als Pflegekraft § 37 31
– Vielfalt der Leistungserbringer

§ 132 9
– zur Sicherung des ärztlichen Behand-

lungsziels § 37 36
Hauswirtschaftliche Versorgung
– als Bestandteil der häuslichen Kran-

kenpflege § 37 18
Hebammen
– Leistungen als Sachleistung § 134 3
– Rechtsbeziehung zwischen Kranken-

kassen und – § 134 4

– Vereinbarungen zur Vergütung unzu-
lässig § 134 5

– Vergütung für freiberuflich tätige –
§ 134 2

Hebammen und Entbindungspfleger
– Form und Inhalt des Abrechnungs-

verfahrens § 301a 4
– Pflicht zur Übermittlung von Anga-

ben für die Abrechnung § 301a 1
HebGV
– Vergütung von Hebammen und Ent-

bindungspflegern § 134 2
Heil- und Hilfsmittel
– ausgeschlossene – § 34 1
– Ausschluss von – § 34 40
Heil- und Kostenplan
– Gestaltung § 87 5
– Vergütung § 85 43
Heilbehandlung
– Arztvorbehalt § 15 1
Heilfürsorge
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 22
– Versicherungsfreiheit bei Anspruch

auf – § 6 19
Heilmittel
– Ausschluss von – mit geringem

oder umstrittenem therapeutischen
Nutzen § 138 3

– Begriff § 32 5
– bei ambulanter Vorsorgekur § 23 20
– Beschränkung der Notwendigkeit

der Anerkennung des therapeuti-
schen Nutzens auf neue – § 138 3

– Budgetierung der Ausgaben für –
§ 32 6; § 125 2

– der besonderen Therapierichtungen
– kein Ausschluss § 34 30

– Dienstleistungen § 33 29
– Einziehung der Zuzahlung vom Ver-

sicherten § 32 13
– Katalog verordnungsfähiger – § 138 4
– Qualitätssicherung § 135 Vorbem.

108
– Rahmenempfehlung über die einheit-

liche Versorgung mit –
– gemeinsame, einheitliche, kassen-

übergreifende – § 125 3
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– Stellungnahme der KBV zur –
§ 125 6

– Ziel der – § 125 7
– Regelung der Häufigkeit der Anwen-

dung § 125 10
– Richtlinien des Bundesausschusses

– Regelungsumfang § 125 9
– Unterschied zu Hilfsmitteln § 32 7
– Verordnungsfähigkeit neuer – § 138 2
Heilmittel als Dienstleistungen
– öffentlich-rechtliches Zulassungs-

system § 124 2
– vertragliche Vereinbarung der Preise

für – § 125 13
Heilmittel-Richtlinien
– des Bundesausschusses § 125 5
Heilmittelausgaben
– Höhe der – § 84 2
– Steuerung der – § 84 3
Heilmittelversorgung
– als Sachleistung § 124 3
– Rahmenempfehlung zur einheitli-

chen – § 125 7
– Zulassung durch Verwaltungsakt

– Rechtsanspruch § 124 4
– Zulassung zur – bei Dienstleistungen

– öffentlich-rechtliches Zulassungs-
system § 124 2

Heilpraktiker § 28 16a
– Arztvorbehalt § 15 13
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 72 5
– Kostenerstattung § 13 40
Heimarbeiter
– Zahlung des Gesamtsozialversiche-

rungsbeitrags § 253 4
Heimarbeiterzuschläge
– Beitragspflicht § 226 4g
– nach § 10 EFZG

– Nichtanrechnung auf das Jahresar-
beitsentgelt § 6 5

Hilfeleistung
– Ärztliche/zahnärztliche Behandlung

§ 15 16
– vom Arzt angeordnet § 15 20
– vom Arzt verantwortet § 15 21

Hilfeleistung anderer Personen
– Heranziehung durch Arzt § 28 16

Hilfsmittel § 135 Vorbem. 115
– Abgabe von – durch Vertragsarzt

§ 126 4
– Abgabe von –, die nicht im -ver-

zeichnis erfasst sind § 128 3
– Abgrenzung zu Heilmitteln § 33 29
– Abgrenzung zur Pflegeversicherung

§ 33 30
– Anspruch auf Erhaltung § 33 56
– Anspruchsvoraussetzungen

– allgemeine Grundbedürfnisse
§ 33 36

– aufwändigere Hilfsmittel § 33 47
– durch RechtsVO ausgeschlossen

§ 33 44
– im Einzelfall erforderlich § 33 33
– kein Gegenstand des täglichen

Lebens § 33 42
– Kinder und Jugendliche § 33 41
– Kontaktlinsen § 33 99
– Mehrfachausstattung § 33 49

– Ausbildung im Gebrauch § 33 54
– Ausgleich körperlicher Defekte

durch § 33 14, 33; § 126 2
– Ausschluss von – von geringem the-

rapeutischen Nutzen oder geringem
Abgabepreis § 34 6

– Bandagen, Einlagen und Hilfsmittel
zur Kompressionstherapie § 33 25

– Begriff § 33 11
– bewegliche Sachen § 33 16

– bei Kassenwechsel § 33 119
– Beziehungen zu den Leistungserbrin-

gern von § 33 122
– Einteilung § 33 19
– Festbeträge § 36 1
– Geräte zur Messung von Körperzu-

ständen § 33 27
– Grundausstattung § 33 50
– Heilmittel- und Hilfsmittelrichtlinien

§ 139 4
– Hilfsmittelverzeichnis § 128 2; § 139 2
– Hörhilfen § 33 21
– Kontaktlinsen

– Pflegemittel § 33 106
– Richtlinien § 33 100
– Zuschuss § 33 103

– Körperersatzstücke § 33 22
– Kosten für Brillengestelle § 33 76;

§ 36 1b
– Kostenübernahme
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– Abgabe über dem Durchschnitts-
preis § 33 84

– bei Festbeträgen § 33 78
– vertraglich vereinbarte Preise

§ 33 79
– leihweise Überlassung § 33 117
– Maßnahmen der Qualitätssicherung

§ 139 1
– Mindestgebrauchszeiten § 33 59
– orthopädische § 33 23
– Qualitätsstandards § 128 4; § 213 5
– Regelleistung § 33 8
– Sachleistung § 33 9
– Sehhilfen § 33 20, 68

– Änderung der Sehfähigkeit § 33 110
– für Versicherte älter als 18 Jahre

§ 33 73
– für Versicherte bis zu 18 Jahren

§ 33 70
– therapeutische § 33 75
– Verlust oder Zerstörung § 33 114
– Zweitbrille § 33 116

– von den GKV-Spitzenverbänden
anerkannte § 33 64
– Applikationshilfen § 33 65

– von den GKV-Spitzenverbänden
nicht anerkannte § 33 67

– von der Rspr. anerkannte § 33 63
– von der Rspr. nicht anerkannte

§ 33 66
– Wirtschaftlichkeitsreserven bei –

§ 36 7
– Zubehör § 33 50
– Zulassung durch Verwaltungsakt

§ 126 2
– Zulassungsstandards nach Medizin-

produktegesetz § 126 2
– Zulassungsverfahren für Leistungser-

bringer § 126 1
– Zuzahlung

– Empfänger § 33 96
– Höhe § 33 88
– Personenkreis § 33 85

Hilfsmittelerbringer
– öffentlich-rechtliches Zulassungsver-

fahren für – § 126 1
Hilfsmittelverzeichnis § 33 122;

§ 139 2; § 213 5
– deklaratorische Wirkung § 128 3
– der Spitzenverbände der Kranken-

kassen für Festbeträge § 36 2

– Stellungnahme der Verbände der
Leistungserbringer und der Behin-
derten zum – § 36 4

– Erstellung durch Spitzenverbände
der Krankenkassen § 217a 3

– kassenartenübergreifend § 128 2
– Prüfung der Aufnahme in das –

durch den Medizinischen Dienst
§ 139 3

– Qualitätsstandards § 128 4
– und Heilmittel- und Hilfsmittelricht-

linien § 139 4
– Vorrang des Leistungsrechts vor –

§ 128 3
– Zweck § 128 2
Hin- und Rückfahrt
– Fahrkostenerstattung für – § 60 23
Hinterbliebene
– Versicherungsfreiheit für – von

Beamten § 6 52
Hinterbliebene von Rentnern
– Beginn der Mitgliedschaft in der

KVdR § 186 38a
Hinterbliebenenrenten
– Versicherungspflicht in der KVdR bei

Anspruch auf – § 5 92
Hinterziehung von Lohnsteuer und

Sozialversicherungsbeiträgen
– Beitragspflicht bei – § 226 7f
Hochrisikopool
– Ersetzung des Risikopools durch

einen – nach In-Kraft-Treten der Wei-
terentwicklung des Risikoausgleichs
§ 269 26

Hochschulambulanzen
– Begriff § 117 4
– Ermächtigung zur ambulanten ärztli-

chen Versorgung § 117 1
– Antrag § 117 5
– Einzelheiten der Durchführung

§ 117 9
– keine Institutsermächtigung

§ 117 7
– Rechtsanspruch § 117 6
– Umfang § 117 8
– Vergütung § 117 10
– Wirtschaftlichkeitsprüfung § 117 10

– Vergütung ambulanter Krankenhaus-
leistungen von – § 120 17
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– Vergütung von Leistungen der –
§ 120 43
– Berücksichtigung Investitionskos-

tenabschlag § 120 44
Hochschulen
– Meldepflichten versicherungspflichti-

ger Studenten § 200 6
Hochschulkliniken
– Ermächtigung zur ambulanten ärztli-

chen Versorgung § 117 1
– Pflicht zur Behandlung § 109 22
– Recht zur Krankenhausbehandlung

§ 109 21
– Versorgungsverträge

– Kündigung von – § 110 4
– zugelassene Krankenhäuser § 108 3
Höchstkrankengeld § 47 2
Höchstregelentgelt
– für Höchstkrankengeldberechnung

§ 47 2
Honorarverteilung
– Honorarverteilungsgerechtigkeit

§ 72 40
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 72 40
Honorarverteilungsmaßstab
– Belegarztwesen § 121 16
– und Kollektivhaftung der Ärzte bei

Budgetüberschreitung § 84 64
Hörgerät
– Beteiligung des HNO-Arztes an der

Abgabe § 126 4
Humane Krankenbehandlung § 70 1
HVM
– Anwendung des – bei der Vergütung

ambulanter Krankenhausleistungen
§ 120 8

Implantologische Leistungen
– Ausnahmeindikationen in Richtlinien

§ 28 38
– eingeschränkter Leistungsausschluss

bei – § 28 37
Indikationen
– Feststellung der – für Schwanger-

schaftsabbruch § 24b 39
Individualprophylaktische Maßnah-

men für Erwachsene § 22 23

Individualprophylaxe § 22 8
– Fissurenversiegelung der Molaren

§ 22 20
– für Kinder und Jugendliche § 22 7
– für Kinder und Jugendliche/Alters-

grenze § 22 10
– für Kinder und Jugendliche/Inhalt

der Untersuchungen § 22 14
– für Kinder und Jugendliche/jedes

Kalenderhalbjahr § 22 12
– für Kinder und Jugendliche/kein

Bestandteil der Vertragsärztlichen
Versorgung § 22 13

– für Kinder und Jugendliche/Leis-
tungsvoraussetzungen § 22 8

– zur Verhütung von Zahnerkrankun-
gen § 22 1

Individualprophylaxerichtlinien
§ 22 5

Informationssystem
– datenbankgestütztes – für die Bewer-

tung der Wirksamkeit oder Effektivi-
tät sowie der Kosten medizinischer
Verfahren und Technologien bei
DIMDI § 135 24

Infusionen
– delegationsfähig im Einzelfall

§ 28 14d
Injektionen
– delegationsfähig im Einzelfall

§ 28 14d
– Delegationsrecht des Arztes bei int-

ravenösen – § 28 14e
Inlay-Versorgung
– Zuzahlungspflicht des Versicherten

§ 28 21
Innenhaftung
– Sonderregelung für – von Verwal-

tungsorganen § 12 11
Innungskrankenkasse § 157 1
– Abwicklung der Geschäfte bei Auflö-

sung § 164 1
– Auflösung § 162 1
– Ausdehnung auf weitere Hand-

werksinnungen § 159 1
– Ausscheidens einer Handwerksin-

nung § 161 1
– Handwerksinnungen § 157 2
– Schließung § 163 1
– Verfahren bei Errichtung § 158 1
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Innungskrankenkassen
– Änderung durch GMG § 158 17;

§ 164 20
– Anhörung des zuständigen Landes-

verbandes vor Errichtung von –
§ 158 5

– Antrag auf Genehmigung der Errich-
tung von – § 158 14

– Antrag auf Genehmigung der frei-
willigen Vereinigung § 160 4

– Auflösung
– Verfahren § 162 2
– Vermögensauseinandersetzung

§ 162 7
– Zeitpunkt § 162 6

– Ausdehnung des Kassenbereichs
§ 159 2
– zuständige Aufsichtsbehörde für

die Genehmigung § 159 9
– Ausscheiden einer Handwerksin-

nung
– Einschränkung ab 1.1.1996 § 161 3
– Zeitpunkt des – § 161 2

– Errichtung
– Mindestmitgliederzahl § 157 1b

– Gefährdung von Bestand oder Leis-
tungsfähigkeit der Ortskrankenkasse
bei Errichtung einer – § 158 6-8

– Genehmigung der Errichtung von –
§ 158 2

– Gesellenausschuss § 158 11
– Haftung der Handwerksinnung bei

Auflösung einer – § 164 11
– Haftung des Landes- und Bundes-

verbandes § 164 12
– Leistungsfähigkeit § 158 6-8
– Rechtsfolgen bei Vereinigung von –

§ 160 6
– Satzung § 158 16
– Schließung

– Vermögensauseinandersetzung
§ 163 5

– Voraussetzungen § 163 2
– Zeitpunkt § 163 4

– Vereinigung von § 160 1
– Vereinigung von – durch Beschluss

der Vertreterversammlungen § 160 2
– Vereinigung von Handwerksin-

nungen § 159 2
– Verfahren bei Errichtung § 158 1

– im Beitrittsgebiet § 158 18

– Vermögensauseinandersetzung bei
Auflösung und Schließung § 164 2

– Versagungsgründe bei Errichtung
§ 158 6-8

– Versorgungsansprüche bei Auflösung
oder Schließung § 164 16

– Voraussetzung der Errichtung
– Änderung durch GMG § 157 12

– Voraussetzungen für die Errichtung
einer Handwerksinnung § 157 3

– Voraussetzungen für Errichtung
– bei Gefährdung der Ortskranken-

kasse § 157 6
– im Beitrittsgebiet § 157 9

– Weiterbeschäftigung bei Auflösung
oder Schließung § 164 17

– zuständige Aufsichtsbehörde für
bundesunmittelbare Versicherungs-
träger § 158 3

– Zustimmung der Innungsversamm-
lung § 158 9

– Zustimmung Gesellenausschuss zur
Errichtung von – § 158 9

– zwangsweise Vereinigung § 160 7
– durch Rechtsverordnung § 160 11

Innungsversammlung
– Zustimmung zur Errichtung einer

Innungskrankenkasse § 158 9
Insolvenz
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger bei – § 190 28
Insolvenzgeld
– keine beitragspflichtige Einnahme

§ 226 9
Institutionskennzeichen
– Verwendung § 293 1
– Zweck § 293 3
Institutsambulanzen
– Sicherung der Leistungsfähigkeit von

psychiatrischen – durch Vergütungs-
vereinbarung § 120 35

Integrierte Versorgung
– Anschubfinanzierung § 140d 1, 6

– Bereinigung § 140d 19
– Kürzung der kollektiven Versor-

gungsbudgets § 140d 9
– Rückzahlungspflicht § 140d 18
– stationäre Krankenhausversorgung

§ 140d 8, 22
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– Verfahrensfragen § 140d 18a
– Verwendung § 140d 17

– Dokumentation
– ausreichende § 140b 10
– Behandlungsfall § 140a 35
– Einwilligung des Versicherten in

die Nutzung § 140a 34, 36
– Geheimhaltungspflicht § 140a 37
– Nutzung § 140a 33
– Sicherstellung § 140a 32

– Einführung § vor § 140a
– Freiwilligkeit der Teilnahme von Ver-

sicherten § 140a 27
– Grundsatz der Vergütung für alle

integrationsvertraglich vereinbarten
Leistungen § 140c 7

– Inanspruchnahme von externen
Anbietern § 140c 9

– Information der Versicherten durch
Krankenkasse § 140a 38

– Integrationsvertrag
– Anspruch auf Abschluss § 140a 15
– Ausschreibung § 140a 20
– Beitrittsrecht Dritter § 140b 19
– Budgetverantwortung § 140c 13
– Inhalt § 140a 16
– Öffnung des Leistungserbringer-

rechtes § 140b 15
– Öffnung des Zulassungsstatus

§ 140b 17
– Rechtsnatur § 140a 13
– Vereinbarung der Vergütung

§ 140c 4
– Vertragsinhalt § 140b 8
– Vertragspartner der Krankenkassen

§ 140b 3
– interdisziplinär-fachübergreifend

§ 140a 9
– Leistungen § 140b 9

– Ausschluss abgelehnter – § 140b 11
– sektorenübergreifend § 140b 10
– sektorübergreifend § 140a 7
– sektorübergreifende Versorgung der

Versicherten § 126 4
– Vergütung § 140c 4
– Vergütung externer Leistungser-

bringer § 140c 9
– Versorgungsauftrag § 140a 3
– Versorgungssektor § 140a 6

– Verträge § 11 55f
– Erhebung und Speicherung von

Sozialdaten § 284 9
– Vertragspartner § 140a 4
– § 116b-Katalogleistungen § 116b 20
Internet § 305 15
Internisten
– Ausübung des Wahlrechts § 73 21
– Entscheidung zur hausärztlichen oder

fachärztlichen Versorgung § 73 6
Investitionskostenabschlag
– Berücksichtigung – bei der Vergü-

tung von Leistungen der Hochschul-
ambulanzen § 120 44

– Kürzung der Vergütungen um –
§ 120 62

Jahresarbeitsentgeltgrenze
– bei Übernahme eines Arbeiters in

das Angestelltenverhältnis § 6 16
– bei Wechsel des Arbeitgebers § 6 16
– beitragspflichtige Einnahmen

§ 232a 7
– Eintritt der Versicherungspflicht bei

Unterschreitung der – § 6 15
– durch stufenweise Wiedereinglie-

derungsmaßnahmen § 6 15a
– Ende der Versicherungspflicht § 6 11

– bei rückwirkenden Entgelterhö-
hungen § 6 13

– für Seeleute § 6 17
– im Beitrittsgebiet § 309 1
– Jahresbetrachtung § 6 14
– Sonderregelung für die Bundes-

knappschaft § 6 57
– Überschreiten der –

– durch zu berücksichtigende Ein-
malzahlungen § 257 8a

– Ende der Mitgliedschaft Versiche-
rungspflichtiger § 190 11

– Versicherungsfreiheit bei Überschrei-
tung der – § 6 3

– Zeitpunkt des Überschreitens § 6 11
Jahresarbeitsentgeltgrenzen seit 1972
– tabellarische Übersicht § 6 4
Job-Aktiv-Gesetz Einfuehrung 485
Jugendhilfeeinrichtungen
– Versicherungspflicht von Personen

in – § 5 35
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Jugendliche in Einrichtungen der
Jugendhilfe

– beitragspflichtige Einnahmen § 235 1
– besondere Sachbezugswerte im

Beitrittsgebiet § 235 5b
– Entwicklung der – § 235 5a
– fiktives Entgelt § 235 5
– ohne Bezug von Übergangsgeld

§ 235 5
– Teilnehmer an Maßnahmen der

Befähigung zur Erwerbstätigkeit
§ 235 6

– Sachbezugswerte
– im Beitrittsgebiet § 235 6b

– Tragung der Beiträge § 251 6
– Versicherungspflicht § 7 9
– Versicherungspflicht bei geringfügi-

ger Beschäftigung § 7 9

Kalkulation der Beiträge
– bei Teilkostenerstattung § 14 18
Kannleistungen der Krankenkassen
– Regelung in der Satzung § 194 5
Kapitalabfindungen
– Beitragszahlung aus Versorgungsbe-

zügen § 256 12
Karenzentschädigungen
– keine beitragspflichtigen Einnahmen

§ 226 7b
Kariesrisiko
– spezifische Programme für Kinder

mit hohem – § 21 12
Kassenärztliche Bundesvereinigungen
– Erlass von Richtlinien

– Betriebs-, Wirtschafts- und Rech-
nungsführung der – § 75 45

– Fremdkassenausgleich § 75 45
– zur Durchführung der von der KBV

geschlossenen Verträge § 75 45
– Prüfung der – § 274 1a
– Richtlinien der – zum Fremdkassen-

ausgleich § 75 48
Kassenärztliche Vereinigungen
– Abrechnungsprüfung § 75 25
– Aufgaben § 72 45
– Aufsicht über – § 78 2
– Begrenzung der Aufgaben der –

§ 75 10

– Bündelung der Vertragskompetenz
für die ambulante ärztliche Versor-
gung bei den – § 75 4
– Nachteile dieses Organisations-

modells § 75 5
– Vorteile dieses Organisations-

modells § 75 6
– dreiseitige Verträge § 115 5
– Erfüllung des Sicherstellungsauftra-

ges durch Mitglieder der – § 75 11
– Haftung der – bei Behandlungsfeh-

lern § 75 20
– Haftungsbegrenzung bei Budget-

überschreitung § 84 53
– Handlungsrahmen der – § 75 30
– Honorarverteilungsprüfung § 75 27
– im kollektiven Vertragssystem § 72 48
– Inhalt des Sicherstellungsauftrages

§ 75 8
– kein allgemein politisches Mandat

§ 75 31
– originäre Aufgabe der – § 75 39
– Regelung des Notdienstes § 75 34
– Selbstverwaltung § 72 46
– Sicherstellungsauftrag § 73 26

– keine Einbindung der Kranken-
häuser § 115b 34

– Übermittlung der Daten der Arznei-
mittelabrechnung an die – § 84 38

– Überwachung der Pflichten der Ver-
tragsärzte § 75 32

– und Gesamtverträge § 75 43
– Wahrnehmung der Rechte der Ver-

tragsärzte gegenüber den Kranken-
kassen § 75 29

– weitere vom Gesetzgeber übertra-
gene Aufgaben § 75 40

Kassenärztliche Vereinigungen/Bun-
desvereinigungen

– Abrechnungsprüfung
– Vorlage der Befunde § 295 12

– Auflösung § 79a 8
– Befugnisse der Aufsichtsbehörde

§ 78 4
– bei Rechtsverletzungen § 78 5

– Bestellung eines Staatsbeauftragten
§ 79a 2
– bei Weigerung der Selbstverwal-

tungsorgane § 79a 4
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– Gefährdung der Funktionsfähigkeit
§ 79a 5

– Gefährdung des Vermögens § 79a 7
– Datenübermittlung zum Zwecke der

– Zufälligkeitsprüfung § 297 5
– Datenübermittlung zum Zwecke der

Auffälligkeitsprüfungen § 296 4
– Datenverarbeitungsanlagen § 78 8
– Einzelheiten des Abrechnungsverfah-

rens bei Vertragsärzten § 295 23
– Erhebung und Speicherung arztbezo-

gener Daten bei den – § 285 4
– Genehmigung von Satzungen § 78 6
– Gewährleistungspflicht der – § 75 17
– Haushaltsplan § 78 7
– Modellkompetenz der – bei der

Weiterentwicklung der Versorgung
§ 63 37

– Prüfung des Haushalts- und Rech-
nungswesens § 78 7

– Sicherstellungsauftrag
– zentrales Organisationsprinzip der

ambulanten vertragsärztlichen Ver-
sorgung § 75 2

– Staatsbeauftragter § 79a 1
– Übermittlungspflichten § 295 14
– Verfahren der Aufsichtsbehörde bei

Übernahme der Geschäfte § 79a 9
– Vermögensanlagen § 78 8
– Voraussetzungen für die Bestellung

eines Staatsbeauftragten § 79a 3
Kassenärztlichen Vereinigungen/Bun-

desvereinigungen
– Übermittlung des Arzt- bzw. Zahn-

arztverzeichnisses § 293 7
Kassenarztrecht
– Gesetz über das – § 72 10
Kassenbezirk § 144 4
Kassensitzprinzip
– Abgrenzung zum Wohnortprinzip

§ 85 30
Kassenwahlrecht
– bei Familienversicherung § 10 66

– im Beitrittsgebiet § 10 73
– mehrmaliges – § 10 70

Kassenzahnärztliche Vereinigungen/
Bundesvereinigungen

– Erhebung, Erfassung und Auswer-
tung personenbezogener Daten
§ 285 8

Kastration
– Zulässigkeit § 24b 20
Katalog hochspezialisierter Leistun-

gen, seltener Erkrankungen und
Erkrankungen mit besonderen
Erkrankungsverläufen § 116b 1

– direkte Vergütung durch die Kran-
kenkassen § 116b 6

– Grundvoraussetzung
– Notwendigkeit § 116b 13, 14
– Nutzen § 116b 12
– Wirtschaftlichkeit § 116b 13

– Start-Katalog § 116b 10
– Weiterentwicklung durch G-BA

§ 116b 11, 15
– Vergütung § 116b 17
Kieferorthopädische Behandlung
– Ausnahmen vom Leistungsaus-

schluss bei – § 28 34
– Kieferanomalien § 28 8, 35
Kind im Haushalt
– Anspruch auf Haushaltshilfe bei –

§ 38 17
– Altersgrenze § 38 19
– behinderte Kinder § 38 20

Kinder
– Altersgrenze bei Familienversiche-

rung § 10 44a
– Ausschlusstatbestand für – bei Fami-

lienversicherung § 10 59
– Familienversicherung § 10 14

– nichteheliche Kinder § 10 18
– Stiefkinder, Enkel, Pflege- und

Adoptionspflegekinder § 10 20
– Unterhaltsberechtigung § 10 16

– freiwillige Versicherung in der GKV
§ 9 16; § 240 12m

– keine Altersgrenze für behinderte –
in der Familienversicherung § 10 57

Kinder-Richtlinien
– des Bundesausschusses § 26 15
Kinderärzte
– Ausübung des Wahlrechts § 73 21
– Entscheidung für hausärztliche oder

fachärztliche Versorgung § 73 6
– in der hausärztlichen Versorgung

§ 73 6
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Kinderbetreuung bei Haushaltshilfe
§ 38 17

– Altersgrenze der Kinder § 38 19
– behinderte Kinder § 38 20

Kinderuntersuchung
– Anspruch auf Früherkennungsunter-

suchungen
– bis zur Vollendung des 6. Lebens-

jahres § 26 5
– nach Vollendung des 10. Lebens-

jahres § 26 7
– Anspruchsbeginn § 26 11
– Aufgaben und Zuständigkeiten

anderer Stellen § 26 12
– Erweiterung der – um zahnprophy-

laktische Maßnahmen § 26 9
– Kinder-Richtlinien § 26 15
– Untersuchungsinhalt § 26 8
– zusätzliche Kinderuntersuchung

nach dem 2. GKV-NOG § 26 2
Kirchenbeamte
– Versicherungsfreiheit § 6 34a
Knappschaft
– Ausnahme vom Sicherstellungsauf-

trag der KVen im Bereich der –
§ 75 44

Knappschaftliche Krankenversiche-
rung

– Zuständigkeit § 167 2
– im Beitrittsgebiet § 167 3

Knappschaftsausgleichsrente/Rente
für Bergleute

– Kürzung des Krankengeldes § 50 10
Kollektiver Verzicht auf die Zulas-

sung als Vertragsarzt
– als Kampfmaßnahme § 95b 1
– Erschwerung der Wiederzulassung

§ 95b 3
– und Übergang des Sicherstellungs-

auftrages an die Krankenkassen
§ 72a 1

– Wirkung § 95b 2
Kollektivhaftung der Ärzte
– bei Budgetüberschreitung § 84 64
Kollektivverträge
– Entwicklung der – § 72 9
– im Verhältnis zum Versicherten

§ 72 52
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 72 9

– kassenärztliche Vereinigungen
§ 72 45

– normative Wirkung § 72 51
– öffentliches Recht § 72 28
– Regelungsgegenstand § 72 48
– Regelungswirkung § 72 49
– und Einzelverträge § 72 44
– und Richtlinien der Bundesaus-

schüsse § 72 30
– verfassungsrechtliche Fragen § 72 50
– zur Sicherstellung der vertragsärztli-

chen Versorgung
– Regelungsziele § 72 31

Kollektivvertragssystem
– Entwicklung der – § 72 9
– Entwicklung des –

– Rechtsentwicklung ab 1883 § 72 10
– Rechtsentwicklung in neuerer Zeit

§ 72 11
– in der vertragsärztlichen Versorgung

– gesetzliche Grundlage § 72 10
Konkurs
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger bei – § 190 28
Konsiliararzt
– belegärztliche bzw. vertragsärztliche

Leistungen außerhalb der Gebietsbe-
zeichnung § 121 13

Kontaktlinsen
– Abgabe des Hilfsmittels durch den

Augenarzt § 126 4
Konzertierte Aktion im Gesundheits-

wesen
– Vergütungsempfehlung § 86 1
Körperschaften des öffentlichen

Rechts § 4 8
Kostenbeteiligung § 21 17
Kostenbeteiligung des Versicherten
– bei Selbstverschulden § 52 8
Kostenerstattung
– Abrechnung mit Leistungserbringern

§ 13 49
– ambulante Behandlung im EU- und

EWR-Ausland § 13 81
– Abschläge für Verwaltungskosten

§ 13 98
– Ausnahme: Residenten § 13 87
– Begleitperson § 13 106
– Erstattungsumfang § 13 95
– Erstattungsverfahren § 13 97
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– Erstattungsverzicht § 13 89
– Krankengeld § 13 106
– Leistungserbringer § 13 90
– Zuzahlungen § 13 98

– Anspruch
– Außenseitermethode § 13 72

– anstelle der Sach- und Dienstleistung
§ 13 14, 19

– Ausnahmefälle § 13 15, 16
– Sachleistungsanspruch § 13 21
– sozialrechtlicher Herstellungsan-

spruch § 13 16
– Ausschluß von Leistungserbringern

§ 13 41
– Behandlung im europäischen Aus-

land
– Arztvorbehalt § 15 11

– bei Nichtleistung der Krankenkasse
§ 13 57

– bei zu Unrecht abgelehnter Leistung
§ 13 67, 80

– Umfang der – § 13 73
– Erstattungsumfang

– Abschläge für Verwaltungskosten
§ 13 45, 54

– Abschläge und Zuzahlungen
§ 13 43

– Anspruch § 13 42, 50
– Differenzbetrag § 13 52
– Praxisgebühr § 13 44

– Erstattungsverbot § 13 20
– Erstattungsverfahren § 13 53
– für selbstbeschaffte Haushaltshilfe

§ 38 28
– Mitglieder desselben Haushalts

§ 38 31
– medizinische Rehabilitation

– selbstbeschaffte Leistungen § 13 78
– nicht rechtzeitige Erbringung einer

unaufschiebbaren Leistung § 13
61, 80

– Schadensersatzanspruch aus der
Garantiehaftung des Krankenversi-
cherungsträgers § 13 57

– Selbstbehalt § 13 113
– stationäre Behandlung im EU- und

EWR-Ausland
– Begleitperson § 13 106
– Krankengeld § 13 106
– Versagung der Zustimmung durch

die Krankenkasse § 13 103

– vorherige Zustimmung der Kran-
kenkasse notwendig § 13 99

– Vorrang inländischer Leistungser-
bringer § 13 104

– Umfang der – § 13 75
– Verjährung § 13 110
– Verzinsung § 13 111
– Voraussetzung

– Heilpraktiker § 13 40
– Inanspruchnahme von nicht zuge-

lassenen Leistungserbringern
§ 13 35

– Inanspruchnahme von zugelasse-
nen Leistungserbringern § 13 32

– Wahlrecht
– historische Entwicklung § 13 10

– Wahlrecht für Versicherte § 13 23
– Antrag § 13 28, 54
– Aufklärungspflicht des Vertrags-

arztes § 13 27
– Beratungspflicht der Krankenkasse

§ 13 26
– Umfang § 13 31

– Zulässigkeit § 13 1
– Systemversagen § 13 64
– Versorgungslücke § 13 65

Kostenerstattung bei häuslicher Kran-
kenpflege

– durch selbstbeschaffte Ersatzkraft
§ 37 30

Kostengrundlage
– einheitlicher Bewertungsmaßstab

§ 305 12
– Punktwert § 305 12
Kostenregelung
– bei Prüfung der Krankenkassen und

ihrer Verbände § 274 10
– Kostenfestsetzung durch Leis-

tungsbescheid § 274 11b
Kostentragung und Kostenaufteilung

beim Risikostrukturausgleich
§ 267 7, 15, 27

KOV-Anpassungsgesetz 1990
– Genehmigung zur Durchführung

von künstlichen Befruchtungen
§ 121a 2

Krankenbehandlung § 27 1
– Anspruch auf Versorgung mit Arz-

nei-, Verband-, Heil- und Hilfsmit-
teln § 33 1
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– Beginn der Behandlungsbedürftigkeit
§ 27 14

– Begriff der Krankheit § 27 11
– Behandlungsbedürftigkeit § 27 13
– besondere Bedürfnisse psychisch

Kranker § 27 5
– besondere Therapierichtungen § 27 4
– Bindung der Kassen und Leistungs-

erbringer an das Wirtschaftlichkeits-
gebot § 70 2

– Drogenabhängigkeit § 27 18
– geschlechtsumwandelnde Operation

§ 27 19
– Herstellung oder Wiederherstellung

der Zeugungs- oder Empfängnisfä-
higkeit § 27 20

– humane – als Pflicht der Leistungser-
bringer § 70 6

– Körperbehinderung § 27 16
– künstliche Befruchtung § 27 22
– Leistungen zur Rehabilitation § 27 10
– Leistungsinhalt § 27 7
– Refertilisation § 27 21
– regelwidriger Gesundheitszustand

§ 27 14
– Schwangerschaft § 27 17
– Trunksucht § 27 18
– Umfang und Zielsetzung § 27 3
– Versorgung mit Zahnersatz

– Asyl suchende Ausländer § 27 23
– geduldete Ausländer § 27 23
– Personen mit Wohnsitz im Aus-

land § 27 23
– Vertriebene § 27 23, 28

Krankenfürsorge auf Kosten des Ree-
ders

– Ruhen des Anspruchs § 16 38
Krankengeld
– Abführung von Beiträgen zur Ren-

tenversicherung und BfA vom –
§ 47 3b

– an Strafgefangene § 16 34
– Anpassung § 47 11
– Anspruch auf Krankengeld § 44 10
– anspruchsberechtigter Personenkreis

§ 44 1, 3
– Beaufsichtigung eines erkrankten

Kindes § 45 8
– Arbeitsunfähigkeit § 44 7
– Auswirkungen von Lohn- und

Gehaltserhöhungen auf – § 47 7c

– bei Altersteilzeit § 47 9a
– bei Arbeitsunfähigkeit § 44 1
– bei Behandlung im Ausland § 18 7
– bei besonderen Arbeitsformen § 47 9
– bei derselben Wiedererkrankung

§ 48 2, 9
– bei Erkrankung des Kindes § 45 22

– Altersgrenze § 45 29
– Bezugsdauer § 45 31
– Freistellung von der Arbeit § 45 38

– bei flexibler Arbeitszeitregelung
§ 47 9b

– bei künstlicher Befruchtung § 27a 2
– bei mehreren Beschäftigungsverhält-

nissen § 47 7b
– bei stationären Vorsorgemaßnahmen

§ 23 26
– bei Wegfall einer Zeitrente § 50 8b
– bei Wiedererkrankung § 48 2, 9
– Beitragsfreiheit bei Anspruch auf –

§ 224 1
– Beitragspflicht bei zusätzlichen bei-

tragspflichtigen Einnahmen § 224 5
– beitragspflichtige Einnahmen der

selbständigen Künstler und Publi-
zisten § 234 6

– Berücksichtigung von einmalig
gezahltem Arbeitsentgelt § 47 8

– Bezugsdauer bei Ruhen des
Anspruchs § 48 11

– Dauer § 48 2
– Ende des Anspruchs § 48 9
– Ermittlung des Regelentgelts § 47 5

– für Seeleute § 47 10
– Fortbestehen der Mitgliedschaft

§ 192 17
– hinzugetretene Krankheit

– Restanspruchsdauer § 48 7
– Höchstkrankengeld § 47 2
– Höhe und Berechnung § 47 2
– Höhe, Berechnung und Zahlungs-

weise
– bei Erkrankung eines Kindes

§ 45 14
– kein Wiederaufleben des Anspruchs

bei Wegfall des Renten-/Ruhegeldbe-
zugs § 50 8

– Kürzung des – § 50 9
– nachgehender Leistungsanspruch

auf – § 19 12
– Nettoentgelt als Obergrenze § 47 3
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– Rahmen-(Block-)Frist § 48 3
– neue Krankheit bei bestehender

Arbeitsunfähigkeit § 48 5
– Ruhen des Anspruchs auf – § 49 14
– Ruhen des Krankengeldanspruchs

§ 48 11
– Ruhen des Krankengeldes § 49 1

– aus sonstigen Gründen (Auslands-
aufenthalt, Wehrdienst, Strafvoll-
zug) § 49 2

– Elternzeit § 49 23
– Entgeltersatzleistungen aus dem

Ausland § 49 33
– Freistellung von der Arbeitsleis-

tung § 49 50
– Meldung der Arbeitsunfähigkeit

§ 49 35
– Mutterschaftsgeld, Arbeitslosen-

geld und Sperrzeit nach dem
SGB III § 49 30

– Versorgungskrankengeld, Über-
gangsgeld, Unterhaltsgeld oder
Kurzarbeitergeld § 49 27

– Ruhensvorschriften § 45 19
– Sechs-Monats-Frist § 48 10
– Sonderregelung Beitrittsgebiet aufge-

hoben § 47 13
– Übergangsregelung bei der –berech-

nung § 47a 1
– Versichertengruppen ohne Anspruch

auf – § 243 4
– Versicherung des Kindes § 45 26
– Wegfall des – § 50 2
– Zahlungszeitraum § 47 4
Krankengeld bei Arbeitsunterbre-

chung
– wegen Beaufsichtigung, Betreuung

oder Pflege eines erkrankten Kindes
§ 45 1

Krankengeld für dieselbe Krankheit
§ 48 9

– Rahmenfrist (Blockfrist) § 48 3
Krankengeldanspruch
– Wiederaufleben bei späterer Antrag-

stellung § 51 8
Krankengeldübergangsregelung § 47a 1
Krankengymnastik
– durch zugelassene Leistungserbrin-

ger im Rahmen der Heilmittelversor-
gung § 124 2

Krankenhaus-Navigator § 305 15
Krankenhausärzte
– Ermächtigung zur ambulanten ärztli-

chen Versorgung § 116 4
Krankenhausbehandlung
– Abrechnung der Entgelte § 112 7, 9
– als komplexe Sachleistung § 39 7
– ambulante

– ambulantes Operieren § 39 65
– Anspruch § 39 13
– Antrag des Versicherten auf Kosten-

übernahme wird vorausgesetzt
§ 39 119

– Auferlegung der Mehrkosten § 39 71
– Aufnahme und Entlassung § 112 7
– Ausgleichsfähigkeit § 39 12
– Beachtung des Verzeichnisses bei der

Verordnung
– Sanktionen bei Nichtbeachtung

§ 39 84
– Behandlung eines Organspende-

opfers § 39 46
– Berichte und Bescheinigungen § 112 7
– Eigenbeteiligung § 39 134
– Einsichtnahme in die Behandlungs-

unterlagen § 39 126
– Entscheidung über die Aufnahme

§ 39 30
– Fahrkostenerstattung § 39 133
– Formen der Krankenhausbehandlung

§ 39 47
– Härtefallregelung § 39 110
– häusliche Pflege statt – § 37 9
– Heilerfolg § 39 18
– in einem ausländischen Krankenhaus

§ 39 29
– Kostenerstattung statt Sachleistung

§ 39 8
– Kostenübernahmeerklärung § 39

122; § 112 8
– Krankengeld § 39 130
– Leistungen § 39 38
– Leistungen zur Frührehabilitation

§ 39 42
– Leistungsdauer

– medizinische Notwendigkeit
§ 39 11

– Leistungskatalog § 112 11
– Leistungsumfang § 39 34
– Mitaufnahme einer Begleitperson

§ 39 44
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– Notfallbehandlung § 39 9
– Pflegesatzvereinbarung § 112 18
– Pflichtleistung § 39 6
– Qualitäts- und Wirtschaftlichkeits-

prüfung § 113 4
– Rechtsbeziehung zwischen Kranken-

kasse und Krankenhaus § 39 116
– Sicherstellungsvertrag § 112 18
– Sonderregelungen für Seeleute

§ 39 111
– teilstationäre Behandlung § 39 52
– Übergang zur Rehabilitation oder

Pflege § 112 14
– Überprüfung der Notwendigkeit und

Dauer § 112 10
– und freie Arztwahl § 76 5
– Unterrichtungspflicht § 305 14
– Verfahren bei der Erstellung eines

Verzeichnissses über stationäre Leis-
tungen/Entgelte § 39 81

– Verfahrens- und Prüfungsgrundsätze
für die Wirtschaftlichkeits- und Qua-
litätsprüfungen § 112 12

– Vergütung § 39 127
– Vermeidung oder Verkürzung von –

durch häusliche Pflege § 37 12
– Verordnung von – durch Vertrags-

ärzte § 73 28
– Versorgungsauftrag § 39 36
– Verweildauer § 39 124
– vollstationäre Behandlung § 39 49
– vor- und nachstationäre Behandlung

§ 39 59
– Voraussetzungen und Inhalt des

Anspruchs § 39 1
– Voraussetzungen, Art und Umfang

der medizinischen Maßnahmen zur
Herbeiführung einer Schwanger-
schaft § 112 16

– Wahl des Krankenhauses § 39 68
– Wahlleistungen § 39 128
– zugelassene Krankenhäuser § 39 25
– Zuzahlungsbetrag § 39 87
– Zuzahlungspflicht

– besteht nur bei vollstationärer
Behandlung § 39 91

– zweiseitige Verträge § 112 1
– Kündigung § 112 20
– Landesschiedsstelle § 112 19

– Rahmenempfehlungen § 112 1, 21
– unmittelbare Verbindlichkeit

§ 112 17
– Vertragsinhalte § 112 6
– Vertragsparteien § 112 4
– Vorsorge- und Rehabilitationsein-

richtungen § 112 22
– Zielsetzung § 112 4

Krankenhausbudgets
– und Strukturverträge § 73a 17

Krankenhausentgeltgesetz § 109 23

Krankenhäuser
– Abgrenzung § 107 16
– ambulantes Operieren § 115b 1

– Art und Umfang der belegärztli-
chen Tätigkeit § 115b 31

– Bereiterklärung § 115b 29
– dreiseitiger Vertrag § 115b 6
– einheitliche Vergütung § 115b 15
– Einzelleistungsvergütungen

§ 115b 17
– Fahrkosten § 115b 43
– gemeinsames Budget § 115b 37
– Investitionsförderung § 115b 40
– Katalog § 115b 9
– keine Verpflichtung zur Teilnahme

§ 115b 13
– Qualitätssicherungsmaßnahmen

§ 115b 21
– Sicherstellungsauftrag der KVen

§ 115b 34
– Sicherung der Wirtschaftlichkeit

§ 115b 25
– Vergütung bei Privatpatienten

§ 115b 18
– Zielsetzung § 115b 4
– Zulassung zur Erbringung der

Katalogeingriffe § 115b 27
– zusätzliches Leistungsspektrum

§ 115b 5
– Bedarfsprüfung § 108 5

– diagnose-orientiertes Fallpauscha-
lensystem § 108 6

– Begriff § 107 4
– Frührehabilitation § 107 21
– Gefahr der Angebotsinduktion durch

Fallpauschalensystem
– Fall-Splittung, Kodierverhalten,

Gegensteuerung § 108 7
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– integrierte Versorgung
– Vertragspartner der Krankenkassen

§ 140b 5
– Kostenerstattung von Belegarzt

§ 121 15
– Krankenhausstatistik § 107 11
– Kriteriengruppen § 107 5
– Legaldefinition § 107 1
– Leistungsfähigkeit § 113 4
– Leistungsverpflichtung § 115b 30
– nicht zugelassene § 108 8

– Auswirkungen für Patienten
§ 108 12

– Organisationsfreiheit § 121 5
– Pflicht zur Behandlung § 109 22
– planmodifizierende Vereinbarungen

mit Krankenkassen § 109 7
– psychiatrische Abteilung

– Abgrenzung zu psychiatrischen
Institutsambulanzen § 118 5

– Ermächtigung zur psychiatrischen
und psychotherapeutischen Versor-
gung § 118 6, 13

– Vergütung § 118 21
– Versorgungsverpflichtung § 118 15
– Vertragslösung zur Bestimmung

der Patientengruppen § 118 16
– Qualitäts- und Wirtschaftlichkeits-

prüfung § 113 1
– Berücksichtigung des Prüfungser-

gebnisses § 113 10
– Bestellung des Prüfers § 113 6
– der Betriebsführung eines ganzen

Krankenhauses § 113 3
– einzelne Behandlungsfälle § 113 3
– Mitwirkungspflicht § 113 9
– Prüfauftrag § 113 5
– Verfahrens- und Prüfungsgrund-

sätze § 113 5
– Weisungsungebundenheit des Prü-

fers § 113 8
– Qualitätssicherung in der stationären

Versorgung § 137 2
– Recht zur Krankenhausbehandlung

§ 109 21
– soziale Betreuung und Beratung der

Versicherten § 112 13
– Statistik

– ambulantes Operieren § 115b 39

– Hochschulkliniken, Plankranken-
häuser, Vertragskrankenhäuser
§ 108 4

– nicht zugelassene § 108 8
– und Strukturverträge § 73a 17
– Vergütung ambulanter Leistungen

§ 120 1
– zugelassene § 108 1

– Verpflichtung zur stationären
Behandlung der Versicherten
§ 108 11

– Vertretung der Träger auf Landes-
und Bundesebene § 108a 1

– Zulassung zur Krankenhausbehand-
lung § 109 4
– bedarfsgerecht § 109 13
– bedarfsnotwendig § 109 10
– Kontrahierungszwang für die

Krankenkassen § 109 23
– leistungsfähig § 109 14
– öffentliche Interessen § 109 17
– wirtschaftlich § 109 16

Krankenhausfinanzierungsgesetz
§ 109 23

Krankenhausgesellschaften
– Aufgaben § 108a 3
– Einbindung in der Vertragsgefüge

der GKV § 108a 3
– Verschränkungen der Mitgliedschaf-

ten § 108a 9
– Zusammenschluss von Trägern zuge-

lassener Krankenhäuser § 108a 1
Krankenhausleistungen
– Umfang § 11 55
Krankenhausnotopfer
– Krankenhausbehandlung § 39 89
Krankenhausplan
– Begriff § 109 7
Krankenhausplanung
– Abschluss und Kündigung von Ver-

sorgungsverträgen § 111 19
Krankenhausplanung der Länder
– und dreiseitige Verträge § 115 8
Krankenkasse
– Auffüllung der Rücklage § 261 4
Krankenkassen
– Abrechnungsprüfungen der vertrags-

ärztlichen Leistungen
– Erhebung und Speicherung von

Sozialdaten § 284 9
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– Abschluss von Versorgungsverträgen
§ 111 5
– Beitrittsrecht § 111 12
– Kündigung § 111 18

– Abschluss von Verträgen mit Kran-
kenhäusern zur ambulanten Behand-
lung § 116b 1

– Angabe der Diagnose zur Erfüllung
ihrer gesetzlichen Aufgaben § 295 6

– Arbeitsgemeinschaften § 219 1
– Aufgaben der Landesverbände

§ 211 1
– Vertragspartner § 85 7

– Ausgaben
– Grundsatz der Wirtschaftlichkeit

und Sparsamkeit § 4 3
– Auskunfts- und Mitteilungspflicht

des Versicherten § 206 2
– Beginn der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger bei Neuerrichtung
einer – § 187 2

– Begriff Spitzenverbände § 213 1
– Beratung und Unterrichtung durch

Landesverbände § 211 10
– Bescheinigung über Bezug von Mut-

terschaftsgeld zur Vorlage bei der
Zahlstelle § 203 9

– Datenübermittlung zum Zwecke der
– Zufälligkeitsprüfung § 297 6

– Datenübermittlung zum Zwecke der
Auffälligkeitsprüfungen § 296 5

– dreiseitige Verträge § 115 5
– Eigeneinrichtungen

– Anpassung an tatsächliche Ent-
wicklung § 140 6

– Beschränkung § 140 2
– Neuerrichtung § 140 7

– Erbringung von Behandlungen nur
in zugelassenen Krankenhäusern
§ 108 1

– finanzielle Hilfen in besonderen Not-
lagen § 265a 1

– Integrationsverträge
– Ausschreibung § 140a 20

– integrierte Versorgung
– Anschubfinanzierung § 140d 1, 6, 9
– Freiwilligkeit der Teilnahme von

Versicherten § 140a 27
– Information der Versicherten

§ 140a 38
– Vertragspartner § 140b 3

– Kassenarten § 4 2, 15
– gleichwertig und gleichberechtigt

§ 4 16
– Organisation der einzelnen § 4 18

– Kontrahierungszwang § 109 23
– landwirtschaftliche § 4 19
– Leistungspflicht § 11 21a; § 13 21
– Leistungsumfang § 85a 8
– Mitteilungspflichten bei Versor-

gungsbezügen § 202 11
– Mittel der – § 259 1
– Morbiditätsrisiko § 85a 2
– Nichtleistung der –

– Kostenerstattung § 13 57
– Pflicht zur Zusammenarbeit § 4 2, 21

– Inhalt § 4 26
– Leistungsfähigkeit und Wirtschaft-

lichkeit § 4 24
– Mitgliederwerbung § 4 31, 38
– Sozialversicherung der früheren

DDR § 4 29
– planmodifizierende Vereinbarungen

mit einzelnem Krankenhaus § 109 7
– Rechtsbeziehungen zu Leistungser-

bringern, Grundsätze, Rechtsweg
§ 69 1

– Sachleistungsprinzip § 13 19
– Ablösung § 13 14

– sparsame Betriebs- und Haushalts-
führung § 4 33

– Spitzenverband Bund der Kranken-
kassen § 217a 2

– überregionale
– vertragsärztliche Gesamtvergütung

§ 85 74
– Wechsel der –

– Leistungspflicht der Kranken-
kassen § 11 21a

– Werbung und Selbstdarstellung § 4 37
– Wohnortprinzip § 85 29
– Zahlungspflicht § 112 8
– Zusammenarbeit bei Familienversi-

cherung § 10 71
– im Beitrittsgebiet § 10 73

– zuständige – bei künstlicher Befruch-
tung § 27a 33

– zweiseitige Verträge über Kranken-
hausbehandlung § 112 5

Krankenkassenwahlrecht
– 18-monatige Bindungsfrist § 175 33
– Ausübung des – § 175 1–1a
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– Bindungsfrist § 175 53
– der Beschäftigten einer Betriebs- oder

Innungskrankenkasse § 175 71
– Freiwillig Versicherte § 175 77
– Gleichstellung der Deutschen Ren-

tenversicherung Knappschaft-Bahn-
See/See-Krankenkasse § 173 2c

– Grundsätze der Ausübung des –
§ 175 3

– Krankenkassenwechsel
– Bindungsfrist § 175 5

– Kündigungsbestätigung § 175 1g
– Mehrleistungen für bestimmte Versi-

chertengruppen § 173 2d
– Meldungen zur Sozialversicherung

§ 175 99
– Mitgliedsbescheinigung § 175 1g, 20
– Mitgliedsbescheinigungen/Kündi-

gungsbestätigungen § 175 6
– Sonderkündigungsrecht § 175 62,

65b
– Vereinigung von Ersatzkassen als

Folge des – § 168a 4
– Versicherungsberechtigte § 173 3
– versicherungspflichtige- und berech-

tigte Personen § 173 1-1a
– Vorlage der Kündigungsbestätigung

§ 175 19
– Wahlerklärung § 175 21
– Wahlrecht aller Versicherten § 173 3
– Wahlrechte einzelner Personengrup-

pen § 173 10
– Wahltarife § 175 90
– Zuweisung zu einer Krankenkasse

§ 175 29
Krankenkassenwechsel
– Beginn der freiwilligen Mitglied-

schaft bei – § 188 11
– Erhebung und Speicherung von Sozi-

aldaten § 284 9
Krankenkraftwagen
– Fahrkosten § 60 32
Krankentransport-Richtlinien § 60

44, 58
Krankentransportleistungen
– Anbindung der Preise an die Grund-

lohnsummenentwicklung § 133 1
– eingeschränkte Vertragskompetenz

§ 133 2
– Fahrkosten § 60 7, 30

– keine Unternehmen nach Personen-
beförderungsgesetz § 133 5

– Landesrettungsdienstgesetze § 133 11
– Regelung durch Verträge öffentlich-

rechtlicher Natur § 133 9
– Sachleistungen oder Leistungen der

Kostenerstattung § 133 6
– und Notarztgebühr § 133 8
– Vergütungsregelung durch Schieds-

stelle § 133 17
– Vergütungsverträge und Vorbehalts-

klausel § 133 14
Krankenunterlagen
– Überlassung von – § 115 10

– vor- und nachstationäre Behand-
lung § 115a 20

Krankenversichertenkarte
– administrative Daten § 15 24
– Ausgabe

– Anspruchsberechtigte § 15 45
– gebührenfrei § 15 46
– gebührenpflichtig § 15 48

– Aushändigung bei Familienversiche-
rung § 10 71a

– Beweisurkunde § 15 28
– Familienversicherung § 15 54
– Folgen der Nichtaushändigung § 15

32, 44
– Inhalt und Funktion § 15 2
– Kennzeichen auf – für die Datenerhe-

bung zum Risikostrukturausgleich
§ 267 25

– Mehrfachinanspruchnahme von Ver-
tragsärzten durch – § 64 27

– Modellvorhaben zur Vermeidung
unkoordinierter Mehrfachinanspruch-
nahme von Ärzten mit – § 64 2

– Nachreichen in dringenden Fällen
§ 15 41

– Nachweis des Versicherungsschutzes
§ 15 22

– Sachleistungsprinzip § 15 27
– und Quartalsbindung § 76 41
– Zugang der Versicherten zum Sach-

leistungssystem § 15 2
Krankenversichertennummer § 290 1
– Aufbau und Vergabe § 290 4

– Vertrauensstelle § 290 17
– Zuordnungsmöglichkeit der mit-

versicherten Angehörigen § 290 7
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– Erzeugung aus der Rentenversiche-
rungsnummer § 290 10

– strikte Trennung von Rentenversiche-
rungsnummer und – § 290 9

– Vermeidung von Mehrfachvergabe
§ 290 11

– Verwendung § 290 3
Krankenversicherung
– Mitwirkungspflicht des Versicherten

§ 1 7
– Solidargemeinschaft § 1 5
– Solidarität und Eigenverantwortung

§ 1 7
Krankenversicherung – Ausland

§ 219a 1
Krankenversicherung der Arbeiter
– Gesetz betreffend – § 72 11
Krankenversicherung der Rentner
– Ende der Mitgliedschaft § 190 90
– Versicherungspflicht in der – § 5 91
Krankenversicherung der Studenten
– Versicherungspflicht im Beitritts-

gebiet § 5 145
Krankenversicherungsbeitrag
– als öffentliche Abgabe § 220 4
Krankheiten
– Begriff § 1 3; § 27 11
– Verschlimmerung von § 11 25
Krebserkrankungen
– Früherkennung § 25 a. F. 7

– Untersuchungsintervalle § 25 a.F. 8
Krebsfrüherkennungs-Richtlinien

§ 25 a. F. 17
Kündigung der freiwilligen Mitglied-

schaft durch den Versicherten
§ 191 6

Kündigungsrecht
– vorzeitiges – bei privaten Versiche-

rungsverträgen § 5 132
Kündigungsschutzprozesse
– Ende der Mitgliedschaft bei – § 190 4
Künftige Lohn- und Gehaltserhö-

hungen
– Berechnung des regelmäßigen Jahres-

arbeitsentgelts § 6 9
Künstler und Publizisten
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 37

– Beginn der Mitgliedschaft versiche-
rungspflichtiger – § 186 19

– beitragspflichtige Einnahmen § 234 1
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 62
– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen

§ 168 16
– Tragung der Beiträge durch Künst-

lersozialkasse § 251 10
– Versicherungspflicht § 5 33
Künstlersozialkasse
– Ruhen der Leistungen § 251 11
– Tragung der Beiträge durch – § 251 10
Künstlersozialversicherung
– Anspruch auf Krankengeld § 46 16
Künstliche Befruchtung § 27a 1
– als Krankenbehandlung § 27a 2
– Altersgrenze § 27a 11
– Anspruchsvoraussetzung § 27a 9
– ausgleichsfähiger Leistungsaufwand

in der KVdR § 27a 3
– Auswahlverfahren § 121a 9
– Begriff, Umfang der Leistung § 27a 4
– Durchführung ambulant oder statio-

när § 27a 8; § 121a 4
– Erfolgsaussichten § 27a 12
– Genehmigung zur Durchführung

von § 121a 1
– Genehmigung zur Vornahme der

– Befristung nicht zulässig § 121a 10
– Voraussetzungen § 121a 6
– zuständige Behörden § 121a 12
– Zuständigkeit der Sozialgerichte

§ 121a 11
– Genehmigung zur Vornahme der –

§ 27a 29
– genehmigungspflichtige Leistungser-

bringung § 121a 3
– hinreichende Aussicht § 27a 10
– keine Begrenzung für Inseminatio-

nen § 27a 16
– Krankengeld bei – § 27a 2
– Leistungsanspruch

– heterologe künstliche Befruchtung
§ 27a 21

– homologe künstliche Befruchtung
§ 27a 20

– leistungspflichtige Krankenkasse
§ 27a 33
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– mehrere Behandlungsversuche
§ 27a 12

– nur für Ehepaare § 27a 17
– Personen in eheähnlicher Lebensge-

meinschaft § 27a 19
– Richtlinien über – § 27a 51
– Sonderregelung für Inseminationen

§ 27a 30; § 121a 5
– Überweisung an zugelassenen Leis-

tungserbringer § 27a 28
– Unterrichtung und Beratung § 27a 22

– ärztliche Bescheinigung über die
Unterrichtung § 27a 27

– zugelassene Leistungserbringer
§ 27a 8

Kurkostenzuschuss § 23 21
Kurtaxe
– bei medizinischen Vorsorgeleistungen

§ 23 22
Kurzarbeitergeld
– beitragspflichtige Einnahmen bei

Bezug von – § 232a 1, 14
– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-

sicherungspflichtiger bei Bezug
von – § 192 67

– Tragung der Beiträge § 249 4a, 5, 7
Kurzfristige Beschäftigung
– Versicherungsfreiheit § 7 4
– Zusammenrechnung mehrerer – § 7 5
Kürzung des Krankengeldes § 50 9
KV-Pauschalbeitragsverordnung

§ 244 7a
KVdR
– Rahmenfrist

– ausländische Versicherungszeiten
§ 5 103

– Beginn der – ohne Aufnahme einer
Erwerbstätigkeit § 5 101

– bei Bezug von Anpassungsgeld für
Bergleute § 5 102c

– Ehezeiten mit einem Pflichtmit-
glied § 5 104

– Erfüllung der – § 5 99
– Erwerbstätigkeit § 5 100
– für Vertriebene § 5 107
– im Beitrittsgebiet § 5 102a
– selbständige Tätigkeit § 5 108

– Versicherungspflicht bei Bezug von
Renten ausländischer Versicherungs-
träger § 5 94

– Versicherungspflicht bei nachentrich-
teten Beiträgen zur RV § 5 93

– Versicherungspflicht in der –
– ausgeschlossene Rentenbezüge

§ 5 95
– Eintritt der – § 5 96
– Voraussetzungen § 5 97

– Vorversicherungszeiten § 5 97b, 107
– bei Hinterbliebenen § 5 98

KVdR-Ausgleich
– Aufwendungen für Belastungserpro-

bung und Arbeitstherapie § 42 3
– Aufwendungen für künstliche

Befruchtung § 27a 3
KVdR-Finanzausgleich § 255 6

Laborleistungen
– delegationsfähig § 28 14b
Laboruntersuchungen
– Überweisungsverbot bei – § 76 15
Landabgaberente aus der Altershilfe

für Landwirte
– Kürzung des Krankengeldes § 50 10
Länderübergreifende Vereinigung von

Ortskrankenkassen § 144 2
Landesausschüsse der Ärzte/Zahn-

ärzte und Krankenkassen
– Aufgaben § 90 6
– Aufsicht § 90 5
– Integration der Ersatzkassen § 90 2
– Zusammensetzung § 90 3
Landeskrankenhausgesellschaft
– dreiseitige Verträge § 115 5
Landeskrankenhausgesellschaften

§ 108a 4
Landesschiedsstelle
– Aufgaben § 114 4
– Besetzung

– paritätisch § 114 5
– unparteiische Mitglieder § 114 6

– Bildung von – § 114 1
– Ersatzvornahme durch Landesbe-

hörde § 114 7
– Ehrenamtlichkeit § 114 8
– Errichtung von – § 114 3
– Mehrheitsentscheid § 114 9
– Rechtsaufsicht § 114 10
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– Regelung durch Rechtsverordnung
§ 114 11

– Unabhängigkeit § 114 8
Landesverband der Orts-, Betriebs-

und Innungskrankenkassen
– Auflösung und Verschmelzung von –

§ 207 6
– Beitrittsmöglichkeit anderer Kassen

§ 207 3
– Körperschaft des öffentlichen Rechts

§ 207 2
– Krankenkasse als – § 207 8
– landesübergreifende Kassen § 207 2
– mehrere – im Land § 207 4
– Zuammenschluss von – § 207 9
Landesverbände der Krankenkassen
– Aufgaben

– gesetzlich vorgeschriebene und
zugewiesene – § 211 2

– Aufsichtsmittel § 208 6
– Aufstellung und Bedeutung des

Haushaltsplans
– aufsichtsbehördliche Genehmigun-

gen § 208 7
– Kapitalanlage § 208 7
– Vorlage an Aufsichtsbehörde

§ 208 7
– Erwerb von Grundstücken § 208 7
– Finanzausgleich für aufwendige

Leistungsfälle § 265 1
– Prüfung der Geschäfts-, Rechnungs-

und Betriebsführung § 208 5
– Selbstverwaltungsorgane § 209 2

– Zusammensetzung des Verwal-
tungsrats § 209 3

– staatliche Aufsicht § 208 2
– Vertragspartner § 85 7
– Verwaltungsrat § 209 2
– Vorstand § 209a 1
– Wahl der Mitglieder des Verwal-

tungsrats § 209 4
Landesversicherungsanstalten § 4 20
Landwirte
– Ende der Mitgliedschaft versiche-

rungspflichtiger – und ihrer Angehö-
rigen § 190 102

– Versicherungspflicht § 5 30
Landwirtschaftliche Altenteiler
– beitragspflichtige Einnahmen aus

Renten § 229 5

Landwirtschaftliche Krankenkassen
§ 166 1

– Aufsicht § 166 2
– Beitragszahlung durch Rentenversi-

cherungsträger an – § 255 6a
– im Beitrittsgebiet § 166 1a
– Krankenkassenwahlrecht § 166 18
– Kriterien hauptberuflich selbststän-

dige Landwirte § 166 9
– mitarbeitende Familienangehörige

§ 166 29
– Versicherungsfreiheit wegen Über-

schreitens der Jahresarbeitsentgelt-
grenze § 166 30

– Regelungen durch Agrarsozialre-
formgesetz § 166 19
– höher verdienende Arbeitnehmer

§ 166 20
– zeitlich befristete Beschäftigungen

§ 166 22
– Träger der Krankenversicherung

§ 166 2
– Vermeidung von Fehlversicherungen

§ 166 16
– versicherter Personenkreis § 166 4
– Versicherungskonkurrenz § 166 8
– Zuständigkeit § 166 4
landwirtschaftliche Krankenkassen
– Träger § 166 2
– Zuständigkeit der landwirtschaftli-

chen Krankenkassen § 166 4
Landwirtschaftliche Krankenversiche-

rung
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 37
– beitragspflichtige Einnahmen freiwil-

liger Mitglieder § 240 16
– nach den Vorschriften des KVLG

§ 166 1
– Verteilung der Bundeszuschüsse

§ 217 5
Landwirtschaftliche Unternehmer
– Beitragszuschüsse für – § 257 25
Lebenspartner
– Familienversicherung § 10 14
– und Familienversicherung § 10 17c
Lehrer
– Versicherungsfreiheit von – an Pri-

vatschulen § 6 37
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Leistungen
– aktivierende Pflege § 11 48
– Arbeitsunfall § 11 56

– Verletztengeld § 11 63
– Arten von – § 11 10
– belegärztliche

– Abgeltung durch Gesamtvergü-
tung § 85 13; § 121 12

– Neubewertung im EBM § 121 20
– nicht abrechenbar bei Erbringung

außerhalb der Gebietsbezeichnung
§ 121 13

– Berufskrankheit § 11 56
– Verletztengeld § 11 63

– der medizinischen Rehabilitation
§ 11 45

– der Pflegeversicherung § 11 45
– Förderung der Gesundheit § 11 24
– für Nichtversicherte in Ausnahme-

fällen § 11 8
– medizinische und ergänzende zur

Rehabilitation § 11 36
– Mitaufnahme einer Begleitperson bei

stationärer Behandlung § 11 51
– medizinische Notwendigkeit

§ 11 54
– Persönliches Budget § 11 30
– Rehabilitation § 11 32, 34

– Notwendigkeit der – § 11 44
– Schwangerschaft und Mutterschaft

§ 11 22
– Schwerpflegebedürftigkeit § 11 29
– stationäre – zur Vorsorge oder Reha-

bilitation § 111 3
– Teilkostenerstattung für alle – § 14 7
– Verhütung von Krankheiten § 11 24
– Verschlimmerung von Krankheiten

§ 11 25
– versicherungsfremde

– Begriff § 221 3
– pauschale Abgeltung der Aufwen-

dungen durch den Bund § 221 1, 4
– Verteilung der pauschalen Abgel-

tung § 221 6
– Versorgungsmanagement § 11 55a
– Zahnersatz § 11 28
Leistungen der GKV
– Außenseitermethoden § 2 7
– bei fehlendem Wirksamkeitsnach-

weis einer Behandlungsmethode § 2
7, 7a

– besondere Therapierichtungen § 2 4
– Arznei und Heilmittel der Natur-

heilkunde § 2 5
– Eigenverantwortung der Versicherten

§ 2 3
– Qualitätsstandards § 2 6
– Sachleistungsprinzip § 2 8

– Verschaffungsverträge § 2 9
– soziale Dienste

– häusliche Pflege Schwerpflegebe-
dürftiger § 2 9a

Leistungen der medizinischen Reha-
bilitation

– Abgrenzung zu Leistungen der Pfle-
geversicherung § 11 45

– Erbringung für Mütter und Väter
§ 111a 1
– Abschlussvoraussetzungen für Ver-

sorgungverträge § 111a 5
– Vergütung § 111a 7

– Familienheimfahrten i. R. der –
§ 60 57

– Rahmenempfehlungen § 111b 1
– Beachtung der Rehabilitations-

Richtlinien § 111b 5
– Besonderheiten einzelner Patien-

tengruppen § 111b 18
– gleichmäßiges Leistungsgeschehen

§ 111b 17
– Indikationskriterien § 111b 12
– individuelle Anspruchsvorausset-

zungen § 111b 13
– Qualitätssicherungsmaßnahmen

§ 111b 15
– rechtliche Bindungskraft § 111b 19
– Umfang und Inhalt der Zusam-

menarbeit § 111b 14
– Wirtschaftlichkeit der Leistungser-

bringung § 111b 16
– Ziele und Inhalte § 111b 11

– Umfang der Fahr- und Reisekosten
nach SGB IX § 60 53

Leistungen der Pflegeversicherung
– Abgrenzung zu Leistungen der medi-

zinischen Rehabilitation § 11 45
Leistungen ohne Rechtsgrundlage
– Begriff § 12 13
– Haftung von Vorstandsmitgliedern

§ 12 10
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Leistungsanspruch
– auf Leistungen der medizinischen

Rehabilitation § 11 50
– Beginn § 11 19
– bei Familienversicherung § 10 5

– Bindung an das Mitgliedschafts-
verhältnis § 10 10

– nach Vollendung des 15. Lebens-
jahres § 10 7

– Nachrangverhältnis § 10 8
– vor Vollendung des 15. Lebens-

jahres § 10 7a
– Wegfall der Voraussetzungen

§ 10 12
– Beschränkung

– Behandlung nur durch zugelassene
Krankenhäuser § 108 12

– des einzelnen versicherten Jugend-
lichen § 21 7

– des einzelnen versicherten Kindes
§ 21 7

– Ende § 11 21
– Entstehen des – § 19 4
– Leistungsausschlüsse für Vorerkran-

kungen § 11 20
– nachgehende Leistungsansprüche

§ 11 21
– Ruhen

– bei Auslandsaufenthalt § 16 5
– in EG-Mitgliedsländern § 16 11
– in Ländern mit Sozialversiche-

rungsabkommen § 16 13
– Kostenerstattung bei Behandlung

im Ausland § 16 9
– räumlicher Geltungsbereich § 16 5a
– Rechtswirkung des – § 16 4
– Umfang § 16 3
– vorübergehender Auslandsaufent-

halt § 16 7
– Ruhenstatbestände § 16 1
– Übergangsregelung für Versicherte

im Beitrittsgebiet § 11 65
– Verlängerung des – bei Beendigung

der Mitgliedschaft Versicherter § 19 7
– Versorgungsmanagement § 11

55a, 55b
– Wartezeit § 11 19
Leistungsanspruch des Versicherten
– Gruppenprophylaxe zur Verhütung

von Zahnerkrankungen bei Kindern
§ 21 6

– Richtlinien des Bundesausschusses
als untergesetzliche Norm zur Kon-
kretisierung des – § 34 29b

Leistungsarten § 11 10
– Abgrenzung zur Leistungszuständig-

keit der Pflegekassen § 11 48
– Begriff stationäre Behandlung § 11 53
– bei Schwerpflegebedürftigkeit § 11 5
– Ermessensleistungen § 11 15
– Familienhilfe § 11 22
– Leistungen bei Schwangerschaft und

Mutterschaft § 11 22
– Mitaufnahme einer Begleitperson bei

stationärer Behandlung § 11 51
– Rechtsanspruchsleistungen § 11 14
– Sterbegeld § 11 22
– Überblick über – § 11 1
Leistungsausgaben
– Erfassung zum Risikostrukturaus-

gleich § 267 6
Leistungsausschluss § 11 20
– bei funktionsanalytischen und funk-

tionstherapeutischen Maßnahmen
§ 28 36

Leistungsbeschränkung bei Selbstver-
schulden § 52 1

– Anhören des Versicherten § 52 12
– bedingter Vorsatz § 52 4
– Beweislast § 52 7
– bewusste Fahrlässigkeit § 52 4
– Ermessen der Krankenkasse § 52 10
– gefährliche Sportarten § 52 5
– Nichtanlegen des Sicherheitsgurtes

§ 52 5
– Rückforderung und Kostenbeteili-

gung des Versicherten § 52 8
– bei Sachleistungen § 52 9

– Suchtkrankheit § 52 5
– Suizidversuch § 52 5
– Verbrechen oder vorsätzliches Ver-

gehen § 52 6
– vorsätzliches Zuziehen einer Krank-

heit § 52 3
Leistungsempfänger nach dem AFG
– Versicherungspflicht § 5 27
Leistungsempfänger nach dem

SGB III
– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-

sicherungspflichtiger § 192 63
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Leistungserbringer
– an der gesundheitlichen Versorgung

beteiligte – § 69 4
– Aufzeichnungs- und Mitteilungs-

pflichten
– Grundvorschrift § 294 1

– Ausschluß der Inanspruchnahme
§ 13 41

– Auswahl der –
– religiöse Bedürfnisse § 2 12

– Grundvorschrift für die Übermitt-
lung von Leistungsdaten § 294 1

– Integrationsverträge
– Zulassungsrecht § 140b 17

– integrierte Versorgung
– Vergütung externer Leistungser-

bringer § 140c 9
– Weiterleitung personenbezogener

Daten § 294 4
Leistungserbringer von Heilmitteln
– Zulassungsvoraussetzungen § 124 6
Leistungserbringerkennzeichen
– Führung und Verwendung § 293 1
Leistungserbringerrecht
– Änderungen im – durch GKV-

Gesundheitsreformgesetz 2000 § 69 2
– disponibel für Integrationsvertrags-

partner § 140b 15
– Einbeziehung des KHG und seiner

Rechtsverordnungen § 69 5
– öffentlich-rechtlicher Versorgungsauf-

trag der Krankenkassen § 69 7
– öffentliches Recht § 69 2
– Rechte Dritter § 69 10
– Rechtsbeziehungen zwischen Kran-

kenkassen und Leistungserbringern
§ 69 1

– Zuordnung zum öffentlichen Recht
§ 69 9

– Zuständigkeit der Sozial- bzw. Ver-
waltungsgerichte § 69 11

Leistungserbringung
– delegationsfähige Leistungen

– chiropraktische Behandlung
§ 28 16a

– durch Heil-/Hilfspersonen § 28 16
– durch Heilpraktiker § 28 16a
– durch Hilfspersonen § 28 14
– durch Sozialarbeiter § 28 18
– Injektionen § 28 14d

– Laborleistungen § 28 14b
– Psychotherapie § 28 16
– radiologische Leistungen § 28 14c

– nicht delegationsfähige Leistungen
§ 28 14a

– Qualität, Humanität und Wirtschaft-
lichkeit § 70 1

Leistungsgefährdung von Ortskran-
kenkassen

– bei Errichtung von Betriebskranken-
kassen § 147 5, 6c

Leistungsinhalt bei Krankenbehand-
lung § 27 7

Leistungsintervall
– Anrechnung anderer Vorsorgemaß-

nahmen § 23 38
– Nachweispflichten des Versicherten

§ 23 44
– Unterschreitung des Vierjahreszeit-

raumes § 23 40
Leistungsmodelle
– Durchführung durch die Kranken-

kassen § 63 13
Leistungspflicht der GKV
– Ausschluss der – bei Leistungen auf-

grund eines Arbeitsunfalles oder
einer Berufskrankheit § 11 56
– Dienstunfälle im Beitrittsgebiet

§ 11 67
– irrtümliche Leistungen § 11 64
– Verletztengeld § 11 63

– bei Festbetrag
– Preise unterhalb der Festbeträge

§ 12 9
– Tragung der Mehrkosten durch

Versicherte § 12 8
– bei Festbetrag für Arzneimittel § 12 7
– bei Versicherten aus dem Beitritts-

gebiet
– bei Versicherten aus Ostberlin

§ 11 65
– Haftung von Vorstandsmitgliedern

bei widerrechtlicher Leistungsgewäh-
rung § 12 10

– Krankenhausleistungen § 11 55
– Übergangszeit § 11 59

– familienversicherte Personen
§ 11 60

– Wirtschaftlichkeitsgebot § 12 2b
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Leistungsrecht
– Generalklausel § 12 2
– Grundbegriffe

– Leistungen § 11 10
– Versicherte § 11 7

Leistungsstörungen
– bei der ärztlichen Behandlung § 75 19
Leistungsumfang
– bei Teilkostenerstattung § 14 10
Leistungsverpflichtung der Kranken-

kassen bei im Ausland Beschäf-
tigten § 17 1

– Leistungsvoraussetzungen § 17 9
– Erstattungsanspruch § 17 23
– Erstattungspflicht der Kranken-

kasse § 17 28
– Erweiterung auf Familienangehö-

rige § 17 15
– Inhalt der Leistung § 17 19
– Versicherungseigenschaft § 17 6

Leistungsverzeichnis
– Änderung oder Ergänzung § 87 7
– Punktwertrelation § 87 8
Leistungszuständigkeit
– der Krankenkassen für Rehabilitati-

onsleistungen § 11 46
Lese- und Rechtschreibschwäche
– keine Krankheit § 27 19
Liste verordnungsfähiger Arzneimittel

– Vorschrift gestrichen § 34a 1
Lohnabrechnungszeitraum § 226 6
Lohnfortzahlung
– bei stationären Vorsorgemaßnahmen

§ 23 31
Lohnnachzahlungen
– beitragspflichtige Einnahmen versi-

cherungspflichtig Beschäftigter
§ 226 6

Lohnsteuerfreie Einkünfte
– Beitragspflicht § 226 4e
Lohnsteuerfreie einmalige Einnahmen
– Nichtanrechnung auf das Jahresar-

beitsentgelt § 6 5
Lohnunterlagen
– Führung der – für jeden Beschäftig-

ten durch den Arbeitgeber § 253 5
Löschung von Sozialdaten § 284 13;

§ 304 1

Löschungsfristen bei Forschungsvor-
haben

– für Datenbestände § 287 8

Massage
– im Rahmen der Heilmittelversor-

gung § 124 2
MDK § 275 1
– Akteneinsicht des Versicherten

§ 276 71
– Begutachtung von Leistungsfällen

– Begutachternotwendigkeit § 275 35
– Datenschutz § 276 18

– Datenerhebung § 276 23
– Datenverarbeitung § 276 28
– Einwilligung des Betroffenen

§ 276 48
– Kontrolle des – § 276 43
– Löschung, Sperrung, Berichtigung

der Daten § 276 39
– Schweigepflichtentbindung

§ 276 55
– Sozialdaten § 276 21
– Sozialgeheimnisse § 276 19
– Verletzung von Privatgeheimnissen

§ 276 53
– Fallgruppen § 275 6

– Begutachtung Arbeitsunfähigkeit
§ 275 38

– Begutachtung möglicher Behand-
lungsfehler § 275 47b

– Behandlung im Ausland § 275 44
– Dialysebehandlung § 275 47a
– häusliche Krankenpflege § 275 45
– Rehabilitationsmaßnahmen

§ 275 37
– zahnärztliche Leistungsfälle

§ 275 32
– Zahnersatz § 275 46

– Gutachterauftrag
– Befugnis zum Betreten von Kran-

kenhäusern/Rehabilitationseinrich-
tungen § 276 72

– Gutachterverfahren
– Notkompetenz § 275 29

– Hausbesuch bei Arbeitsunfähigen
§ 276 73

– Kostenerstattung § 276 69
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– Leistungsanspruch der Krankenkassen
– ohne Einschaltung des Leistungs-

trägers § 275 13
– Mitwirkungspflicht des Versicherten

– Einholung seines Einverständ-
nisses § 276 15

– Prüfung der Personalbemessung
§ 275 52

– Sachleistungsprinzip § 275 13
– Sozialdatenübermittlung an externe

Gutachter § 276 70
– Tätigkeit des – § 275 26
– Tätigkeit des – als Gutachterdienst

§ 275 5
– Übermittlung von Fremdbefunden

§ 276 68
– Unabhängigkeit der ärztlichen Gut-

achter § 275 54
– Verpflichtung der Krankenkassen zur

Auskunftserteilung § 276 6
– Datenzusammenführung § 276 8
– Mitwirkungspflicht des Versicher-

ten § 276 15
– spezielle Gutachtenfälle § 276 10

– Verpflichtung der Krankenkassen zur
Mitwirkung im Verfahren
– Gewährleistungshaftung § 275 31

– Verpflichtung zur Zusammanarbeit
Krankenkassen/MDK § 276 13

– Vertrags-, Struktur- und Versicher-
tenberatung § 275 48

– Verwaltungsverfahren § 275 12
– Beweiserhebung § 275 17

– Verwaltungsverfahren und Gutach-
ten § 275 15

Medizinische Rehabilitation
– Abgrenzung § 107 28
– Leistungen

– Aufgaben § 11 34
– selbstbeschaffte Leistungen

– Kostenerstattung § 13 78
– Umfang der Fahr- und Reisekosten

nach SGB IX § 60 54
Medizinische Rehabilitationsmaß-

nahmen
– Arbeitstherapie § 42 5
– Belastungserprobung § 42 4
– Beschäftigungstherapie § 42 6

Medizinische Versorgungszentren
– Abgrenzung gegenüber Praxisklini-

ken § 115 9
– integrierte Versorgung

– Vertragspartner der Krankenkassen
§ 140b 6

Medizinische Vorsorgeleistungen
§ 23 1

– Anspruchsvoraussetzungen § 23 6
– Gefährdung der gesundheitlichen

Entwicklung eines Kindes § 23 9
– im Rahmen der ambulanten Behand-

lung § 23 12
– Pflegebedürftigkeit vermeiden § 23 11
– Prüfpflicht durch Medizinischen

Dienst § 23 34
– Schwächung der Gesundheit § 23 8
– stationäre Behandlung in Vorsorge-

einrichtungen § 23 23
– Budgetierung der Ausgaben für –

1993–1995 § 23 48a
– Krankengeld bei – § 23 26
– Leistungsumfang § 23 24
– Mitaufnahme einer Begleitperson

§ 23 24
– Zuzahlung § 23 28

– Vierjahreszeitraum § 23 38
– Zuschuss zu den übrigen Kosten

§ 23 21
Medizinischer Dienst der Kranken-

versicherung
– Arbeitsgemeinschaft auf Bundes-

ebene § 282 2
– Aufgaben des Verwaltungsrates

§ 280 3
– Erlass von Richtlinien § 280 10
– Errichtung und Auflösung von

Nebenstellen § 280 11
– Feststellung des Haushaltsplanes

§ 280 8
– jährliche Betriebs- und Rechnungs-

prüfung § 280 9
– Wahl und Entlastung des

Geschäftsführers und seines Vertre-
ters § 280 12

– Ausnahmeregelung für Bundesbahn,
Bundespost, Bundesknappschaft und
Seekrankenkasse § 283

– Beschlussfassung im Verwaltungsrat
§ 280 15

– Ergebnis der Begutachtung § 277 8
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– Feststellung der Pflegebedürftigkeit
§ 11 50

– Gutachten über Arbeitsunfähigkeit
§ 277 8

– Kommunikationsbeziehungen zu
Kassen/Leistungserbringung und
Versicherten § 277 5

– Landesverbände der Krankenkassen
als Mitglieder der Arbeitsgemein-
schaft – § 211 8

– Prüfpflicht bei Vorsorgeleistungen
§ 23 34

– Prüfung der Kostenübernahme bei
Behandlung im Ausland § 18 4

– Richtlinien über die Zusammenarbeit
§ 282 2

– Umfang der Verpflichtung bei der
Übermittlung von Gutachten des –
§ 277 9

– Unterrichtung des Arbeitgebers
§ 277 17

– Verbindlichkeit der Richtlinien über
Zusammenarbeit § 210 8

– Vorbemerkungen zum – § 275
Vorbem.

Medizinisches Versorgungszentrum
– Gründung durch Eigeneinrichtung

§ 140 6
Medizinproduktegesetz
– Zulassungsstandards für Hilfsmittel

nach – § 126 2
Mehrehen im Ausland
– Familienversicherung § 10 17
Mehrere Beschäftigungsverhältnisse
– anteilige Beitragszuschussverpflich-

tung bei freiwilliger Versicherung in
der GKV § 257 7

– Beitragsbemessung § 226 10a1
– bei teilweiser Ausübung im bishe-

rigen Bundesgebiet und im Bei-
trittsgebiet § 226 10f

– im Beitrittsgebiet § 226 10e
– Berechnung des regelmäßigen Jahres-

arbeitsentgelts § 6 8
Mehrere Betriebe eines Arbeitgebers
– Errichtung einer Betriebskranken-

kasse § 147 10
Mehrere geringfügige Beschäftigungen
– Versicherungsfreiheit § 7 5
– Zusammenrechnung § 7 5

Mehrfachbeschäftigte
– Beitragszahlung § 253 2b
Mehrfachbeschäftigung
– anteilige Beitragszuschussverpflich-

tung § 257 15a
Mehrfachinanspruchnahme
– Verhinderung von unkoordinierter –

von Vertragsärzten § 64 26
Mehrkostenregelung
– bei zahnerhaltenden Maßnahmen

§ 28 19
Mehrkostenregelung bei Zahnfül-

lungen
– Abrechnung des Vertragszahnarztes

§ 28 22
– Leistungsausschluss bei Austausch

intakter Füllungen § 28 28
– schriftliche Vereinbarung zwischen

Vertragszahnarzt und Versicherten
§ 28 27

– Übergangsregelung § 28 29
Mehrleistungen der Krankenkassen
– Regelung in der Satzung § 194 5
Meldepflicht bei Bezug von Arbeits-

losengeld, Arbeitslosenhilfe oder
Unterhaltsgeld

– Aufgaben der Krankenkassen
§ 203a 12

– Aufgaben der Spitzenverbände der
GKV § 203a 10

– Aufgaben der Weiterleitungsstellen
der Krankenkassen § 203a 11

– Meldepflichten bei Bezug von –
§ 203a 2

– Meldeverfahren § 203a 13
– Abmeldungen § 203a 16
– Änderungsmeldungen § 203a 15
– Anmeldungen § 203a 14
– Berichtigungen § 203a 17
– Bestandsabstimmung § 203a 19

– Meldeverfahren zwischen der Bun-
desagentur für Arbeit und den Trä-
gern der GKV § 203a 2

– Meldungen der Agenturen für Arbeit
§ 203a 2

Meldepflicht bei Familienversiche-
rung

– Aushändigung der Krankenversi-
chertenkarte § 10 71a
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Meldepflichten bei Bezug von Erzie-
hungsgeld

– Bescheinigung der Krankenkasse zur
Vorlage bei der Zahlstelle § 203 9

– Kindesmutter nicht Bezugsberech-
tigte § 203 12

– Landeserziehungsgeld § 203 16
– Meldeverfahren § 203 3
– Mitteilungspflicht der Zahlstellen

§ 203 8
– Wechsel der/des Bezugsberechtigten

§ 203 13
– Zahlstellen des Erziehungsgeldes

§ 203 2
Meldepflichten bei Einberufung zum

Wehrdienst oder Zivildienst
– amtliche Vordrucke § 204 5
– bei Ende des Wehrdienstes in der

Verfügungsbereitschaft § 204 6
– bei Wehrübungen § 204 2
– der Agentur für Arbeit § 204 2
– des Arbeitgebers § 204 2
– des Bundesamtes für den Zivildienst

§ 204 7
– des Bundesministeriums der Vertei-

digung § 204 1, 6
– für andere und freiwillig Versicherte

§ 204 4
– für Arbeitslose § 204 3
– Grenzschutzdienstpflichtige § 204 8
– im Beitrittsgebiet § 204 1a, 10
– Unterbrechungsmeldung § 204 2a
Meldepflichten bei Rentenantragstel-

lung und Rentenbezug
– Anwendung des Vordrucks „Mel-

dung zur KVdR nach § 201 Abs. 1“
§ 201 8c

– Besonderheiten im Beitrittsgebiet
§ 201 23

– des Versicherten bei Rentenbezug
§ 201 6

– für die Meldung zuständige Kran-
kenkasse § 201 3

– Gemeinsame Grundsätze zum
KVdR-Meldeverfahren § 201 2

– Information der zuständigen Kran-
kenkasse und des Rentenversiche-
rungsträgers § 201 7

– Inhalt der Meldungen § 201 2
– maschinelles Meldeverfahren

§ 201 22c

– Meldepflicht hinsichtlich Beginn und
Ende der Beitragszahlung § 201 21

– Meldetatbestände § 201 8d
– Meldungen bei Änderungen in der

Kassenzuständigkeit § 201 22
– Meldungen bei Aufnahme einer

Beschäftigung § 201 9
– Meldungen des Rentenversiche-

rungsträgers § 201 14
– Meldungen für versicherungsfreie

Rentner § 201 12
– Meldungen für versicherungspflich-

tige Rentner, die nicht in der KVdR
versichert sind § 201 11

– Mitteilung bei Ende, Entzug, Wegfall
oder Ruhen der Rente § 201 20

– Mitteilung bei Rücknahme oder
Ablehnung des Rentenantrags
§ 201 17

– Mitteilung über Zeitpunkt und Höhe
der Rente § 201 16

– Sinn der – § 201 8
– zuständige Krankenkasse für die

Bearbeitung der Meldung § 201 5
Meldepflichten bei sonstigen versi-

cherungspflichtigen Personen
§ 200 1

– Auszubildende des Zweiten Bil-
dungsweges § 200 9

– Auszubildende ohne Arbeitsentgelt
§ 200 7

– Behinderte in Werkstätten § 200 2
– Bezieher von Vorruhestandsgeld

§ 200 4
– Landwirte, ihre mitarbeitenden Fami-

lienangehörigen und Altenteiler
§ 200 1b

– Personen in Einrichtungen der
Jugendhilfe § 200 2

– Praktikanten § 200 7
– Studenten § 200 6
– Teilnehmer an berufsfördernden

Maßnahmen zur Rehabilitation
§ 200 3
– im Beitrittsgebiet § 200 12

Meldepflichten bei unständiger
Beschäftigung

– der Arbeitgeber § 199 5
– der Gesamtbetriebe § 199 6
– des unständig Beschäftigten § 199 2
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Meldepflichten bei Versorgungsbe-
zügen § 202 2

– Aufgaben der Zahlstelle § 202 5
– Aufgaben des Versorgungsempfän-

gers § 202 8
– Beiträge zur Pflegeversicherung

§ 202 3c
– im Beitrittsgebiet § 202 15
– Möglichkeit von Vereinbarungen

§ 202 13
– Überschreiten der Beitragsbemes-

sungsgrenze § 202 12a
– Verfahrensbeschreibung der Bei-

tragsabführung durch Zahlstellen
§ 202 14

– Verpflichtung der Krankenkasse
§ 202 11

– Zahlstellenverfahren § 202 13
– zu berücksichtigende Versorgungsbe-

züge § 202 4
Meldepflichten bestimmter Versiche-

rungspflichtiger
– Empfänger von Versorgungsbezügen

§ 205 4
– Meldetatbestände § 205 2
– Rentenbezieher mit Arbeitseinkom-

men § 205 6
Meldepflichten des Versicherten
– bei Rentenbezug § 201 6
Meldetatbestände bei Unterbre-

chungsmeldungen durch Arbeit-
geber § 192 21

Meldevordrucke
– Meldetatbestände bei Rentenantrag-

stellung und Rentenbezug § 201 8d
– Meldung zur Krankenversicherung

der Rentner § 201 8c
Meldungen
– bei Bezug von Entgeltersatzleistun-

gen § 192 21
– bei Rentenantragstellung und Ren-

tenbezug § 201 1
– für freiwillig versicherte Arbeitneh-

mer § 188 17a
Mietwagen
– Fahrkostenübernahme § 60 43
Mindestalter
– für freiwillige Versicherung in der

GKV § 9 27

Mindestarbeitsentgelt für Behinderte
– Entwicklung des – § 235 8a
– im Beitrittsgebiet § 235 8b
Mindestbeitrag
– für freiwillig Versicherte § 240 1, 12

– bei Bezug von Erziehungsgeld
§ 224 5a

Mindestbeitragsbemessungsgrundlage
– für Bezieher des Existenzgründungs-

zuschusses § 240 13b1
Mindestbemessungsgrundlage
– bei beitragspflichtigen Einnahmen

freiwilliger Mitglieder § 240 12
– mehrfache Veränderung durch den

Gesetzgeber § 240 12a
– Regelung für freiwillige Mitglieder

mit Anspruch auf Existenzgrün-
dungszuschuss und Gründungszu-
schuss § 240 12f1

– Regelung für hauptberuflich selb-
ständig Erwerbstätige seit 1993
§ 240 12c

– Entwicklung der – § 240 13
– Entwicklung der – für freiwillige

Mitglieder, die hauptberuflich selb-
ständig erwerbstätig sind § 240 13b

– Härtefallregelung § 240 12g
– kein gesonderter Mindestbeitrag

§ 240 13l
– Mindesteinnahmeregelung § 240 12h
– Regelung für das Beitrittsgebiet

§ 240 13c
Mindestmengen
– Festlegung von § 135 Vorbem. 91
– für planbare Leistungen § 135

Vorbem. 93
Mindestmitgliederzahl
– bei Errichtung einer Betriebskranken-

kasse § 147 2, 21
– bei Errichtung einer Innungskran-

kenkasse § 157 1b
Mindestregelung
– planbare Eingriffe § 135 Vorbem. 90
Missglückter Arbeitsversuch
– Beginn und Ende der Mitgliedschaft

§ 186 14
– Rechtsprechung des BSG zum –

§ 186 14b
– Versicherungspflicht

– missglückter Arbeitsversuch § 5 15
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Mitarbeitende Familienangehörige
– Versicherungspflicht § 5 13
Mitarbeitende Gesellschafter
– Versicherungspflicht § 5 12
Mitglieder geistlicher Genossen-

schaften
– Versicherungsfreiheit § 6 44

– Postulanten und Novizen § 6 45
Mitgliederversammlung bei Verbän-

den der Ersatzkassen § 215 3
Mitgliederwerbung § 4 38
Mitgliedschaft
– bei Arbeitsunterbrechung

– bei Arbeitskampf § 5 19
– bei unbezahltem Urlaub § 5 19
– bei unentschuldigtem Fernbleiben

von der Arbeit § 5 19
– mit Entgeltfortzahlung § 5 18
– ohne Entgeltfortzahlung § 5 18, 19

– während der Schwangerschaft § 5 20
Mitgliedschaft von Rentenantrag-

stellern
– Befreiung von der – § 189 20
– Beginn der – § 189 9
– Eintritt der – § 189 2
– Ende der – § 189 12
– fehlende Mitwirkung des Rentenan-

tragstellers § 189 8
– unbegründeter Rentenantrag § 189 7
– Voraussetzungen § 189 5
Mitgliedschaftsverhältnis
– und Familienversicherung § 10 10
Mittel
– der Krankenkasse

– Betriebsmittel § 259 1
– Rücklage § 259 1
– Verwaltungsvermögen § 259 1

– der Krankenversicherung
– Aufbringung § 220 1

Mitwirkungspflicht des Versicherten
– bei Krankenbehandlung und Rehabi-

litationsmaßnahmen § 1 7
Modellvereinbarung
– mit Leistungserbringern § 64 1
– Vertragspartner § 64 5
Modellvorhaben
– Begriff § 63 8
– Bericht über die Ergebnisse der Aus-

wertung von –

– Erstellung des – durch unabhän-
gige Sachverständige § 65 2

– Beteiligung Dritter § 64 11
– Budgetregelungen § 64 20
– Durchführungsgrundsätze § 64 15
– Durchführungskompetenz der Kran-

kenkassen § 63 9
– Pflegesatzparteien und Krankenhaus

§ 64 25
– Rechtsnatur der Modellverträge

§ 64 9
– uneingeschränkte Vertragskompetenz

für Kassen mit allen zugelassenen
Leistungserbringern § 64 4

– Vereinbarung mit Leistungserbrin-
gern § 64 3

– Vereinbarungsmodelle § 64 1
– Wegfall der Quorumsregelung § 64 19
– wissenschaftliche Begleitung und

Auswertung von – § 65 1
– Ziel der – § 63 11
– zur Verbesserung der Qualität und

Wirtschaftlichkeit der Versorgung
§ 63 4

– zur Vermeidung unkoordinierter
Mehrfachinanspruchnahme von Ärz-
ten mit Krankenversichertenkarte
§ 64 2

– zur Vermeidung von „Doktor-Hop-
ping“ § 64 26

Modellvorhaben zur Weiterentwick-
lung der Versorgung

– von Finanzierungsformen der Leis-
tungserbringung § 63 12

– von Organisationsformen der Leis-
tungserbringung § 63 12

– von Verfahrensformen der Leistungs-
erbringung § 63 12

– von Vergütungsformen der Leis-
tungserbringung § 63 12

Molaren
– Fissurenversiegelung der – § 22 20
Morbiditätsorientiertes Ausgleichs-

system
– i. R. der Weiterentwicklung des Risi-

kostrukturausgleichs § 268 1
Morbiditätsrisiko
– vertragsärztliche Gesamtvergütung

– § 85a 2
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Mundgesundheit § 22 14
Mundhygiene
– bei Kindern § 21 1
Mundhygiene bei Kindern
– Förderung der – § 21 1
Müttergenesungswerk
– Anforderungen an Einrichtungen

des – § 111a
– Versorgungsverträge der Kranken-

häuser mit Einrichtungen des –
§ 111a

Mutterschaft
– Haushaltshilfe § 38 5
Mutterschaftsgeld
– Anspruch bei Auslandsaufenthalt

§ 16 19
– Beitragsfreiheit bei Anspruch auf –

§ 224 1
– Beitragspflicht

– bei zusätzlichen beitragspflichtigen
Einnahmen § 224 5

– Zuschuss des Arbeitgebers § 226 4g
– beitragspflichtige Einnahmen der

selbständigen Künstler und Publi-
zisten § 234 6

– kein Anspruch bei Bezug von – auf
Arbeitgeberzuschuss zur PKV
§ 257 11

Nachentrichtete Beiträge zur RV
– Versicherungspflicht zur KVdR bei –

§ 5 93
Nachgehender Leistungsanspruch

§ 11 21; § 19 6
– auf Krankengeld § 19 12
– für die Familienversicherung § 19 13
– im Beitrittsgebiet § 19 24
– nach dem Ende der Mitgliedschaft

§ 19 10
– neben Familienversicherung § 19 21
Nachzahlungen
– Versorgungsbezüge

– Beitragspflicht § 229 9
Nebenbeschäftigung
– Versicherungsfreiheit bei Studium

§ 6 29
– in Semesterferien § 6 30

– von Beamten
– Regelungslücke § 257 4

Nebenerwerbslandwirte
– Familienversicherung für Ehegatten

von – § 10 36
Nettoarbeitsentgelt
– Begriff § 47 3a
– beitragspflichtige Einnahme § 226 7e
– Berücksichtigung bei der Kranken-

geldfestsetzung § 47 3
Neue Heilmittel
– Anerkennung durch den Bundesaus-

schuss § 138 2
– Beschränkung der Notwendigkeit

der Anerkennung des therapeuti-
schen Nutzens auf – § 138 3

– Schutz des Patienten § 138 2
Neue Untersuchungs- und Behand-

lungsmethoden
– Begriffe § 135 3
– Einschränkung der ärztlichen Thera-

piefreiheit § 135 5
– Grundsatznorm § 135 3
– positives Votum des Bundesaus-

schusses § 135 5
– Voraussetzungen für die Abrechnung

zu Lasten der Krankenkassen § 28 12
Neuerrichtung einer Betriebskranken-

kasse
– nur für Beschäftigte der betroffenen

Betriebe § 147 28
Neuerrichtung einer Krankenkasse
– Beginn der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger bei – § 187 2
Nichteheliche Kinder
– Familienversicherung § 10 18
Nichteheliche Lebensgemeinschaften
– Familienversicherung § 10 17a
Nichtentrichtung der Beiträge
– Ende der freiwilligen Mitgliedschaft

§ 191 4
Nidation
– Mittel zur Verhütung der – § 24a 24
Niederschlagung
– Beiträge § 252 26a
Normwirkung der Kollektivverträge
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 72 43
Notarztgebühr
– neben Vergütung für Krankentrans-

portleistung § 133 8
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Notdienst
– dreiseitige Verträge § 115 11
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 75 34
– Regelung der Teilnahme durch KVen

§ 75 36
– Teilnahmepflicht und Teilnahmerecht

der Vertragsärzte § 75 35
Notfallbehandlung
– Arztvorbehalt § 15 10
Notfallversorgung
– Ausnahme der Beschränkung des

Leistungsanspruchs auf zugelassene
Krankenhäuser § 108 12

– Hochschulambulanzen § 76 34
– im Krankenhaus § 76 32
– privatärztliche Leistungen in der –

§ 76 31
– und freie Arztwahl § 76 29
Novizen
– Versicherungsfreiheit § 6 45
Nutzen von Sozialdaten
– Begriff § 284 18

Öffentlich-rechtlicher Vertrag
– über Modellvorhaben § 64 9

– und Rechte Dritter § 64 12
Öffentliche Verkehrsmittel
– Fahrkostenübernahme § 60 40
Öffentliche Verwaltungen
– Betriebskrankenkassen von – § 156 1
Öffnung von Krankenkassen
– Anhörungsrecht der Verbände § 172 1
Ordensmitglieder
– Versicherungsfreiheit § 6 44
Ordnungswidrigkeiten § 307 1
– Ahndung § 307 21
– elektronische Gesundheitskarte

– Missbrauch § 307 4
– Meldepflichten

– Arbeitgeber § 307 8
– Bezieher von Rente und Versor-

gungsbezügen § 307 10
– Tatbestand § 307 12, 14
– Versicherte § 307 9, 13

Organe der KV
– gesetzgebendes

– Vertreterversammlung § 79 a. F. 2

Organe des Spitzenverbandes Bund
– Mitgliederversammlung § 217b 7
– Verwaltungsrat als Selbstverwal-

tungsorgan § 217b 2, 3
– Vorstand § 217b 5
Organisation der Krankenversiche-

rung
– Einführung § 143 Vorbem.
Organmitglieder
– Anzahl der – § 194 7
– Entschädigung § 194 8
Organübertragungen
– nachstationäre Behandlung § 115a 18
Ortskrankenkasse
– Kassenwahlrechte für alle Versicher-

ten § 146a 2
– notleidende § 146 1
– Schließung § 146a 2
Ortskrankenkassen
– Abgrenzung der Region § 143 3
– Bedarfssatzschwellenwert § 145 5
– Bezirk § 143 1
– freiwillige Vereinigung § 144 1
– freiwillige Vereinigung/Genehmi-

gung § 144 3
– freiwillige Vereinigung/länderüber-

greifend § 144 2
– länderübergreifende Regionen § 143 4
– Leistungsfähigkeit § 145 4
– Leistungsgefährdung bei Errichtung

einer Innungskrankenkasse § 157 7
– regionale Gliederung § 143 2
– regionale Gliederung von – § 143 2
– Risikostrukturen § 144 1
– Verbesserung der Wettbewerbsfähig-

keit § 145 4
– Vereinigung innerhalb eines Landes

auf Antrag § 145 1

Palliativversorgung § 37b 2
– anspruchsberechtigter Personenkreis

§ 37b 5
– in Pflegeeinrichtungen § 37b 17
– Leistungserbringung durch Pallia-

tive-Care-Teams § 37b 11
– Leistungsinhalt § 37b 8
– Palliativmedizin § 37b 4
– Richtlinien des Gemeinsamen Bun-

desausschuss § 37b 20
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– Voraussetzungen
– ärztliche Verordnung § 37b 15

Patentgeschützte Arzneimittel
– Festbeträge für – § 35 12
Patientenbeteiligung
– allgemeine Verpflichtung § 140f 1
– Ansprüche auf Verdienstausfall

§ 140f 23
– in den Gremien auf Bundesebene

§ 140f 2
– Antragsrecht § 140f 4
– Auswirkungen § 140f 5

– in den Gremien auf Landesebene
§ 140f 8
– Landesausschüsse § 140f 10
– Umfang § 140f 10
– Zulassungs- und Berufungsaus-

schüsse § 140f 11
– in den Gremien auf regionaler Ebene

§ 140f 16
– Mitwirkung bei Empfehlungen und

Richtlinien § 140f 17
– Patientenbeauftragter § 140h 1

– Aufgaben § 140h 3
– Auswirkungen § 140h 5
– Befugnisse § 140h 4

– Patientenorganisationen § 140f 3
– Pauschbetrag für Zeitaufwand

§ 140f 24
– Reisekosten § 140f 20
Patientenquittung § 305 11
Patientenrechte
– Stärkung der – § 70 7
Patientensouveränität
– freie Arztwahl als Ausdruck der –

§ 76 2
Pauschal versteuerte Einnahmen
– Nichtanrechnung auf das Jahresar-

beitsentgelt § 6 5
Pauschalbeitragsverordnung § 244 7a
Pauschalierte Mehrarbeitsvergütungen
– Anrechnung auf das Jahresarbeits-

entgelt § 6 4a
Pensionäre
– Versicherungsfreiheit § 6 40
– versicherungspflichtige Nebenbe-

schäftigung § 6 41
Personalkörperschaften § 4 9

Personalkosten
– Tragung der – bei Betriebskranken-

kassen § 147 15
Personen in Einrichtungen der

Jugendhilfe
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 27
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 67
Personen mit Wohnsitz im Ausland
– Versorgung mit Zahnersatz § 27 23
Personenbezogene Daten
– bei den Kassenärztlichen Vereinigun-

gen
– Erhebung und Speicherung arztbe-

zogener Daten § 285 4
– Kassenzahnärztliche Vereinigungen

§ 285 8
– Verwendung und Nutzung § 285 7
– Zweckbindung § 285 5
– zwingende Voraussetzungen für

Erhebung und Speicherung versi-
chertenbezogener Daten § 285 6

– bei den Krankenkassen
– Erhebung und Speicherung von

Sozialdaten § 284 1
– Verwendung von – für Zwecke der

Mitgliedergewinnung durch Kran-
kenkassen § 284 20

– Weiterleitung durch Leistungser-
bringer § 294 4

Persönliches Budget § 11 30
Pflege-Versicherungsgesetz
– Neuregelungen Einfuehrung 177
Pflegebedürftigkeit
– Begriff der – § 11 40
Pflegedienste
– Kompetenz der Kirchen, Religionsge-

meinschaften und Wohlfahrtsver-
bände zum Abschluss von Rahmen-
empfehlungen für – § 132a 3

Pflegehilfsmittel bei häuslicher Kran-
kenpflege § 37 21

Pflegekinder
– Begriff § 10 21
Pflegeleistungen
– Einzelheiten zur Einleitung von –

§ 112 15
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Pflichten der Leistungserbringer
– Befugnis zur Weiterleitung personen-

bezogener Daten § 294 4
– Grundvorschrift für die Übermitt-

lung von Leistungsdaten § 294 1
Pharmazentralnummer
– Voraussetzung für Abrechnung und

Transparenz § 131 7
Pharmazeutische Unternehmen
– gesetzliche Datenlieferungspflicht

§ 131 6
Physikalische Therapie
– Zulassung im Rahmen der Heilmit-

telversorgung § 124 2
Plankrankenhäuser
– Aufnahmebescheid § 109 5
– Feststellungsbescheid

– Änderung oder Aufhebung § 110 4
– Pflicht zur Behandlung § 109 22
– Recht zur Krankenhausbehandlung

§ 109 21
– zugelassene Krankenhäuser § 108 3
Plausibilitätskontrollen
– in der ambulanten ärztlichen Versor-

gung § 75 25
Postulanten und Novizen
– Versicherungsfreiheit § 6 45
Praktikanten
– als Mitglieder der landwirtschaftli-

chen Krankenversicherung § 166 6
– Auskunfts- und Mitteilungspflichten

§ 206 9
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 17
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 34
– beitragspflichtige Einnahmen § 236 1
– Beitragszahlung § 254 6
– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen

§ 168 10
– Versicherungspflicht

– Beginn der – § 5 89
– bei Vor- und Nachpraktikum § 5 86
– bei Zwischenpraktikum § 5 87
– Ende der – § 5 90
– Nachrangigkeit § 5 84

Praktikanten ohne Arbeitsentgelt
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 84
– Versicherungspflicht bei – § 5 86

Prämien
– Beitragspflicht § 226 4d
Praxisgebühr
– Kostenerstattung § 13 44
Praxiskliniken
– Abgrenzung gegenüber medizini-

schen Versorgungszentren § 115 9
– Förderung durch dreiseitige Verträge

§ 115 7
– Legaldefinition § 115 7
Praxissemester
– Versicherungsfreiheit § 6 31
Preisvergleichsliste des Bundesaus-

schusses
– Beachtung bei der Verordnung von

Arzneimitteln § 73 29
Primärarztsystem
– und freie Arztwahl § 73 3; § 76 8
Primärkassen
– Gesamtverträge mit KBV § 82 2
Prinzip der wirtschaftlichen Leis-

tungsfähigkeit
– Beitragspflichtige Einnahmen freiwil-

liger Mitglieder § 240 4
Private Krankenversicherung
– Beitragszuschüsse

– für Vorruhestandsgeldbezieher
§ 257 20a

– Voraussetzungen für Beitragszu-
schuss § 257 9
– außerordentliches Kündigungs-

recht § 257 11l
– Bescheinigung des Versicherungs-

unternehmens § 257 11b
– brancheneinheitlicher Standardtarif

§ 257 11e
– Gebot der Spartentrennung § 257

11k
– kein Anspruch bei Bezug von Mut-

terschaftsgeld § 257 11
– Krankenversicherung nach Art der

Lebensversicherung § 257 11c
– Überschussbeteiligung § 257 11i
– Verzicht auf das ordentliche Kün-

digungsrecht des Versicherers
§ 257 11j

– vorzeitiges Kündigungsrecht gegen-
über – bei Eintritt der Versicherungs-
pflicht in der GKV oder der Famili-
enversicherung § 5 132
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Privater Krankenversicherungsschutz
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 2
– vorzeitiges Kündigungsrecht § 8 3a

Privatfahrzeug
– Fahrkosten § 60 28
– Fahrkostenübernahme § 60 47
Privatschullehrer
– Versicherungsfreiheit § 6 37
Prophylaktische Kuren
– Anrechnung von – im Beitrittsgebiet

§ 23 54
Prophylaxemaßnahmen § 21 1
Provisionen
– Beitragspflicht § 226 4d
Prozessqualität § 135 Vorbem. 59
Prüfung der Kassenärztlichen Bun-

desvereinigungen und der Kassen-
ärztlichen Vereinigungen

– Grundsätzliche Regelung § 274 1a
Prüfung der Krankenkassen und ihrer

Verbände
– Eigen- oder Fremdprüfung § 274 7
– Geschäfts-Rechnungs- und Betriebs-

prüfung § 274 3
– Gesetzmäßigkeit und Wirtschaftlich-

keit § 274 5
– Grundsätzliche Regelung § 274 2
– Kostenregelung § 274 10
– öffentlich-rechtliche Prüfungseinrich-

tung § 274 8
– Umfang der – § 274 2
– Verwaltungsvorschriften zur Durch-

führung der – § 274 12
Pseudonymisierung
– von Daten i. R. des Risikostruktur-

ausgleichs § 268 33
Psychiatrie-Enquête 1975 § 118 4
Psychiatrische Institutsambulanzen
– Abgrenzung zu psychiatrischer

Abteilung eines Allgemeinkranken-
hauses § 118 5

– psychiatrische und psychotherapeuti-
sche Versorgung
– Ermächtigung § 118 1
– Rechtsanspruch auf Ermächtigung

§ 118 7
– Sicherstellung der Behandlung

§ 118 9
– Vergütung § 118 21

– Vergütung ambulanter Krankenhaus-
leistungen von – § 120 17

Psychiatrische Leistungen
– Vergütung § 85 41
Psychisch Kranke
– Behandlungspflege für – § 37 17
– besondere Bedürfnisse § 27 5
– Dezentralisierung der Versorgung

§ 118 12
– Gleichbehandlung von körperlich

und – § 11 37
– häusliche Krankenpflege § 37 7
– Vermeidung von Krankenhausbe-

handlung von – durch Soziotherapie
§ 37a 6

Psychologische Hochschulambulanzen
– Ermächtigung zur ambulanten psy-

chotherapeutischen Behandlung
– Rechtsanspruch § 117 11
– Vergütung § 117 16

Psychologische Psychotherapeuten
und Kinder- und Jugendlichenpsy-
chotherapeuten

– Arztvorbehalt § 15 12
Psychotherapeuten
– Ambulanzen an Ausbildungsstätten

– Rechtsanspruch auf Ermächtigung
zur ambulanten psychotherapeuti-
schen Behandlung § 117 11

– Vergütung ambulanter psychothe-
rapeutischer Behandlung § 117 16

– Mitwirkung in der vertragsärztlichen
Versorgung
– nichtärztliche – § 72 7

Psychotherapeutengesetz
– Neuregelungen

– Änderungen im SGB V Einfueh-
rung 332

Publizisten
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 37
– beitragspflichtige Einnahmen § 234 1
– Versicherungspflicht § 5 33

Qualität
– der Krankenbehandlung § 70 1, 4
– der Versorgung Versicherter

– besondere Therapierichtungen
§ 70 5
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– nach allgemein anerkanntem Stand
medizinischer Erkenntnisse § 70 4

– und Wirtschaftlichkeit bei häuslicher
Krankenpfleg § 132 7

– und Wirtschaftlichkeit der Leistungs-
erbringung
– Förderung von – durch Klassifika-

tionsmerkmale im Risikostruktur-
ausgleich § 268 12

Qualitätsbericht § 135 Vorbem. 70
– für Krankenhäuser § 135 Vorbem. 93
Qualitätsbeurteilung § 135 Vorbem.

163
Qualitätsinstitut
– Stiftung des privaten Rechts § 135

Vorbem. 156
Qualitätsmanagement § 135 Vorbem.

66
Qualitätsprüfung § 113 1; § 135

Vorbem. 72
– Berücksichtigung des Prüfungsergeb-

nisses
– Pflegesatzvereinbarung § 113 10
– Rückwirkungsverbot § 113 11

– der Betriebsführung eines ganzen
Krankenhauses § 113 3

– einzelne Behandlungsfälle § 113 3
– im Einzelfall

– datenschutzrechtliche Grundlage
§ 298 6

– Katalog hochspezialisierter Leistun-
gen, seltener Erkrankungen und
Erkrankungen mit besonderen
Erkrankungsverläufen § 116b 19

– Mitwirkungspflicht der Kranken-
häuser § 113 9

– Prüfauftrag § 113 5
– Prüfer

– Bestellung des – § 113 6
– Bestimmung des – § 114 4
– Weisungsungebundenheit des –

§ 113 8
– psychiatrische Institutsambulanzen

und sozialpädiatrische Zentren
§ 113 13
– Prüfung nach Maßstäben der ver-

tragsärztlichen Versorgung § 113 14
– Verfahrens- und Prüfungsgrundsätze

§ 112 12; § 113 5

Qualitätsrichtlinien
– Verbindlichkeit durch Satzung der

Landesverbände § 210 7
Qualitätssicherung § 135 Vorbem. 2
– Begriff § 135a 3
– bei ambulanten Operationen

§ 115b 21
– bei ambulanten und stationären Vor-

sorgeleistungen und Rehabilitations-
maßnahmen § 137d 1

– bei Verzögerung des Verfahrens im
Bundesausschuss § 135 6

– bei zugelassenen Krankenhäusern
§ 137 2

– Bewertung von Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden § 135 1

– einrichtungsübergreifende Maßnah-
men zur – im Rehabilitationsbereich
§ 137d 3

– Grundsatznorm § 135a 2
– in der stationären Versorgung § 137 1

– Qualitätssicherungsmaßnahmen
§ 137 2

– Regelungsgegenstände der Ver-
träge über – § 137 3

– Zweitmeinung § 137 4
– Maßnahmen, zur – § 135a 4
– präventives Verbot neuer Untersu-

chungs- und Behandlungsmethoden
§ 135 6

– Qualitätsmanagement § 135a 5
Qualitätssicherung ärztlicher Leistun-

gen im Krankenhaus – (aufgeho-
bene Vorschrift) § 137a

Qualitätssicherung in der vertrags-
ärztlichen Versorgung § 136a 1

– Regelungsgefüge § 136a 5
Qualitätssicherung in der vertragszahn-

ärztlichen Versorgung § 136b 1
– Konkretisierung der Verpflichtung

der Leistungserbringer § 136b 2
– Richtlinien des Bundesausschusses

Zahnärzte/Krankenkassen § 136b 3
Qualitätssicherungsmaßnahmen

§ 135 Vorbem. 1
Qualitätssicherungsvereinbarung

Krankenhäuser § 137 2
– Umsetzung der Qualitätssicherungs-

verpflichtung § 137 4
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Qualitätsstandards § 2 6
– bei Hilfsmitteln § 213 5
Qualitätswettbewerb
– Leistungen im Wahltarif § 305 15
– Transparenz § 305 15
Quartalsbindung
– und freie Arztwahl § 76 40

Radiologische Leistungen
– delegationsfähig § 28 14c
Rahmenempfehlung
– dreiseitige Verträge § 115 20

– Zielsetzung § 115 4
– Kompetenz von Kirchen, Religions-

gemeinschaften und Wohlfahrtsver-
bänden zum Abschluss von – für die
Pflegedienste § 132a 3

– über die Versorgung mit Heilmitteln
– kassenartenübergreifende § 125 3
– Rechtsnatur § 125 4
– Ziel der – § 125 7

– über Vorsorge- und Rehabilitations-
maßnahmen
– Einbeziehung in die Versorgungs-

verträge § 111 6
– zur Förderung der Gruppenprophy-

laxe § 21 33
– zur Gruppenprophylaxe § 21 28
– zur häuslichen Krankenpflege

§ 132a 2
– Berücksichtigung der Richtlinien

des Bundesausschusses § 132a 6
– Beteiligungsrechte von KBV und

DKG § 132a 7
– Rechtsnatur § 132a 5

Rahmenvereinbarungen zur Gruppen-
prophylaxe § 21 26

Rahmenvertrag über Arzneimittelver-
sorgung

– Maßnahmen zur Erleichterung und
Erfassung von Arzneimittelpreisda-
ten, Arzneimittelverordnungsdaten
und Arzneimittelverbrauchsdaten
§ 131 5

– Rechtsnatur § 131 2
– therapiegerechte und wirtschaftliche

Packungsgrößen § 131 4
– und Zuzahlungsverordnung § 131 4

– Vertragspartner § 131 2
– Ziel des – § 131 3
Rangfolge der Einnahmearten
– des beitragspflichtigen Einkommens

§ 226 21
– freiwillig versicherter Rentner

§ 238a 1
– Beitragsbemessungsgrenze § 238a 6
– im Beitrittsgebiet § 238a 7
– Personenkreis, betroffene Einnah-

mearten § 238a 4
– versicherungspflichtig Beschäftigter

§ 230 1
– Beitragsbemessungsgrenze § 230 2
– im Beitrittsgebiet § 230 5
– Nachzahlungen § 230 2b

Rangfolge der Einnahmearten versi-
cherungspflichtiger Rentner § 238

Rechnungsabschläge bei Arzneimit-
teln (Regelung für Altfälle)

– (aufgehobene Vorschrift) § 311a
Rechtsanspruch auf Ermächtigung

§ 118 7
Rechtsanspruchsleistung
– als Regelfall § 11 14
Rechtsbeziehungen der Krankenkas-

sen zu Leistungserbringern
– Einweisungsnorm § 69 3
– Grundsätze, Rechtsweg § 69 1
Rechtsfolgen
– bei Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 33
– bei freiwilliger Vereinigung von

Ortskrankenkassen § 144 11
Rechtsform
– regionale Kassenverbände § 218 2a
Rechtskreistrennung
– in der GKV aufgehoben § 310 17
Rechtsweg
– Anfechtung der Festsetzung von

Festbeträgen für Arznei- und Ver-
bandmittel § 35 35
– kein Vorverfahren § 35 38
– keine aufschiebende Wirkung der

Klage § 35 39
– Klagebefugnis § 35 41
– Unzulässigkeit von Klagen gegen

Teilakte für Arznei- und Verband-
mittel § 35 40
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Rechtswirkung
– Richtlinien nach § 92 § 25 a. F. 16
Refertilisation § 27 21
Regelentgelt
– Ermittlung des –

– für Seeleute § 47 10
– für Versicherte nach KSVG § 47 10

– Ermittlung des – für Krankengeld
§ 47 5

Regelleistungsvolumina
– arztbezogene

– Berechnung § 85b 3, 6
– vertragsärztliche Leistungsvergü-

tung § 85b 1
– arztgruppenbezogene § 85a 3

– Fallpunktzahl § 85a 4
– Fallzahl § 85a 4
– Wohnortprinzip § 85a 5

Regelmäßiges Jahresarbeitsentgelt
– bei mehreren Beschäftigungen § 6 8
– bei schwankenden Bezügen § 6 10
– Ermittlung des – § 6 4, 7
– künftige Lohn- und Gehaltserhöhun-

gen § 6 9
– nicht anzurechnende Bezüge § 6 5
– pauschalierte Mehrarbeitsvergütun-

gen § 6 4a
– Sonderzuwendungen § 6 4
– unregelmäßige Bezüge § 6 5
– Vergütung für Bereitschaftsdienste

§ 6 4a
Regelungskompetenz der Bundes-

mantelvertragspartner
– Gliederung in haus- und fachärztli-

che vertragsärztliche Versorgung
§ 73 13

Regelwidriger Gesundheitszustand
§ 27 14

Regionale Kassenverbände
– Aufgaben § 218 4
– Auflösung § 218 4
– Aufsicht über § 218 4
– Bildung § 218 2
– Genehmigung § 218 3
– Rechtsform § 218 2a
– Satzung § 218 4
Rehabilitanden
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht bei Teilnahme an berufsför-
dernden Maßnahmen § 8 13

– Beitragsbemessungsgrundlage § 5 47a
– Beitragspflicht des Rehabilitations-

trägers
– bei Bezug von Übergangsgeld

§ 251 3
– Maßnahmen der Berufsfindung

und Arbeitserprobung § 251 2a
– unklare Beitragstragung bei frei-

willig Versicherten § 251 4
– beitragspflichtige Einnahmen § 235 1

– bei Bezug von Übergangsgeld
§ 235 2

– bei medizinischen Rehabilitations-
maßnahmen § 235 7

– besondere Sachbezugswerte im
Beitrittsgebiet § 235 5b

– Entwicklung der – § 235 5a
– fiktives Entgelt § 235 5
– ohne Bezug von Übergangsgeld

§ 235 5
– Beitragstragung des Rehabilitations-

trägers § 251 2
– Ende der Mitgliedschaft bei versiche-

rungspflichtigen – § 190 68
– Tragung von Beiträgen für andere

beitragspflichtige Einnahmen des –
§ 251 5

– Versicherungspflicht der Teilnehmer
an Berufsförderungsmaßnahmen
§ 5 38

Rehabilitation
– Leistungszuständigkeit der Kranken-

kassen § 11 46
– Maßnahme der beruflichen – als

Erwerbstätigkeit § 48 10d
– medizinische und ergänzende Leis-

tungen der Krankenkassen zur –
§ 11 36

– Notwendigkeit der – § 11 44
– Vorrang vor Pflege § 11 45
Rehabilitations-Richtlinien § 111b 5
Rehabilitationseinrichtungen
– Abgrenzung § 107 16
– Begriff § 107 12
– Frührehabilitation § 107 20
– Legaldefinition § 107 1
– Mindestausstattung § 111 8
– Qualitätssicherung § 137d 1
– Statistik § 107 15
– Versorgungsverträge § 111 1
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– Abschlussvoraussetzungen § 111 7
– Bedarfsgerechtigkeit § 111 8
– Bestandsschutz § 111 14
– Kündigung § 111 18
– Vergütung § 111 20
– zugelassene Einrichtungen § 111 3

– Zulassung zur Krankenhausbehand-
lung nicht zulässig § 108 9

Rehabilitationsleistungen § 27 10
– anspruchsberechtiger Personenkreis

§ 41 9
– Anspruchsvoraussetzungen

– medizinische Gründe § 41 15
– Aufgaben § 11 34
– Erbringung für Mütter und Väter

§ 111a 1
– Abschlussvoraussetzungen für Ver-

sorgungverträge § 111a 5
– Vergütung § 111a 7

– ergänzende Leistungen zu – § 43 1
– Höhe und Dauer der Zuzahlung

§ 41 32
– Leistungsinhalt § 41 17
– Leistungsumfang § 43 14
– medizinische Rehabilitation § 43 11
– Pflegebedürftigkeit § 11 40
– Pflichtleistungen/Auffangtatbestand

§ 43 12
– psychisch Kranke § 11 37
– Rahmenempfehlungen § 111b 1

– Beachtung der Rehabilitations-
Richtlinien § 111b 5

– Besonderheiten einzelner Patien-
tengruppen § 111b 18

– gleichmäßiges Leistungsgeschehen
§ 111b 17

– Indikationskriterien § 111b 12
– individuelle Anspruchsvorausset-

zungen § 111b 13
– Qualitätssicherungsmaßnahmen

§ 111b 15
– rechtliche Bindungskraft § 111b 19
– Umfang und Inhalt der Zusam-

menarbeit § 111b 14
– Wirtschaftlichkeit der Leistungser-

bringung § 111b 16
– Ziele und Inhalte § 111b 11

– Regelleistungen § 41 6; § 43 9
– Sachleistung § 41 7
– spezielle Formen § 41 1
– Übergangsfälle § 41 35

– Zuzahlung der Versicherten § 41 27
– Zuzahlungspflichtige § 41 28
Rehabilitationsmaßnahmen
– Aufforderung zur Teilnahme an –

§ 51 1
– bei Auslandsaufenthalt § 51 3
– Wegfall des Krankengeldes bei

Nichtteilnahme § 51 7
– Beginn der Mitgliedschaft bei Antrag

auf – § 186 39
– Grundsatz Rehabilitation vor Rente

§ 51 2
Rehabilitationsträger
– Beitragstragung durch den – § 251 2
– Meldepflichten für Teilnehmer an

berufsfördernden Maßnahmen
§ 200 3

Reisekosten
– zu übernehmende – nach SGB IX

§ 60 55
– Begleitpersonen § 60 56
– besondere Beförderungsmittel

§ 60 56
Religiöse Bedürfnisse des Versicherten
– bei Auswahl der Leistungserbringer

§ 2 12
Rente
– als beitragspflichtige Einnahme

– beitragspflichtiger Personenkreis
§ 228 2

– im Beitrittsgebiet § 228 4a
– Kinderzuschüsse § 228 3
– Rentennachzahlungen § 228 5
– Steigerungsbeträge aus Höherver-

sicherung § 228 3a
– ausländischer Versicherungsträger

– Versicherungspflicht in der KVdR
bei – § 5 94

Rente als beitragspflichtige Einnahme
§ 228

Rentenantragsteller
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 13
– Beginn der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 186 37
– Beitragsbemessung § 239 1
– Beitragsfreiheit bestimmter – § 225 1
– im Beitrittsgebiet

– besondere Beitragsfreigrenze
§ 225 8
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– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen
§ 168 12

– Tragung der Beiträge § 250 10
– Versicherungspflicht in der KVdR

§ 5 91
Rentenantragstellung
– Aufforderung zur – § 51 1

– Fristsetzung § 51 5
– Rechtsfolgen nach Fristablauf § 51 7

– Befreiung von der Mitgliedschaft
für – § 189 20

– Meldepflichten bei – und Rentenbe-
zug § 201 1

Rentenbezug
– Meldepflichten bei Rentenantragstel-

lung und – § 201 1
– Wegfall und Kürzung des Kranken-

geldes § 50 10
Rentennachzahlungen
– als beitragspflichtige Einnahmen

§ 228 5
Rentenreformgesetz 1999
– Neuregelungen

– Änderungen im SGB V Einfueh-
rung 315

Rentenversicherungsnummer
– strikte Trennung von Krankenversi-

chertennummer und – § 290 9
– Vergabe durch die Datenstelle der

Träger der Rentenversicherung
§ 290 13

Rentenversicherungsträger
– Beitragszahlung aus Renten

– Einbehaltung des Versichertenan-
teils § 255 5

– maschinelles Meldeverfahren
§ 201 22c

– Meldepflicht des – bei Rentenantrag-
stellung und Rentenbezug § 201 14

– Meldepflicht hinsichtlich Beginn und
Ende der Beitragszahlung § 201 21

– Meldungen bei Änderungen in der
Kassenzuständigkeit § 201 22

– Mitteilung bei Ende, Entzug, Wegfall
oder Ruhen der Rente § 201 20

– Mitteilung bei Rücknahme oder
Ablehnung des Rentenantrags
§ 201 17

– Mitteilung über Zeitpunkt und Höhe
der Rente § 201 16

– Tragung der Beiträge für versiche-
rungspflichtige Rentner § 249a 1

Rentner
– Auskunfts- und Mitteilungspflichten

§ 206 8
– ausländische Vorversicherungszeiten

§ 5 103
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 13
– befristetes Befreiungsrecht für

Bestandrentner § 8 16
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 37
– Beitragsbemessungsgrenze

– im Beitrittsgebiet § 238 3
– beitragspflichtige Einnahmen

– freiwillig versicherte Rentner
§ 237 5

– beitragspflichtige Einnahmen versi-
cherungpflichtiger – § 237 1

– beitragspflichtige Einnahmen versi-
cherungspflichtiger –
– im Beitrittsgebiet § 237 4a

– Ende der Mitgliedschaft § 190 90
– Fortbestehen der Mitgliedschaft bei

Wehr- oder Zivildienst § 193 11b
– freiwillig Versicherte

– Rangfolge der Einnahmearten –
§ 238a 1

– Meldepflichten § 205 1
– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen

§ 168 12
– Rangfolge der beitragspflichtigen

Einnahmearten § 238 1b
– Versicherungspflicht in der KVdR

§ 5 91
– bei nachentrichteten Beiträgen zur

RV § 5 93
– in der ehemaligen DDR zurückge-

legte – § 5 102a
– Rahmenfrist § 5 97
– Rentenarten § 5 92
– Vorversicherungszeiten § 5 102

Rettungsdienst
– Begriff § 60 37
– Festbeträge § 60 7, 46
– keine Unternehmen nach Personen-

beförderungsgesetz § 133 5
– Länderkompetenz § 133 15
– Leistungen des – § 133 4
– Zuständigkeit der Länder § 133 2
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Rettungsfahrten
– Eigenanteil bei – § 60 34
– Fahrkostenübernahme § 60 26
– Ziel der – § 60 29
Richter
– Versicherungsfreiheit § 6 18, 25
Richtgrößenvereinbarung
– Rechtsbehelf gegen – § 84 94
– Regelung der Richtgrößen für Arz-

nei- und Heilmittel § 84 75
Richtlinien
– vertragsärztlichen Versorgung § 135

Vorbem. 33
Richtlinien
– des G-BA § 135 Vorbem. 152
Richtlinien der Bundesausschüsse
– Bestandteil der Bundesmantelver-

träge § 72 30
– für neue Untersuchungs- und

Behandlungsmethoden § 28 12
– Rechtsnatur § 34 29b
– Rechtsqualität § 135 8
– über die Gesundheitsuntersuchung

zur Früherkennung von Krankheiten
§ 25 a. F. 17

– Verbindlichkeit § 210 6
Richtlinien der Spitzenverbände der

Krankenkassen
– Aufbau und Vergabe der Kranken-

versichertennummern § 290 4, 14
– Rechtsqualität § 213 7
Richtlinien nach § 92 SGB V
– Rechtswirkung § 25 a. F. 16
Richtlinien zur häuslichen Kranken-

pflege
– Berücksichtigung beim Abschluss

von Rahmenempfehlungen § 132a 6
Richtlinien zur Qualitätssicherung in

der vertragsärztlichen Versorgung
– Aufgabe des Bundesausschusses

Ärzte/Krankenkassen § 136a 2
– Stellungnahmen von Bundesärzte-

kammer und DKG § 136a 4
Richtlinien zur Qualitätssicherung in

der vertragszahnärztlichen Versor-
gung § 136b 2

– Aufgabe des Bundesausschusses
Zahnärzte/Krankenkassen § 136b 3

– besondere Gewährleistungsregelun-
gen § 136b 8

– Beteiligungsrecht des Verbandes
Deutscher Zahntechniker-Innungen
§ 136b 7

– Qualitätskriterien für die Versorgung
mit Füllungen und Zahnersatz
§ 136b 6

– Stellungnahme der Bundesärzte-
kammer § 136b 5

Risikopool
– ausgleichsfähige Leistungsausgaben

§ 269 7
– Ermittlung der Ansprüche im –

§ 269 15
– Ersetzen des – durch einen Hochrisi-

kopool § 269 26
– Festlegung eines Erstattungsanteils

§ 269 10
– Festlegung eines Schwellenwertes

§ 269 9
– Finanzierung des – § 269 13
– Regelung datenschutzrechtlicher

Aspekte § 269 23
– solidarische Finanzierung aufwändi-

ger Leistungsfälle durch – § 269 1
Risikostrukturausgleich § 22 17;

§ 266 1
– Arten der Datenerhebung § 267 5
– Beitragsbedarf einer Krankenkasse

§ 266 12
– Ermittlung – als Summe der stan-

dardisierten Leistungsausgaben
einer Krankenkasse § 266 47

– Standardisierte Leistungen je Versi-
chertenjahr § 266 24

– Versichertengruppen für Ermitt-
lung – § 266 13

– Versichertenzeiten für Ermittlung –
§ 266 23

– Beitragsbedarf und Finanzkraft
§ 266 8

– besondere Regelungen für das Bei-
trittsgebiet § 266 107

– bundesweite Anwendung § 266 7
– Datenerhebung zum – § 267 1
– Datenübermittlung § 4a 2
– Durchführung –

– Abrechnung über die Bundesversi-
cherungsanstalt für Angestellte
§ 266 80

– durch das Bundesversicherungs-
amt § 266 73
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– Zweistufiges Verfahren mit monatli-
chem und Jahresausgleich § 266 81

– Finanzkraft einer Krankenkasse
§ 266 48
– Ausgleichsbedarfssatz § 266 68
– beitragspflichtige Einnahmen der

Mitglieder § 266 49
– Ermittlung der – § 266 71

– Funktionsprinzipien des – § 266 8
– für Versicherte im Land Berlin

§ 266 5a
– Gegenüberstellung von Beitragsbe-

darf und Finanzkraft § 266 8
– Geltung im Beitrittsgebiet § 266 5
– Geltungsbereich § 266 6
– getrennte Durchführung der Daten-

erhebung im Beitrittsgebiet § 267 28
– Grundgedanke § 266 2; § 267 1
– Herausnahme der landwirtschaftli-

chen Krankenkassen aus dem –
§ 266 6

– In-Kraft-Treten § 266 3
– kassenübergreifend § 266 6
– Kosten der Erhebungen § 267 7
– Monatlicher Ausgleich und Jahres-

ausgleich § 266 11
– Monatsausgleich

– Voraussichtliche Finanzkraft
§ 266 94

– Voraussichtlicher Beitragsbedarf
§ 266 86

– Zahlungsanspruch und Zahlungs-
verpflichtung § 266 82

– Sonderregelung für Ost-Berlin
§ 266 109

– teilweise Aufhebung der Trennung
des – nach Rechtskreisen § 267 29

– Übergangsregelungen für 1994 und
1995 § 266 100

– Umsetzung des – in Rechtsverord-
nung § 266 113

– Verhältnis zu den übrigen Finanzaus-
gleichen § 266 4

– Weiterentwicklung des – § 268 1
– Erhebung repräsentativer Stichpro-

ben § 268 22
– Klassifikationsmerkmale § 268 9
– morbiditätsbezogene Bildung von

Versichertengruppen § 268 7
– Regelung durch Rechtsverordnung

§ 268 16

– Regelungsbereiche § 268 6
– RSA im Übrigen unverändert

§ 268 15
– Umsetzung der Vorgaben über die

künftigen Klassifikationsmerkmale
§ 268 16

– Zweck der Klassifikationsbildung
§ 268 9

– Zweistufiges Verfahren § 266 81
– Jahresausgleich § 266 98

Risikostrukturausgleich Ost
– getrennter – § 313 3j
Rückforderung des Krankengeldes

bei Rentenbezug § 50 5
– ausländische Renten § 50 7
Rücklage der Krankenkasse
– als Schwankungsreserve § 261 2
– Auffüllung der – § 261 4
– Entnahme aus – zur Vermeidung

von Beitragserhöhungen § 220 29
– im Beitrittsgebiet § 261 7
– Rücklagensoll

– Überschreitung § 261 5
– Rücklagesoll § 261 3
– Verwaltung der – § 261 6
– Zweck und Umfang § 261 1
Rücklagesoll der Krankenkasse
– Auffüllung § 261 4
– Höhe § 261 3
– im Beitrittsgebiet § 261 7
Rücktransport aus dem Ausland
– Fahrkostenübernahme § 60 48
Rückwirkende Entgelterhöhungen
– Überschreiten der Jahresarbeitsent-

geltgrenze § 6 13
Rückwirkungsverbot
– Qualitäts- und Wirtschaftlichkeits-

prüfung bei Krankenhäusern
§ 113 11

Ruhegehalt
– Begriff § 6 42
– Versicherungsfreiheit bei Bezug von –

§ 6 40
– ähnliche Bezüge § 6 43

– versicherungspflichtige Nebenbe-
schäftigung neben – § 6 41

Ruhen der Zulassung als Vertragsarzt
– bei Verletzung der vertragsärztlichen

Pflichten § 81 3
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Ruhen des Krankengeldes
– bei vorgezogenem Übergangsgeld

§ 50 16
Ruhen des Leistungsanspruchs
– Anrechnung auf Anspruchsdauer

§ 16 43
– aufgrund gesetzlicher Dienstpflicht

oder Dienstleistungen und Übungen
nach dem Soldatengesetz § 16 21

– Auslandsreise-Krankenversicherung
§ 16 20

– bei Auslandsaufenthalt § 16 5
– Mutterschafts- und Entbindungs-

geld § 16 19
– bei Beitragsverzug nach dem KSVG

§ 16 44
– bei Bezug ausländischer Unfallversi-

cherungsleistungen § 16 37
– bei Freiheitsstrafe § 16 24
– bei Gesundheitsfürsorge nach dem

StVollzG § 16 29
– bei Heilfürsorge und Entwicklungs-

hilfe § 16 22
– bei Krankenfürsorge nach dem

SeemG § 16 38
– bei Strafgefangenen

– Krankengeld § 16 34
– bei Untersuchungshaft § 16 25
– Eignungsübende § 16 21a
– ermäßigter Beitragssatz bei – § 243 7
– Freigänger § 16 31
– für Rentner und ihre Angehörigen

bei Anstaltsunterbringung § 16 45
– Überleitungsregelungen für das Bei-

trittsgebiet § 16 46
Ruhende Leistungen
– Rechtswirkungen § 16 4

Sachbezüge
– Beitragspflicht der – § 226 4h
– der Seeleute § 233 2b
Sachleistungsprinzip § 2 8; § 13 14, 19
– Angebotsstruktur § 2 11
– Krankenversichertenkarte § 15 27
– ordnungsgemäße Leistungserfüllung

§ 2 13
– Rechtsnatur der Verschaffungsver-

träge § 2 10
– Verschaffungsverträge § 2 9

– für soziale Dienste § 2 9a
– häusliche Pflege Schwerpflegebe-

dürftiger § 2 9a
– Wahlfreiheit unter den Leistungsan-

bietern § 2 11
Sachleistungssystem
– Zugang der Versicherten § 15 2
Satzung
– Regelung der Beitragsbemessung für

freiwillige Mitglieder § 240 2
– Regelung der Beitragsbemessung für

Rentenantragsteller § 239 4
– im Beitrittsgebiet § 239 4b

– Regelung finanzieller Hilfen in
besonderen Notlagen an Kassen
§ 265a 3

– Unterstützung der Versicherten bei
Schadensersatzansprüchen wegen
Behandlungsfehlern § 66 9

Satzung der Bundesverbände der
Krankenkassen

– Aufstellung § 216 2
– Genehmigung § 216 2
Satzung der Krankenkassen
– Abnahme der Jahresrechnung § 194 9
– Anzahl der Organmitglieder § 194 7
– Entschädigung für Organmitglieder

§ 194 8
– Freiwilligkeit der Teilnahme an

Modellen § 63 34
– Genehmigung durch die Aufsichts-

behörde § 194 2
– Kann- oder Mehrleistungen § 194 5
– Mindestinhalt § 194 1, 3
– Mitgliederkreis § 194 4
– nachträgliche Änderung der Satzung

§ 195 3
– Neuregelungen durch das GMG

§ 194 12
– Prüfung der Betriebs- und Rech-

nungsführung § 194 9
– Regelungen zu Modellvorhaben

§ 63 33
– unentgeltliches Merkblatt § 196 3
– Widerspruchsstelle § 194 10
– zur Einsichtnahme berechtigter Per-

sonenkreis § 196 2
– zwingende Aussagen

– Fälligkeit der Beiträge § 194 6
– Höhe der Beiträge § 194 6
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– Säumniszuschläge § 194 6
– Zahlung der Beiträge § 194 6

Satzung der Landesverbände der
Krankenkassen § 210 1

– Genehmigung § 210 2
– Mindestinhalt § 210 3
– öffentliche Bekanntmachung § 210 4
– Verbindlichkeit der Richtlinien der

Bundesausschüsse § 210 6
– Verbindlichkeit der Richtlinien über

die Zusammenarbeit mit dem Medi-
zinischen Dienst § 210 8

Satzungen der Kassenärztlichen Ver-
einigungen/Bundesvereinigungen

– Bindung an Beschlüsse § 81 8
– Disziplinarmaßnahmen § 81 13
– Disziplinarordnung § 81 10
– Entzug der Zulassung § 81 14
– Fortgeltung alter Satzungen § 81 6
– Genehmigung § 81 4
– Organe der KV § 81 5
– Verbindlichkeit

– der Beschlüsse § 81 2
– der Richtlinien § 81 2
– der Verträge § 81 2

– Verträge § 81 7
– Zahlungsausgleich zwischen den

KVen § 81 9
– Zusammensetzung des Vorstandes

§ 81 6
Satzungen der Verbände der Ersatz-

kassen § 216 4
Satzungsbeschluss
– Regelung finanzieller Hilfen in

besonderen Notlagen § 265a 17
Säumniszuschläge
– auf rückständige Beiträge § 252 23
Schadenersatzansprüche bei Behand-

lungsfehlern
– Begriff Behandlungsfehler § 66 4a
– Schmerzensgeldforderungen § 66 7
– Unterlagen der Leistungserbringer

§ 66 4
– Unterstützung auch ohne Satzungs-

regelung § 66 9
– Unterstützung der Versicherten bei –

§ 66 3
Schadensersatzanspruch
– aus der Garantiehaftung des Kran-

kenversicherungsträgers § 13 57

Schichtzulagen
– Beitragspflicht § 226 4d
Schiedsstelle
– Prüfung der Budgetvereinbarung

durch die – § 84 28
Schließung einer Betriebskranken-

kasse
– Gründe § 153 2
– Öffentliche Bekanntmachung § 155 4
– Vermögensauseinandersetzung

§ 153 4
– Zeitpunkt § 153 3
Schließung einer Betriebskranken-

kasse – (aufgehobene Vorschrift)
§ 154

Schließung einer Ersatzkasse
– Vermögensauseinandersetzung

§ 170 5
– Zeitpunkt § 170 3
Schließung einer Innungskranken-

kasse
– Vermögensauseinandersetzung

§ 163 5
– Voraussetzungen der – durch die

Aufsichtsbehörde § 163 2
– Zeitpunkt der – § 163 4
Schließung einer Ortskrankenkasse
– durch die Aufsichtsbehörde § 146a 2
Schließung von Krankenkassen
– Anhörungsrecht der Verbände § 172 1
Schmerztherapeut
– und freie Arztwahl § 76 14
Schriftliche Unterrichtung
– direkt im Anschluss an die Behand-

lung § 305 11
– spätestens vier Wochen nach Ende

des Quartals § 305 11
Schulausbildung
– Familienversicherung bei – § 10 47
Schüler
– Dauer der Versicherungsfreiheit § 6 33
– einer Fachschule oder Berufsfach-

schule
– Beitragssatz § 245 10

Schüler allgemein bildender Schulen
– Versicherungspflicht § 5 52
Schüler einer Fachschule oder Berufs-

fachschule
– beitragspflichtige Einnahmen § 236 6
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Schutz der Arzneimittelverordnungs-
daten

– Aufbereitung § 305a 7
Schutz der besonderen Therapierich-

tungen
– kein Ausschluss von Arznei- und

Heilmitteln der besonderen Thera-
pierichtungen § 34 30

Schwangere
– Beitragsbemessung für – § 226 20;

§ 240 16
– Tragung der Beiträge § 250 11
Schwangerschaft
– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-

sicherungspflichtiger bei – § 192 19e
– Mitgliedschaft während – § 5 20
Schwangerschaftsabbruch
– Anspruch auf Krankengeld bei –

§ 24b 50
– Anspruch des Versicherten bei –

§ 75 54
– Beratung durch nichtärztliches Per-

sonal § 24b 45
– Beratung über Erhaltung und Ab-

bruch der Schwangerschaft § 24b 44
– Definition – § 24b 28
– erweiterte Leistungen bei Komplika-

tionen § 24b 60
– Feststellung der Indikationen

§ 24b 39
– Krankenhausbehandlung bei –

§ 24b 49
– Krankenhauspflege bei – § 24b 59
– Leistungen vor dem Eingriff

§ 24b 12
– Leistungsanspruch des Versicherten

§ 24b 8
– Leistungsausschluss bei ambulan-

tem – § 24b 58
– Leistungserbringer

– nur in Einrichtung nach Schwan-
gerschaftskonfliktgesetz § 24b 14

– Vornahme nur durch Arzt § 24b 13
– nicht rechtswidriger –

– nach Urteil BVerfG § 24b 29
– Regelung bei nicht rechtswidrigem –

§ 24b 1
– Sonderregelung für privatärztliche

Behandlung § 24b 61

– straffreier – nach der Beratungsrege-
lung § 24b 52

– Umfang des Leistungsanspruchs
§ 24b 55
– Sonderregelung für bedürftige

Frauen § 24b 62
– Versorgung mit Arznei-, Verband-

und Heilmitteln § 24b 48
– Voraussetzungen § 24b 53
– Wahlrecht des Versicherten § 76 26
Schwangerschaftskonfliktgesetz
– Einrichtungen für Schwangerschafts-

abbruch nach – § 24b 14
Schwankende Bezüge
– Berechnung des regelmäßigen Jahres-

arbeitsentgelts § 6 10
Schwerbehinderte
– freiwillige Versicherung in der GKV

§ 9 24
– Beitrittsanzeige § 9 28
– Vorversicherungszeit § 9 26

Schwerbehinderte in Einrichtungen
– Beitragserstattungsanspruch gegen-

über dem zuständigen Leistungs-
träger § 251 8

– Tragung der Beiträge
– bei Bezug von Rente, Versorgungs-

bezügen oder Arbeitseinkommen
§ 251 9

Schwerbehinderte in Werkstätten
– Tragung der Beiträge § 251 7
See-Krankenkasse § 4 19; § 165 1
– Errichtung, Organe § 165 1
– Zuständigkeit der – § 176 1
Seeleute
– auf Schiffen unter fremder Flagge

§ 176 8
– Begriff § 233 1b
– beitragspflichtige Einnahmen § 233 1

– bei Rentenbezug § 233 5
– bei Versorgungsbezügen § 233 5
– Sachbezüge § 233 2b

– Ermittlung des Regelentgelts § 47 10
– Jahresarbeitsentgeltgrenze § 6 17
– keine Wahlmöglichkeit bei Zustän-

digkeit der Seekasse § 176 12
– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen

§ 176 11
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 38
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– Versicherungspflicht § 6 17
– Zuständigkeit der See-Krankenkasse

§ 176 1
Selbständig erwerbstätige Angehörige
– Familienversicherung § 10 35
Selbständige
– Ausschluss von der Versicherungs-

pflicht § 5 125
– beitragspflichtige Einnahmen in Höhe

der Beitragsbemessungsgrenze
§ 240 6d

– Erfüllung der Rahmenfrist in der
KVdR § 5 108

– hauptberuflich selbständige Erwerbs-
tätigkeit
– Begriff § 240 12f

– Versicherungspflicht
– Künstler und Publizisten § 5 130
– Landwirte § 5 130

Selbständige Tätigkeit
– Versicherungsfreiheit bei geringfügi-

ger – § 7 6
Selbstbehalt
– Aufhebung der Vorschrift durch das

Solidaritätsstärkungsgesetz ab
1. 1. 1999 § 53 1

– bei Kostenerstattung § 13 113
Selbstbeschaffte Pflegekraft
– für häusliche Krankenpflege § 37 30
Selbstverschulden
– Leistungsbeschränkung § 52 1
– Rückforderung und Kostenbeteili-

gung des Versicherten § 52 8
– Umfang § 52 8
Selbstverwaltungskörperschaften

§ 4 10
Selbstverwaltungsorgane
– Haftung § 79 a. F. 3
– Vertreterversammlung § 79 a. F. 2
Selbstverwaltungsorgane der Bundes-

verbände
– Verbände der Ersatzkassen § 215 3
Selbstverwaltungsorgane der Landes-

verbände der Krankenkassen
– Verwaltungsrat § 209 2
– Wahl der Mitglieder des Verwal-

tungsrates § 209 4
– Zusammensetzung § 209 3

SGB IX
– Neuregelungen Einfuehrung 460
SGB V
– bisherige Änderungen Einfueh-

rung 17
SGB V-ÄndG
– Neuregelung der Bemessung der Bei-

träge aus Rente ab 1. 7. 1997 durch
das 3. SGB V-ÄndG § 247 3a

Sicherstellung der vertragsärztlichen
und vertragszahnärztlichen Versor-
gung

– Einweisungs- und Grundsatzvor-
schrift § 72 2

– Zusammenwirken von Ärzten, Zahn-
ärzten, Psychotherapeuten und Kran-
kenkassen zur – § 72 2

Sicherstellungsauftrag der Kassenärzt-
lichen Vereinigungen

– Abrechnungsprüfung § 75 25
– Vorlage der Befunde § 295 12

– Abschluss von Einzel- oder Grup-
penverträgen mit Leistungserbrin-
gern § 72a 6

– Ausnahme vom – im Knappschafts-
bereich § 75 44

– Bundesmantelvertrag und Gesamt-
vertrag als Mittel zur Erfüllung –
§ 82 7

– Delegierung des – § 73a 8
– der KVen als zentrales Organisati-

onsprinzip der ambulanten vertrags-
ärztlichen Versorgung § 75 2

– Einschränkung der Berufsfreiheit der
niedergelassenen Ärzte § 75 15

– Einschränkung durch Integrations-
verträge § 140a 19

– Erfüllung des – durch Mitglieder der
KVen § 75 11

– Ermächtigung zur Teilnahme an der
ambulanten Versorgung § 75 13

– Gewährleistungspflicht als notwen-
dige Ergänzung des – § 75 17

– Honorarverteilungsprüfung § 75 27
– Inhalt des – § 75 8
– Konkretisierung durch zweistufiges

Vertragssystem § 82 8
– Nachteile dieses Organisationsmo-

dells § 75 5
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– ordnungsgemäße Abrechnung der
ärztlichen Leistungen § 75 23

– Übergang des – auf die Kranken-
kassen § 72a 1
– Eigeneinrichtungen § 140 8

– und Krankenhausärzte § 75 12
– und Notdienst § 75 34
– Verfahren zum –

– Verwaltungsakt der Aufsichtsbe-
hörde § 72a 6

– Versorgung der Versicherten außer-
halb des Versorgungsauftrages
§ 140a 3

– Voraussetzungen § 72a 2
– Vorteile dieses Organisationsmodells

§ 75 6
Soldaten auf Zeit
– Versicherungsfreiheit § 6 18, 26
Solidargemeinschaft § 1 5
Solidarische Finanzierung § 3 5
Solidarische Finanzierung aufwändi-

ger Leistungsfälle
– ergänzend zum Risikostrukturaus-

gleich § 269 1
Solidarität
– und Eigenverantwortung als tra-

gende Prinzipien der GKV § 1 1
Solidaritätsstärkungsgesetz
– Änderung von Vorschriften zur Wei-

terentwicklung der Versorgung § 63 1
– Begrenzung des Vergütungsvolu-

mens aus Strukturverträgen § 73a 3
– Budgetierung der Ausgaben für

Heilmittel § 125 2
– Neuregelung der Festsetzung der

Festbeträge für Arzneimittel § 35 28
– und Ausgabenbudgetierung § 71 4
Solidarprinzip
– Grundgedanke bei der Beitragsbe-

messung § 223 4
Sonderzuwendungen
– Anrechnung auf das Jahresarbeits-

entgelt § 6 4
Sonstige Angehörige
– Familienversicherung § 10 15
Sonstige Einnahmen der Kranken-

kassen § 220 5
Sonstige Leistungserbringer
– Abrechnung auf maschinell verwert-

baren Datenträgern § 302 4

– Aufzeichnungs- und Übermittlungs-
vorschriften § 302 1

– Form und Inhalt des Abrechnungs-
verfahrens § 302 2

– integrierte Versorgung
– Vertragspartner der Krankenkassen

§ 140b 4
Sonstige versicherungspflichtige Per-

sonen
– Meldepflichten für – § 200 1
Sozial- bzw. Verwaltungsgerichte
– Zuständigkeit der – im Leistungser-

bringerrecht § 69 11
Sozialarbeiter
– als Hilfsperson in psychiatrischer

Praxis § 28 18
Sozialdaten
– Anonymisierung

– bei der Durchführung von For-
schungsvorhaben § 287 9

– Aufbewahrung und Löschung
§ 304 1

– Begriff § 284 4
– besondere Schutzbedürftigkeit versi-

chertenbezogener Angaben § 284 11
– Datenerhebung

– Begriff § 284 6
– Enumerativkatalog § 284 9
– Löschung § 284 13
– Nutzen von – § 284 18
– Qualitätssicherungsverfahren

– datenschutzrechtlichen Anforde-
rungen § 299 2

– Speichern von – § 284 7
– Übersicht der bei Krankenkassen

und kassenärztlichen Vereinigungen
gespeicherten – § 286 3

– Verarbeiten von – § 284 17
– Verwendung im Rahmen der Wirt-

schaftlichkeitsprüfung § 284 15
– Voraussetzungen für Datenverwen-

dung § 284 1
– Zulässigkeit der Erhebung und Spei-

cherung von –
– Beschränkung § 284 9
– für Zwecke der Qualitätssicherung

§ 299 1
– Zweckbindung § 284 3

Soziale Dienste
– Verschaffungsverträge § 2 9a
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Soziale Krankenversicherungen
– öffentliche Unternehmen § 69 16
Sozialgerichtsgesetz
– Änderung Einfuehrung 477
Sozialhilfeträger
– Tragung der Beiträge durch – § 250 9b
Sozialleistungen
– Beitragspflicht von – an freiwillige

Mitglieder § 240 5
Sozialpädiatrische Leistungen
– Vergütung § 85 41
Sozialpädiatrische Zentren
– Sicherung der Leistungsfähigkeit –

durch Vergütungsvereinbarung
§ 120 36

– Vergütung ambulanter Krankenhaus-
leistungen von – § 120 17

Sozialrechtlicher Herstellungsan-
spruch § 13 16

Sozialversicherung
– im Beitrittsgebiet § 310 3
– Leistungen bei Mutterschaft im Bei-

trittsgebiet § 310 9
Sozialversicherung der früheren DDR

§ 4 29
Sozialversicherungsträger für die

Krankenkassen § 4 7
– Körperschaften des öffentlichen

Rechts § 4 8
– Personalkörperschaften § 4 9
– Rechtscharakter § 4 2
– Selbstverwaltungskörperschaften

§ 4 10
Soziotherapie
– ambulante

– als neue Leistung § 37a 2
– Anforderungen an Leistungserbrin-

ger § 132b 4
– Anspruch auf ambulante – für psy-

chisch Kranke § 37a 4
– Anspruch des Versicherten auf Ver-

sorgung mit – § 132b 1
– Behandlungsplan § 132b 4
– bei schweren psychischen Erkran-

kungen § 132b 2
– Einrichtungen mit geeignetem Perso-

nal § 132b 5
– Leistungsinhalt – § 37a 8
– Leistungsumfang – § 37a 10
– neue Leistung § 37a 2

– Richtlinien des Bundesausschusses
über Voraussetzungen, Art und
Umfang der Leistung – § 37a 12

– Richtlinien über die Versorgung mit –
§ 132b 2

– Vermeidung von Krankenhausbe-
handlung durch – § 37a 6

– Verträge über die Versorgung mit –
§ 37a 14
– Regelungen über Preise und

Abrechnungen § 132b 3
– zur Vermeidung von Krankenhaus-

behandlung § 132b 2
Speicherung
– von Sozialdaten

– auf maschinell verwertbaren
Datenträgern § 284 8

– Begriff § 284 7
Sperrzeiten
– des Bezugs von Arbeitslosengeld

oder Arbeitslosenhilfe § 232a 12
Spitzenverband Bund der Kranken-

kassen § 217a 2
– Einzelheiten des Abrechnungsverfah-

rens bei Vertragsärzten § 295 23
– Vertragskompetenz

– Art und Aufbau sowie Vergabe
und Verwendung der bundesein-
heitlichen Kennzeichen § 293 4

Spitzenverbände der Krankenkassen
– Arbeitsgemeinschaften

– Kompetenzen § 213 14
– Rechtsform § 213 13
– Zweck § 213 12

– Einzelheiten des Abrechnungsverfah-
rens bei Vertragsärzten § 295 23

– Ersatzvornahmerecht und -pflicht
des BMG bei Nichtzustandekommen
von Entscheidungen der –
– Fristsetzung vor Entscheidung

§ 213 11
– Festsetzung der Festbeträge für Arz-

neimittel § 213 6
– gemeinsam und einheitlich zu tref-

fende Entscheidungen § 213 3
– gemeinsame kassenartenübergrei-

fende Rahmenempfehlung für die
Heilmittelversorgung § 125 3
– Rechtsnatur der – § 125 4

– Geschäftsordnung § 213 10
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– Hilfsmittelverzeichnis § 213 5
– Konfliktlösung bei Nichteinigung

der – § 213 9
– Legaldefinition § 213 2
– Qualitätsstandards bei Hilfsmitteln

§ 213 5
– Rechtsnatur der Entscheidungen

§ 213 4
– Rechtsqualität der Richtlinien § 213 7
– Vereinbarungen mit Vertragspartnern

§ 213 3a
– Vertragskompetenz

– Art und Aufbau sowie Vergabe
und Verwendung der bundesein-
heitlichen Kennzeichen § 293 4

– zur Vertretung rechtlich befugte Per-
sonen § 213 8

Sprachtherapie
– durch zugelassene Leistungserbrin-

ger im Rahmen der Heilmittelversor-
gung § 124 2

Staatsbeauftragter
– Bestellung durch die Aufsichtsbe-

hörde § 79a 1
– Voraussetzungen für die Bestellung

§ 79a 3
– Wahrnehmung der Befugnisse der

Organe der KV und der Geschäfts-
führung § 79a 1

Standardisierte Leistungsausgaben je
Versichertenjahr

– Berechnung durch Verhältniswerte
für RSA § 266 28

– Berücksichtigungsfähige Leistungs-
ausgaben für RSA § 266 26

– Ermittlung durch Stichproben für
RSA § 266 25

– Ermittlung für den Risikostruktur-
ausgleich § 266 24

Standardtarif
– brancheneinheitlicher – in der PKV

für Personen ab 65. Lebensjahr
§ 257 11e

– zusätzliche Voraussetzungen für Ar-
beitgeberzuschuss bei – § 257 11m

Ständiger Arbeitsausschuss der Ver-
bindungsstelle § 219c 2

– Aufgaben des – § 219c 4
– Zusammensetzung des – § 219c 3

Stationäre Behandlung
– Begriff § 11 53
– im EU- und EWR-Ausland

– Kostenerstattung § 13 99
– in einer Vorsorgeeinrichtung § 23 23
– Mitaufnahme einer Begleitperson

§ 11 51
– medizinische Notwendigkeit

§ 11 54
– Qualitätssicherung § 137 2
– und ambulante Behandlung § 115 1

– gegenseitige Unterrichtung § 115 10
– nahtlose leistungsfähige und wirt-

schaftliche Versorgung der Versi-
cherten § 115 4

– Überlassung von Krankenunter-
lagen § 115 10

– Vorrang der vor- und nachstationä-
ren Behandlung § 115a 9
– Prüfungspflicht des Krankenhau-

ses § 115b 12
Stationäre Versorgung
– neue Untersuchungs- und Behand-

lungsmethoden § 140b 12
Stationäre Vorsorge- und Rehabilitati-

onseinrichtungen
– Qualitätssicherung § 137d 2
Stationäre Vorsorgemaßnahme(n)
– Befreiung von der Zuzahlung § 23 30
– Budgetierung von Ausgaben im Bei-

trittsgebiet § 310 14
– Dauer § 23 32
– Fahrkosten bei – § 23 27
– Krankengeld bei – § 23 26
– Leistungsvoraussetzungen § 23 23
– Verlängerung § 23 32
– Weiterzahlung des Arbeitsentgelts

§ 23 31
– Zuzahlung § 23 28
Stationsersetzende Eingriffe
– Definition § 115b 9
Statistiken
– Aufstellung und Auswertung durch

die Bundesverbände der Kranken-
kassen § 217 8

– Sammlung und Aufbereitung durch
Landesverbände der Krankenkassen
§ 211 11
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Steigerungsbeträge aus Höherversi-
cherung

– als beitragspflichtige Einnahmen in
der Rentenversicherung § 228 3a

Sterilisation
– Definition – § 24b 19
– Leistungen bei nicht rechtswidriger –

§ 24b 1
– Leistungen vor dem Eingriff § 24b 12
– Leistungsanspruch des Versicherten

§ 24b 8
– Leistungserbringer

– Vornahme nur durch Arzt § 24b 13
Stichprobenprüfung
– inhaltlichen Anforderungen § 135

Vorbem. 135
Stiefkinder
– Familienversicherung § 10 24
Strafvollzug
– Gesundheitsfürsorge im – § 16 29
Streik
– durch kollektiven Verzicht von Ver-

tragsärzten auf die Zulassung § 95b 1
– Ende der Mitgliedschaft bei rechts-

widrigem – § 192 7
– Fortbestehen der Mitgliedschaft

§ 192 6
Strukturmodelle
– Suspendierung des Leistungserbrin-

gerrechts durch – § 63 20
– und Bonusregelungen § 63 27
– und Grundsatz der Beitragssatzstabi-

lität § 63 22
– zur Weiterentwicklung der Versor-

gung § 63 7
Strukturqualität § 135 Vorbem. 36
Strukturverträge
– als Bestandteil der Gesamtverträge

§ 73a 5
– Beachtung des Grundsatzes der Bei-

tragssatzstabilität § 73a 11
– Begrenzung des Vergütungsvolu-

mens durch das Solidaritätsstär-
kungsgesetz § 73a 3

– Budgets § 73a 12
– Einordnung der Kompetenz für – in

das Vertragsarztrecht § 73a 32
– Einordnung in das Regelvertrags-

system § 73a 13
– Freiwilligkeit der Teilnahme § 73a 23

– im Krankenhausbereich § 73a 17
– Inhalt der Vertragskompetenz § 73a 6
– Inhalte von – § 73a 28
– Öffnung der Bundesmantelverträge

§ 73a 30
– Rahmenvereinbarungen zu den

Inhalten von – § 73a 30
– Rechtsbeziehungen der Vertragsärzte

untereinander § 73a 27
– und Praxisnetz § 73a 13
– Vergütungsvereinbarungen § 73a 20
– Vertrag des öffentlichen Rechts

§ 73a 26
– Wirtschaftlichkeit und Qualität

§ 73a 9
– Ziel der – § 73a 10
Strukturvertragskompetenz
– der Kassenärztlichen Vereinigungen

und der Landesverbände der Kran-
kenkassen § 73a 5

– Umfang der – § 73a 33
Studenten
– beitragspflichtige Einnahmen § 236 1

– Bedarf im BAföG § 236 2a
– Beitragszahlung durch Versiche-

rungspflichtige § 254 1
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 71
– Entwicklung der beitragspflichtigen

Einnahmen der – § 236 3
– Meldung versicherungspflichtiger –

durch Hochschulen § 200 6
– Versicherungspflicht § 5 52

– Beginn der – § 5 53
– Ende der – § 5 54

Studenten, Praktikanten und Auszubil-
dende des Zweiten Bildungsweges

– als Mitglieder der landwirtschaftli-
chen Krankenversicherung § 166 6

– Antragsfrist für Befreiungsmöglich-
keit bei – § 8 23

– Auskunfts- und Mitteilungspflichten
§ 206 9

– Befreiung von der Versicherungs-
pflicht bei Einschreibung § 8 17

– Beginn der Mitgliedschaft § 186 30
– Beitragsentwicklung (Tabelle)

§ 250 5a
– Beitragssatz § 245 1
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– bei Bezug von Rente, Versorgungs-
bezügen oder Arbeitsentgelt
§ 245 5

– Feststellung des durchschnittlichen
allgemeinen Beitragssatzes durch
das BMGS § 245 3b

– Gewichtung § 245 3a
– im Beitrittsgebiet § 245 3c
– kein kassenspezifischer § 245 2
– zusätzliche Beitragssatz nach

§ 241a § 245 2b
– Dauer der Versicherungsfreiheit

§ 6 33
– im Beitrittsgebiet

– Beitragsentwicklung (Tabelle)
§ 250 5b

– Mitgliedschaft bei Ersatzkassen
§ 168 10

– Versicherungsfreiheit einer Nebenbe-
schäftigung § 6 29
– in Semesterferien § 6 30

– zeitliche Beschränkung der Anwen-
dung des ermäßigten Beitragssatzes
§ 245 6
– bei Überschreitung der Alters-

grenze § 245 8
Stufenweise Wiedereingliederung
– Arbeitsunfähigkeitsbescheinigung

des Arztes § 74 5
– bei längerer Arbeitsunfähigkeit § 74 1
– Feststellung von Arbeitsunfähigkeit

§ 74 3
– geeignete Teiltätigkeit § 74 6
– keine Verpflichtung des Versicherten

zur teilweisen Wiederaufnahme der
Arbeit § 74 4

– leistungsrechtliche Folgen § 74 7
– Versicherungspflicht bei geringfügi-

ger Beschäftigung § 7 7
Stundung
– Beiträge § 252 26
Substitution
– eines wirkstoffgleichen Arzneimittels

§ 73 30
Substitutionsbehandlung der Drogen-

abhängigkeit
– und Beitragssatzstabilität § 71 21
Suchtkrankheiten
– Leistungsbeschränkung § 52 5

Suizidversuch
– Leistungsbeschränkung § 52 5
Systemversagen § 135 Vorbem. 15
– Kostenerstattung § 13 64

Taxi
– Fahrkosten § 60 28
– Fahrkostenübernahme § 60 43
Teilarbeitslosengeld
– Beitragsbemessung § 232a 8a
Teile von Abrechnungszeiträumen
– beitragspflichtige Einnahmen je –

§ 223 5
Teilkostenerstattung
– Beamte § 14 6
– Durchführung des Erstattungsverfah-

rens § 14 13
– ermäßigter Beitragssatz § 14 17
– Höhe des Erstattungsanspruchs

§ 14 8
– Kalkulation der Beiträge § 14 18
– Leistungsumfang § 14 10
– nicht als einzige Möglichkeit § 14 3
– nur durch Satzung § 14 2
– Personenkreis § 14 1
– Personenkreis ohne Anspruch auf –

§ 14 5
– Wahlrecht § 14 15
– Zusammenwirken mit Beihilfe § 14 13
Teilnehmer an berufsfördernden

Maßnahmen zur Rehabilitation
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 28
– beitragspflichtige Einnahmen

– bei Bezug von Übergangsgeld
§ 235 2

– Ende der Mitgliedschaft Versiche-
rungspflichtiger § 190 68

Teilnehmer an Maßnahmen der Befä-
higung zur Erwerbstätigkeit

– Jugendliche
– beitragspflichtige Einnahmen

§ 235 6
Teilrente wegen Alters
– Kürzung des Krankengeldes § 50 10
Teilstationäre Behandlung
– Haushaltshilfe bei – § 38 16
Teilungsabkommen mit Haftpflicht-

versicherern § 211 12
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Teilunterhaltsgeld
– Beitragsbemessung § 232a 8a
Teilzeitbeschäftigte
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 6
– Beachtung der Fünfjahresfrist § 8 10
– bei Arbeitgeberwechsel § 8 8

Teilzeitbeschäftigung bei Erziehungs-
urlaub

– Krankenversicherungspflicht bisher
versicherungspflichtiger Personen
§ 188 17b

Therapieoptimierungsstudien
– Gegenstand von Leistungsmodellen

zur Weiterentwicklung der Versor-
gung § 63 32

Träger der Krankenversicherung der
Landwirte § 166 2

Tragung der Beiträge
– Begriff Tragung § 249a 3
– bei versicherungspflichtigen Rent-

nern § 249a 1
– hälftige Tragung durch Rentenbezie-

her und Rentenversicherungsträger
§ 249a 5

– versicherungspflichtige Schwerbehin-
derte in anerkannten Werkstätten
– bei Bezug von Rente oder Versor-

gungsbezügen § 251 9
Tragung der Beiträge durch das Mit-

glied
– alleinige – § 250 1
– Begriff § 250 3
– bei Arbeitseinkommen neben Rente

oder Versorgungsbezügen § 250 4
– bei Versorgungsbezügen § 250 3b
– freiwillige Mitglieder § 250 7, 9a

– aus Rente § 250 8
– bei med. Rehabilitationsmaßnah-

men § 250 9
– bei Sozialhilfeempfängern § 250 9b

– Rentenantragsteller § 250 10
– Schwangere § 250 11
– Studenten, Praktikanten und Auszu-

bildende des Zweiten Bildungsweges
§ 250 5

– im Beitrittsgebiet § 250 5b
– versicherungspflichtige landw.

Unternehmer und Altenteiler
§ 250 11a

– zu ihrer Berufsausbildung ohne
Arbeitsentgelt Beschäftigte § 250 5

Tragung der Beiträge durch Dritte
– Begriff Tragung § 251 1c
– Behinderte in bestimmten Einrich-

tungen § 251 7
– bei einmalig gezahltem Arbeitsent-

gelt § 251 7a
– bei außerbetrieblicher Ausbildung

§ 251 16
– bei Leistungen nach dem AFG

§ 251 13
– bei Rehabilitationsmaßnahmen

§ 251 2
– bei Bezug von Übergangsgeld

§ 251 3
– für Jugendliche in einer Einrichtung

der Jugendhilfe § 251 6
– für nicht satzungsmäßige Mitglieder

geistlicher Genossenschaften § 251 15
– für versicherungspflichtige Schwer-

behinderte in anerkannten Werk-
stätten § 251 7

– für Wehrdienst- und Zivildienstleis-
tende § 251 12

– nach dem KSVG § 251 10
– Personenkreis § 251 1
Transparenz
– der Arzneimittelversorgung durch

Rahmenvertrag § 131 3
Transportkosten
– bei Behandlung im Ausland § 18 8
Trink- oder Bedienungsgelder
– Beitragspflicht § 226 4j
Tutoren
– Versicherungsfreiheit § 6 31

Überbrückungsgeld aus der See-
mannskasse

– Berücksichtigung von Zeiten des
Bezugs von – § 5 102c

Übergang des Sicherstellungsauftra-
ges auf die Krankenkassen § 72a 1

– Dienstverträge mit Ärzten § 72a 6
– Eigeneinrichtungen § 140 8
– Verfahren zum – § 72a 5

– Anfechtung mit Klage § 72a 6
– Voraussetzungen § 72a 2
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– vorrangige Verantwortung der Kas-
senärztlichen Vereinigungen § 72a 3

– Zulassungsbezirk § 72a 4
Übergangsgeld
– beitragspflichtige Einnahmen

– Behinderte in geschützten Einrich-
tungen § 235 8e

– Teilnehmer an medizinischen Reha-
bilitationsmaßnahmen § 235 7

– beitragspflichtige Einnahmen versi-
cherungspflichtig Beschäftigter
§ 226 20a

– Ruhen des Anspruchs auf Kranken-
geld § 50 16

– Tragung der Beiträge durch den
Rehabilitationsträger § 251 3

– Versicherungspflicht bei Bezug von –
§ 5 28

Übergangsgeld im öffentlichen Dienst
– Beitragspflicht § 226 7c
Übergangsregelung
– Abgrenzung der Zuständigkeit zwi-

schen Kranken- und Unfallversiche-
rung § 11 59
– familienversicherte Personen

§ 11 60
– bei der Krankengeldberechnung

§ 47a 1
Überleitungsanstalt Sozialversiche-

rung
– im Beitrittsgebiet § 310 11
Überleitungsregelungen aus Anlass

der Herstellung der Einheit
Deutschlands

– bei Rentenbezug § 230 5
– bei Versorgungsbezügen § 230 5
– Finanzierung der gesetzlichen Kran-

kenversicherung § 313 1
– gesonderte Beitragsbemessungs-

grenze § 230 5
– Versorgungsbezüge

– Beitragspflicht § 229 8a
Übermittlung versichertenbezogener

Daten
– Zulässigkeit für Prüfverfahren § 298 1
Übermittlung von Leistungsdaten
– Abrechnung der sonstigen Leistungs-

erbringer § 302 1
– durch Hebammen und Entbindungs-

pfleger § 301a 1

Überschreiten der Jahresarbeitsent-
geltgrenze

– Ende der Mitgliedschaft Versiche-
rungspflichtiger § 190 11

Überschreitung der Haushaltsansätze
§ 220 9

Überschreitung von Festbeträgen
– Zuzahlungspflicht des Versicherten

§ 12 8
Überstundenvergütung
– Nichtanrechnung auf das Jahresar-

beitsentgelt § 6 5
Umfang der häuslichen Kranken-

pflege
– Satzungsleistung § 37 37
Umsiedler
– freiwillige Versicherung in der GKV

§ 9 39
Unbestimmte Rechtsbegriffe
– Auslegung § 11 17
– Wirtschaftlichkeit und Sparsamkeit

§ 4 34
Unbezahlter Urlaub
– als beitragspflichtige Zeit § 192 9
– Beitragsberechnung bei – § 192 9
– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-

sicherungspflichtiger bei – § 5 19
– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-

sicherungspflichtiger bei – § 192 9
Unbezahlter Urlaub bei Beschäfti-

gungsbeginn
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 7
Unentschuldigtes Fernbleiben von der

Arbeit
– Fortbestand der Mitgliedschaft § 5 19
Unregelmäßige Bezüge
– Nichtanrechnung auf das Jahresar-

beitsentgelt § 6 5
Unständig Beschäftigte
– Auskunfts- und Mitteilungspflichten

§ 206 7
– Beginn der Mitgliedschaft § 186 16
– Begriff § 232 1b
– beitragspflichtige Einnahmen § 226 8;

§ 232 1
– Ende der Mitgliedschaft Versiche-

rungspflichtiger § 190 39
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Unterbrechungsmeldung
– bei Einberufung zum Wehrdienst

oder Zivildienst § 204 2a
Unterbrechungsmeldung durch

Arbeitgeber
– Meldetatbestände § 192 21
Unterhaltsgeld
– Beitragsbemessung § 232a 5

– bei zusätzlichem Arbeitsentgelt
aus Beschäftigungsverhältnis
§ 232a 8

– beitragspflichtige Einnahmen bei
Bezug von – § 232a 1, 4

– Beitragstragung für Bezieher von –
durch die Bundesagentur für Arbeit
§ 251 14

– Versicherungspflicht bei Bezug von –
§ 5 27

Unterhaltszahlungen
– Auswirkungen auf Gesamteinkom-

men bei Familienversicherung
§ 10 39a

Unterlassener Beitragsabzug vom
Arbeitsentgelt

– Tragung der Beiträge § 249 9
Unterordnungsverhältnis
– Hilfeleistung anderer Personen

§ 15 16
Unterrichtung des Patienten
– Regelung durch Kassenärztliche

Bundesvereinigungen § 305 14
Unterrichtungsanspruch der Versi-

cherten
– Kosten § 305 1
– Leistungen § 305 1
– zugelassene Leistungserbringer

§ 305 1
– Leistungserbringer in der integrier-

ten Versorgung § 305 15
– medizinische Versorgungszentren

§ 305 15
Unterschreitung der Jahresarbeitsent-

geltgrenze
– Eintritt der Versicherungspflicht

§ 6 15
Unterschreitung von Festbeträgen
– Leistungspflicht der Krankenkasse

bei – § 12 9

Unterstützung der Versicherten bei
Schadensersatzansprüchen wegen
Behandlungsfehlern

– bei Beweisführung § 66 2
– durch die Krankenkassen § 66 1
Untersuchungs- und Behandlungsme-

thoden
– neue § 135 Vorbem. 13
Untersuchungshaft
– Freigänger § 16 31
– Ruhen des Leistungsanspruchs

§ 16 25
Unterversorgung
– Maßnahmen bei – § 100 1
Unverzügliche Behandlungsbedürftig-

keit bei Auslandsaufenthalt § 18 15
Unwirtschaftliche Arzneimittel
– Verordnung über – in der GKV

§ 34 25
– Ziel der – § 34 26

– Verordnungsermächtigung zum Aus-
schluss – § 34 22

Urlaubsabgeltung
– als beitragspflichtige Einnahme

§ 226 7d
– Beitragszuschuss bei freiwilliger Ver-

sicherung in der GKV § 257 8
– Nichtanrechnung auf das Jahresar-

beitsentgelt § 6 5
Urlaubsgeld
– Beitragspflicht § 226 4d

Verarbeiten von Sozialdaten
– Begriff § 284 17
Verband Deutscher Zahntechniker-

Innungen
– Beteiligungsrecht hinsichtlich der

Qualitätskriterien für Zahnersatz
§ 136b 7

Verbände
– Anhörungsrecht bei Errichtung, Ver-

einigung, Auflösung oder Schließung
von Krankenkassen § 172 1

Verbände der Ersatzkassen
– Arbeiter-Ersatzkassen-Verband e.V.

(AEV) § 212 7
– Aufgaben § 212 8
– Aufsicht über § 214 4
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– Bevollmächtigte auf Landesebene
§ 212 10

– Genehmigung der Satzungen durch
Aufsichtsbehörde § 212 9

– hauptamtlicher Vorstand § 215 3
– keine Bundesverbände § 215 3
– Mitglieder § 212 6
– Mitgliederversammlung § 215 3
– Satzungen § 212 8
– Verband der Angestellten-Kranken-

kassen e.V. (VdAK) § 212 7
Verbände der Krankenkassen
– Arbeitsgemeinschaften § 219 1
– Spitzenverband Bund der Kranken-

kassen § 217a 2
Verbandmittel
– bei ambulanter Vorsorgekur § 23 20
Verbindlichkeit der Richtlinien der

Bundesausschüsse § 210 6
Verbindlichkeitsregelung § 135

Vorbem. 129
Verbindungsstelle Ausland
– Aufsicht über – § 219d 10
– Deutsche – der Krankenversicherung

– Ausland § 219a 1
– Einrichtung der Spitzenverbände

§ 219a 2
– Finanzierung der – § 219d 3
– Haushalts- und Rechnungswesen

der – § 219d 8
– Körperschaft des öffentlichen Rechts

§ 219a 2
– Ständiger Arbeitsausschuss der –

§ 219c 2
– Aufgaben des – § 219c 4
– Zusammensetzung des – § 219c 3

– Statistiken der – § 219d 8
– Vermögen der – § 219d 8
– Verwaltungsrat der Deutschen –

Krankenversicherung – Ausland
– Aufgaben des Verwaltungsrates

der – § 219b 2
– Beschlüsse des – § 219b 8
– Zusammensetzung des – § 219b 7

Verbot
– mit Erlaubnisvorbehalt § 135

Vorbem. 14

Verdienstausfall
– Erstattung von – bei persönlichem

Erscheinen auf Wunsch der Kranken-
kasse § 60 9

Vereinbarung über Maßnahmen zur
Qualitätssicherung in Kranken-
häusern

– Beteiligung von Bundesärztekammer
und Berufsorganisation der Kranken-
pflegeberufe § 137 3

– rechtliche Einordnung § 137 6
– Regelungsbedarf § 137 4
– Spitzenverbände der Kassen und

DKG § 137 2
– Zustandekommen durch Mehrheits-

entscheidung § 137 5
Vereinbarungsmodelle § 64 1
Vereinigung von Betriebskranken-

kassen
– Neuregelung ab 1.1.1996 § 150 2
Vereinigung von Ersatzkassen

§ 168a 1a
– freiwillige – § 168a 2
– im Zusammenhang mit dem Kran-

kenkassenwahlrecht § 168a 4
Vereinigung von Innungskranken-

kassen § 160 1
– durch Rechtsverordnung § 160 11
Vereinigung von Krankenkassen
– Anhörungsrecht der Verbände § 172 1
Vereinigung von Ortskrankenkassen

§ 144 2
– Bedarfssatzschwellenwert § 145 5
– Begriff Bedarfssatz § 145 12
– durch Rechtsverordnung § 145 3
– freiwillige – Genehmigung durch die

Aufsichtsbehörde § 144 3
– freiwillige – Handlungen der Auf-

sichtsbehörde § 144 10
– freiwillige – länderübergreifend

§ 144 2
– freiwillige – Rechtsfolgen § 144 11
– freiwillige – Verfahren § 144 4
– innerhalb eines Bundeslandes § 145 1
– Verfahren bei – auf Antrag § 146 1
– Verfahren bei – durch Aufsichtsbe-

hörde § 146 3
– Verpflichtung zur – durch Landesre-

gierung § 145 6
– Voraussetzungen § 145 6
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– zur Behebung hoher Bedarfssatzab-
weichungen § 145 1

– zur Behebung hoher Bedarfssatzab-
weichungen/Ermittlungen des
Bedarfssatzes § 145 13

Vereinigungsbeschluss § 144 7
Verfahren bei Ausdehnung einer

Betriebskrankenkasse § 149 8
– Änderung durch GMG § 149 11
Verfahren bei Errichtung einer

Innungskrankenkasse § 158 1
Verfahren bei Festsetzung von Festbe-

trägen für Arzneimittel § 35 14
Verfahren bei freiwilliger Vereinigung

von Ortskrankenkassen § 144 1
Verfahren der Kostenerstattung
– Abrechnung und Leistungserbrin-

gung § 13 49
Verfahrensordnung § 135 Vorbem. 28
Vergleichbare Wirkstoffe bei Arznei-

mitteln § 35 6
Vergleichsgrößen bei Festbeträgen

§ 35 13
Vergütung
– der Individualprophylaxe § 22 18
Vergütung ambulanter Krankenhaus-

leistungen § 120 1
– Abrechnungsverfahren § 120 13

– Abbedingungsvereinbarung zum –
§ 120 14

– aus der vertragsärztlichen Gesamt-
vergütung § 120 2

– des ermächtigten Krankenhausarztes
§ 116 10

– durch Krankenkassen-Verbände mit
Hochschulen, Hochschulkliniken
oder ihren Verbänden § 120 23
– gemeinsam und einheitlich

§ 120 24
– durch Vereinbarungen mit den Kran-

kenkassen-Verbänden § 120 2
– durch Verwaltungsakt der KV

§ 120 16
– ermächtigte Krankenhausärzte und

ärztlich geleitete Einrichtungen
§ 120 6

– für Hochschulambulanzen, psychia-
trische Institutsambulanzen und
sozialpädiatrische Zentren § 120 17

– Partner der Vergütungsvereinbarun-
gen § 120 26

– Schiedsverfahren § 120 67
– Sonderregelungen zwischen Arzt und

stationärer Einrichtung § 120 72
– strukturierte Behandlungspro-

gramme bei chronischen Krankheiten
– direkte Vergütung durch die Kran-

kenkassen § 116b 6
– Textgeschichte § 120 3
– Umfang der – § 120 12
– Vergütungspauschalierung und Ver-

gütungsabschläge § 120 53
– ermächtigte ärztlich geleitete Ein-

richtungen § 120 57
– Hochschulambulanzen, psychiatri-

sche Institutsambulanzen, sozialpä-
diatrische Zentren § 120 60

– Verwaltungskostenanteil der KV
§ 120 9

– Wahrung der Leistungsfähigkeit von
Institutsambulanzen und sozialpädi-
atrischen Zentren § 120 35

Vergütung ärztlicher Leistungen
– angemessene – als Regelungsziel der

Kollektivverträge § 72 35
Vergütung der Gesundheitsuntersu-

chungen
– pauschale – § 25 a. F. 12
Vergütung für Bereitschaftsdienst
– Anrechnung auf das Jahresarbeits-

entgelt § 6 4a
Vergütung notärztlicher Leistungen
– dreiseitige Verträge § 115 12
– Rettungsdienst § 115 13
Vergütungsvereinbarungen
– Ausschluss von Beitragssatzerhöhun-

gen § 71 6
– Beanstandungsrecht der Aufsichtsbe-

hörde § 71 29
– bei Strukturverträgen § 73a 20
– Gesamtvergütung § 71 7
– Gestaltungspflicht der Vertragspar-

teien § 71 22
– Grundlohnsummenanbindung der –

§ 71 24
– Integrationsvereinbarungen § 71 7
– jeweils mögliche Veränderungsrate

§ 71 25
– nach dem KHG § 71 8
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– Rechtsfolgen der Beanstandung
durch die Aufsichtsbehörde § 71 31

– Steigerungsrate der – § 71 22
– und Beitragsstabilität § 71 6
– und Grundlohnsummensteigerung

§ 71 22
– Vorlagepflicht § 71 26
Verhältniszahlen
– bei Bedarfszulassung § 102 2
Verjährung
– bei Beitragserstattung § 231 6
– bei Kostenerstattung § 13 110
– Beiträge § 252 24
Verletztengeld
– beitragspflichtige Einnahmen

– Teilnehmer an medizinischen Reha-
bilitationsmaßnahmen § 235 7

Verlust des Arbeitsplatzes
– Nichtanrechnung von Abfindungen

auf das Jahresarbeitsentgelt § 6 5
Vermögensauseinandersetzung
– bei Auflösung oder Schließung einer

Innungskrankenkasse § 164 2
– bei Schließung einer Ersatzkasse

§ 170 5
Vermögenswirksame Leistungen
– Beitragspflicht § 226 4d
Verordnungsverhalten
– Datengrundlage § 305a 6
– Wirtschaftlichkeitspotenziale

§ 305a 6
– Wirtschaftlichkeitsprüfungsverfahren

§ 305a 6
Verrechnung von Beiträgen § 252 28
Verschaffungsverträge
– häusliche Pflege Schwerpflegebe-

dürftiger § 2 9a
– Leistungspflicht im Regelfall § 2 9
– Rechtsnatur § 2 10
– soziale Dienste § 2 9a
Verschwägerte
– Haushaltshilfe durch – § 38 32
Versicherte
– Begriff § 1 4; § 11 7
– Behandlung nur durch zugelassene

Krankenhäuser § 108 12
– Ausnahme § 108 12

– bei Krankenbehandlung und Rehabi-
litationsmaßnahmen § 1 7

Versicherte der See-Krankenkasse
– Wahlrecht einer anderen Kranken-

kasse § 173 4
Versicherte landwirtschaftlicher Kran-

kenkassen
– Wahlrecht § 173 6
Versichertengruppen
– Erhebung der Leistungsausgaben

nach – für den Risikostrukturaus-
gleich § 267 21

Versichertenrenten
– ausländischer Versicherungsträger

§ 5 94
– Rentenarten § 5 92
– Versicherungspflicht in der KVdR bei

Anspruch auf – § 5 92
Versichertenstruktur
– Erhebung der – im Rahmen des Risi-

kostrukturausgleichs § 267 16
Versichertenverzeichnis
– Form § 288 5
– Funktion § 288 2
– mitversicherte Angehörige § 288 3
Versicherter Personenkreis
– im Beitrittsgebiet § 309 1
– im Beitrittsgebiet (Rechtslage bis

31.12.2000) § 309 2
– im Beitrittsgebiet (Rechtslage seit

1.1.2001)
– einheitliche Beitragsbemessungs-

grenze § 310 17
– einheitliche Bezugsgröße § 310 17

Versicherungs- und Versorgungsan-
gebote

– Transparenz § 305 15
– Verbesserung von Qualität und Wirt-

schaftlichkeit § 305 15
Versicherungsfreie Personen
– in der PKV § 6 56a
Versicherungsfreiheit
– Abgeordnete § 6 24
– absolute – § 6 49
– Ausnahme von der – geringfügiger

Dauerbeschäftigungen § 7 10
– Beamte § 6 18

– auf Widerruf § 6 23
– bei Beurlaubung § 6 23
– Definition § 6 22
– im Ruhestand § 6 23
– im Vorbereitungsdienst § 6 23
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– nicht beihilfeberechtigte – § 6 20
– vorübergehend bei privaten Unter-

nehmen beschäftigt § 6 21
– Beamte bei sonst versicherungs-

pflichtiger Beschäftigung § 6 49
– Beamte und ihnen gleichgestellte

Personen § 6 2
– Beginn, Ende § 6 28
– bei berufspraktischer Tätigkeit § 6 31
– bei Exmatrikulation § 6 33
– bei geringfügiger Beschäftigung § 7

1, 4
– Sonderregelungen für das Beitritts-

gebiet § 7 14
– bei geringfügiger selbständiger

Tätigkeit § 7 6
– bei Immatrikulation § 6 33
– bei kurzfristiger Beschäftigung § 7 4
– bei mehreren geringfügigen Beschäf-

tigungen § 7 5
– Berufssoldaten § 6 18, 26
– Beschäftigte mit beamtenähnlicher

Rechtsstellung § 6 24
– Beschäftigung während des Studi-

ums § 6 29
– wöchentliche Arbeitszeit § 6 30

– Bezieher von Ruhegehalt bei sonst
versicherungspflichtiger Beschäfti-
gung § 6 49

– Dauer der – bei Studenten § 6 33
– DO-Angestellte § 6 24
– durch Krankheitsfürsorgesystem der

Europäischen Gemeinschaften
Geschützte § 6 47

– Geistliche § 6 34
– Hinterbliebene von Beamten § 6 52
– im Beitrittsgebiet § 6 2a, 58

– Beschäftigte in Ostberlin § 6 62
– gleichzeitige Beschäftigung in alten

und neuen Bundesländern § 6 61
– Jahresarbeitsentgeltgrenze § 6 3

– Sonderregelung für die Bundes-
knappschaft § 6 57

– keine – bei stufenweiser Eingliede-
rung in das Erwerbsleben § 7 7

– Kirchenbeamte § 6 24, 34a
– Lehrer an privaten genehmigten

Ersatzschulen § 6 37
– Mitglieder geistlicher Genossenschaf-

ten § 6 44

– Berücksichtigung eines geringfügi-
gen Taschengeldes § 6 46

– Berücksichtigung von freiem
Unterhalt § 6 46

– keine – bei Entgeltablieferung an
den Orden § 6 46a

– Postulanten und Novizen § 6 45
– nach Vollendung des 55. Lebensjahres

§ 6 56b
– Ausdehnung auf Ehegatten und

Lebenspartner § 6 56f
– Fünfjahreszeitraum § 6 56c

– Pensionäre § 6 40
– Personenkreis § 6 1
– regelmäßiges Jahresarbeitsentgelt

– anrechnungsfreie Bezüge § 6 5
– pauschalierte Mehrarbeitsvergü-

tungen § 6 4a
– Sonderzuwendungen § 6 4
– Vergütung für Bereitschaftsdienste

§ 6 4a
– Richter § 6 18, 25
– Soldaten auf Zeit § 6 18, 26
– Studien- und Altersgrenze § 6 33
– trotz geringfügiger Beschäftigung

§ 7 12
– Überschreitung der Jahresarbeitsent-

geltgrenze § 6 11
– Jahresbetrachtung § 6 14
– rückwirkende Entgelterhöhungen

§ 6 13
Versicherungspflicht
– altes Recht – neues Recht § 5 1
– anerkannte Asylberechtigte § 5 27
– Arbeitnehmer § 5 10
– Arbeitnehmereigenschaft § 5 12
– Arbeitsunterbrechung

– mit Entgeltfortzahlung § 5 18
– ohne Entgeltfortzahlung § 5 19

– Ausschluss für Selbständige § 5 125
– selbständige Künstler und Publi-

zisten § 5 130
– selbständige Landwirte § 5 130

– Aussiedler § 5 27
– Auszubildende des Zweiten Bil-

dungsweges § 5 78
– Altersgrenze § 5 83

– Befreiung von – auf Antrag § 8 1
– Beginn § 5 14
– Beginn der – bei Bezug von Leistun-

gen nach AFG § 5 29
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– Beginn der Mitgliedschaft versiche-
rungspflichtiger Personen § 186 1

– Behinderte
– bei Heimarbeit § 5 45
– in Anstalten und Heimen § 5 49
– in Blindenwerkstätten § 5 45
– in Werkstätten für Behinderte § 5 45

– Behinderte in geschützten Einrich-
tungen § 7 9

– bei Anspruch auf Hinterbliebenen-
renten § 5 92

– bei Anspruch auf Versichertenrente
§ 5 92

– bei Einstrahlung (§ 5 Abs. 1 SGB IV)
§ 5 7

– berufspraktische Tätigkeit § 5 76
– bei Beschäftigung ohne Arbeitsent-

gelt § 5 77
– Bezieher von Vorruhestandsgeld

§ 5 21
– der Studenten § 5 52

– Ausnahmeregelungen § 5 60
– Beginn § 5 53
– Begrenzung der Versicherungs-

pflicht § 5 57
– bei Beschäftigung gegen Entgelt

§ 5 69
– bei Wohnsitz im Ausland § 5 55
– Ende § 5 54
– Nachrangigkeit der Versicherungs-

pflicht § 5 65
– trotz Familienversicherung § 5 68
– trotz Familienversicherung im Bei-

trittsgebiet § 5 65a
– Ende § 5 17
– Erweiterung der Versicherungspflicht

ab 1997 § 5 3c
– Familienangehörige als Mitarbeiter

§ 5 13
– für Behinderte in Berufsbildungswer-

ken § 7 9
– für bestimmte Gruppen von Beschäf-

tigten auch ohne Überschreitung der
Geringfügigkeitsgrenzen § 7 8

– gegen Arbeitsentgelt beschäftigt § 5 9
– geringfügige Beschäftigung

– durch stufenweise Eingliederung
in das Erwerbsleben § 7 7

– für Beschäftigte nach dem Gesetz
zur Förderung eines freiwilligen
ökologischen Jahres § 7 3

– im Beitrittsgebiet § 5 136
– Altenteiler § 5 141
– Arbeitnehmer aus der Krankenver-

sicherung der Bundesknappschaft
§ 6 60

– auf Antrag § 5 153
– Ausnahmen von der Versiche-

rungspflicht in der KVdR § 5 150
– bei Bezug von Eingliederungs-,

Altersübergangs- und Vorruhe-
standsgeld § 5 144

– bei Rentenbezug § 5 147
– berücksichtigungsfähiger Renten-

bezug in der KVdR § 5 149
– gesonderte Beitragsbemessungs-

grenze § 223 10
– Landwirte § 5 141
– mitarbeitende Familienangehörige

von Landwirten § 5 141
– Mitglieder landw. Produktionsge-

nossenschaften § 5 142
– Neurentner § 5 149
– selbständig Tätige mit Befreiungs-

bescheid § 5 139
– selbständige Künstler und Publi-

zisten § 5 140
– Studenten § 5 145
– Vorversicherungszeiten § 5 148

– in der Krankenversicherung der
Rentner
– bei Auslandsaufenthalt § 5 112
– bei Befreiung von der Versiche-

rungspflicht § 5 110
– privat Krankenversicherte § 5 111
– selbständig Erwerbstätige § 5 108
– Übergangsfälle § 5 113
– Vertriebene § 5 107
– Vorversicherungszeiten § 5 102

– Jugendliche in Einrichtungen der
Jugendhilfe § 7 9

– keine abschließende Regelung der –
§ 5 2

– Kontingentflüchtlinge § 5 27
– kraft Gesetzes § 5 4
– Künstler und Publizisten § 5 33
– Landwirte § 5 30
– Leistungsempfänger nach dem AFG

§ 5 27
– mitarbeitende Gesellschafter § 5 12
– Mitglieder bei Ersatzkassen § 5 6
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– Nachrangigkeit bei Praktikanten
§ 5 84

– Personen in Einrichtungen der
Jugendhilfe § 5 35

– Personenkreis § 186 1
– Praktikanten

– bei Vor- und Nachpraktikum § 5 86
– bei Zwischenpraktikum § 5 87

– Rentner § 5 91
– Seeleute § 6 17
– Teilnehmer an berufsfördernden Maß-

nahmen zur Rehabilitation § 5 38
– Territorialitätsprinzip § 5 7
– versicherungspflichtiger Personen-

kreis § 5 8
– vorzeitiges Kündigungsrecht bei pri-

vaten Versicherungsverträgen § 5 132
– Wegfall bestimmter Selbstständigen-

gruppen § 5 3
– Werkstudenten § 5 70
Versicherungspflichtig Beschäftigte
– Auskunfts- und Mitteilungspflichten

des – § 206 4
– beitragspflichtige Einnahmen § 226 2
– Tragung der Beiträge § 249 1

– Grundsatz der hälftigenTragung
für Versicherungspflichtige in allen
Kassenarten § 249 2

Versicherungspflichtige
– Arbeitsunterbrechung ohne Arbeits-

entgeltzahlung
– Fortbestehen der Mitgliedschaft

§ 192 1
– Ende der Mitgliedschaft § 190 1

– Versicherungspflichtige Rentner
– Meldepflichten § 205 1
– Rangfolge der beitragspflichtigen

Einnahmearten § 238 1b
– Versorgung

– Regelungsziel § 72 31
– Versorgung in der GKV

– Patientenbeteiligung § 140f 1
– Amt der Patientenbeauftragten

§ 140h 1
– Ansprüche auf Verdienstausfall

§ 140f 23
– Antragsrecht im Gemeinsamen

Bundesausschuss § 140f 4
– auf Bundesebene § 140f 2
– auf Landesebene § 140f 8
– auf regionaler Ebene § 140f 16

– Aufgaben der Patientenbeauftrag-
ten § 140h 3

– Auswirkungen der Beteiligung auf
Bundesebene § 140f 5

– Befugnisse der Patientenbeauftrag-
ten § 140h 4

– Mitwirkung bei Empfehlungen
und Richtlinien § 140f 17

– Patientenorganisationen § 140f 3
– Pauschbetrag für Zeitaufwand

§ 140f 24
– Reisekosten § 140f 20

– Versorgung mit Arznei- und Ver-
bandmitteln
– Ausgeschlossene Arznei- und Ver-

bandmittel § 34 1
– Versorgung mit Arzneimitteln

– Ausnahmen vom umfassenden
Sachleistungsanspruch § 34 4

– Versorgung mit empfängnisverhüten-
den Mitteln
– Mittel zur Verhütung der Nidation

§ 24a 24
– Rechtsanspruch § 24a 18

– Versorgung mit Heilmitteln § 32 1
– Ausschluss von Mitteln des allge-

meinen Lebensbedarfs § 32 9
– Begriff Heilmittel § 32 5
– Budgetierung bei – § 32 5a
– geringer oder umstrittener thera-

peutischer Nutzen § 32 3
– Höhe der Zuzahlung § 32 11
– bei Abgabe von Heilmitteln in Pra-

xen, Krankenhäusern, Rehabilita-
tions- oder anderen Einrichtungen

§ 32 14
– kein Rechtsanspruch bei bestimm-

ten Heilmitteln § 32 3
– neue Heilmittel § 32 18
– Rahmenempfehlung über die –

§ 125 1
– Rechtsanspruch § 32 2
– Regelung für Versicherte im Bei-

trittsgebiet § 32 20
– Richtlinien § 32 8a, 18, 19
– Unterschied zu Hilfsmitteln § 32

7
– Zuzahlung nach Vollendung des

18. Lebensjahres § 32 10
– Versorgung mit Zahnersatz

– Asyl suchende Ausländer § 27 23
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– einjährige Vorversicherungszeit
§ 27 23

– geduldete Ausländer § 27 23
– Personen mit Wohnsitz im Ausland

§ 27 23
– Vertriebene § 27 23, 28
Versorgungsbereiche
– Definition der unterschiedlichen –

§ 107 3
Versorgungsbezüge
– bei Kapitalabfindungen § 256 12
– Beitragserstattung auf – § 256 9
– Einbehalt bei Beitragsrückstand

§ 256 7
– Erstattung von Beiträgen § 256 9
– Meldepflichten § 202 2; § 205 1
– Nachzahlung von Versorgungsbe-

zügen § 256 8
– neben Rentenbezug § 256 2
– rückständige Beiträge § 256 10
– Überwachung der Beitragszahlung

§ 256 11
– Verfahren bei rückständigen Beiträ-

gen § 256 10
– Zahlung von Beiträgen aus – neben

Rentenbezug § 256 2
– Renten im Beitrittsgebiet § 256

3a, 5a
– Verfahren § 256 6

– zuständige Krankenkasse § 256 11
Versorgungsbezüge als beitragspflich-

tige Einnahmen
– Aufzählung § 229 2
– bei Anspruch nach beamtenrechtli-

chen Vorschriften § 229 3
– betriebliche Altersversorgung

§ 229 6
– im Beitrittsgebiet § 229 8a
– Kapitalabfindungen anstelle laufen-

der Versorgungsbezüge § 229 7
– Leistungen aus dem Ausland

§ 229 8
– Leistungen der GEMA § 229 6a
– nachgezahlte – § 229 9
– Renten aus Einrichtungen für Ange-

hörige bestimmter Berufe § 229 4a
– Versorgungsbezüge der Abgeordne-

ten, Parlamentarischen Staatssekre-
täre und Minister § 229 4

Versorgungsbezüge oder Hinterblie-
benenrente

– Nichtanrechnung auf das Jahresar-
beitsentgelt § 6 5

Versorgungsempfänger
– Meldepflichten § 202 8
– Meldepflichten versicherungspflich-

tiger – § 205 4
Versorgungskrankengeld
– beitragspflichtige Einnahmen

– Teilnehmer an medizinischen Reha-
bilitationsmaßnahmen § 235 7

Versorgungslücke
– Kostenerstattung § 13 65
– Voraussetzung für die Erteilung

einer Ermächtigung § 116 11
– Vorrang der persönlichen Ermächti-

gung von Krankenhausärzten § 116
8, 11

Versorgungsmanagement
– Anspruch der Versicherten § 11 55a

– gegen die betroffenen Leistungser-
bringer § 11 55b

– Beteiligung der Versicherten § 11 55d
– Zielsetzung § 11 55a
Versorgungssektor
– integrierte Versorgung § 140a 6
Versorgungsumfang
– arztgruppenbezogene Regelleistungs-

volumina § 85a 3
Versorgungsverträge
– Abschluss von

– Konfliktlösung § 123 3
– Verfahrensregelungen § 123 1

– Abschluss von – § 109 19
– Anspruch § 109 11
– Bedarfsgerechtigkeit § 111 8
– einheitlich § 111 6
– Rechtsfolge § 111 13
– Voraussetzungen § 111 7
– Vorsorge- oder Rehabilitationsein-

richtungen § 111 5
– Bestandsschutz § 109 20; § 111 14
– der Krankenkassen mit Einrichtun-

gen des Müttergenesungswerks
§ 111a
– Abschlussvoraussetzungen

§ 111a 5
– Bestandsschutz § 111a 10
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– Vertragsdauer § 111a 6
– Zulassung zur Versorgung § 111a 4

– echte § 109 4
– fingierte § 109 5
– Kündigung § 111 18

– nach Qualitäts- und Wirtschaftlich-
keitsprüfung § 113 10

– Kündigung von
– Konfliktlösung § 123 3
– Verfahrensregelungen § 123 1

– Kündigung von – § 110 1
– durch Krankenhausträger § 110 6
– durch Krankenkassen § 110 5, 11
– Folge § 110 3
– Frist § 110 7
– ganz oder teilweise § 110 3
– Genehmigung durch die zustän-

dige Landesbehörde § 110 12
– Gründe § 110 8
– Hochschulkliniken § 110 4
– Plankrankenhäuser § 110 4
– Widerspruch § 110 15

– mit Hochschulkliniken und Plan-
krankenhäusern § 109 1, 5

– mit Krankenhäusern § 109 1
– mit Vorsorge- oder Rehabilitations-

einrichtungen § 111 1
– Abschlussvoraussetzungen § 111 7
– Bedarfsgerechtigkeit § 111 8
– Bestandsschutz § 111 14
– Kündigung § 111 18
– Vergütung § 111 20
– zugelassene Einrichtungen § 111 3

– Pflicht zur Behandlung § 109 22
– planmodifizierende Vereinbarungen

der Krankenkassen mit einzelnem
Krankenhaus § 109 7

– Recht zur Krankenhausbehandlung
§ 109 21

– Vergütung § 111 20
– Zulassung zur Krankenhausbehand-

lung § 109 4
– bedarfsgerecht § 109 13
– bedarfsnotwendig § 109 10
– leistungsfähig § 109 14
– Vielfalt der Krankenhausträger

§ 109 17
– wirtschaftlich § 109 16

Versorgungsverträge mit Kranken-
häusern

– Kündigung § 110

Verträge
– dreiseitige § 115 1

– abweichende Fristen der nachsta-
tionären Behandlung § 115a 17

– allgemeine Bedingungen der
ambulanten Behandlung § 115 16

– ambulantes Operieren § 115b 6
– Ersatzvornahme durch Landesre-

gierung § 115 19
– Förderung des Belegarztwesens

und Behandlung in Praxiskliniken
§ 115 7

– gegenseitige Unterrichtung
§ 115 10

– Konfliktlösung durch erweiterte
Schiedsstelle § 115 18

– Notdienst § 115 11
– Rahmenempfehlungen § 115 20
– Regelungsbereiche § 115 6
– Überlassung von Krankenunter-

lagen § 115 10
– Verbindlichkeit § 115 6, 17
– Verhinderung von Missbrauch

§ 115 15
– Vertragspartner § 115 5
– vor- und nachstationäre Behand-

lung § 115 14; § 115a 30
– Wirtschaftlichkeitsprüfung § 115 15
– Zielsetzung § 115 4

– häusliche Krankenpflege § 132 7
– zweiseitige § 112 1
– zur Festlegung von Qualitätsanforde-

rungen § 135 Vorbem. 153
Verträge in der vertragsärztlichen Ver-

sorgung
– kollektivvertragliche Regelungen

§ 72 30
– Regelungsgegenstand der – § 72 29
– Regelungsziel § 72 31
Vertragsarzt
– Ablehnung einer Behandlung durch

den – § 76 45
– Sorgfaltspflichten des – § 76 45
– Überwachung der Pflichten des –

durch KVen § 75 32
– Zulassung als – § 98 9
Vertragsarzt/Vertragsärzte
– Disziplinarordnung § 81 10
– Fort- und Weiterbildung § 81 16
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– kollektiver Verzicht auf Zulassung
als Kampfmaßnahme § 95b 1

Vertragsärztliche Gesamtvergütung
– Anfangs- und Erprobungsregelung

§ 85 103
– Beobachtungs- und Nachbesse-

rungspflicht § 85 104
– Anspruch auf angemessene Vergü-

tung
– Kreis vertragsärztlicher Fachrich-

tungen § 85 107
– arztgruppenbezogene Regelleistungs-

volumina § 85a 3
– Fallpunktzahl § 85a 4
– Fallzahl § 85a 4

– arztgruppenspezifische Grenzwerte
§ 85 112

– Begrenzungsregeln
– Anknüpfung an Punktzahlgrenz-

werte § 85 116
– Begrenzung der Fallzahlsteigerun-

gen § 85 117
– belegärztliche Tätigkeit § 85 120
– Kinder-Früherkennungsuntersu-

chung § 85 122
– Notfallbehandlungen § 85 121
– Übergangszeit § 85 123
– zahnärztlichen Vergütungsminde-

rung § 85 142
– Begriff § 85 2, 6
– Besitzstand § 85 115
– Bestandteile § 85 12
– Budgetierung § 85 66
– Entschließungsfreiheit § 85 101
– Fremdkassenfälle § 85 26
– Früherkennungsuntersuchungen

§ 85 42
– Gesamtvertrag

– eigener Anspruch § 85 8
– Klagen von Vertragsärzten § 85 9
– Vertragspartner § 85 7

– Grundsatz der angemessenen Vergü-
tung § 85 63
– berufliche Existenz § 85 64

– Grundsatz der Beitragsstabilität
§ 85 60
– Ausnahmen § 85 65
– Gemeinwohlaufgabe § 85 61
– tatsächliche Werte § 85 72

– haus- und fachärztliche Versorgung
– getrennte Vergütung § 85 88

– Hausärzte § 85 132
– Heil- und Kostenplan § 85 43
– Höhe § 85 2, 32

– Berechnungsarten § 85 33
– individuelle Leistungsbudgets

§ 85 105
– keine Bestandteile § 85 15

– Integrierte Versorgung § 85 18
– Kostenerstattungen § 85 16
– Zahnersatz § 85 17

– leistungsproportionale Vergütung
§ 85 114

– Nachschusspflicht § 85 21
– nachträgliche Korrektur § 85 71
– Neuregelungen § 85a 1

– Morbiditätsrisiko § 85a 2
– Ost-West-Verhältnis

– Angleichungsprozess § 85 75
– Praxisbesonderheiten § 85 113
– prozessuale Regelungen § 85 127
– psychiatrische Leistungen § 85 41
– Punktwerte § 85 89

– Hamsterradeffekt § 85 110
– Kalkulationssicherheit § 85 125
– vertragszahnärztliche Leistungser-

bringung § 85 140
– Rückforderungen § 85 20, 23
– Schiedsamt § 85 95
– sozialpädiatrische Leistungen § 85 41
– Toleranzzuschläge § 85 111
– Typisierung § 85 102
– überregionale Krankenkassen § 85 74
– Veränderung § 85 2

– Arztzahl § 85 56
– Beschlüsse der Bundesausschüsse

§ 85 58
– Beurteilungsspielraum § 85 51
– Integration psychologischer Psy-

chotherapeuten § 85 59
– Vereinbarung vertragszahnärztlicher

Verteilungsmaßstäbe § 85 137
– Gemeinschaftspraxen, § 85 139
– Zurückbehaltungsrecht § 85 143

– Vergütung ambulanter ärztlicher
Leistungen durch ermächtigte Kran-
kenhausärzte und ärztlich geleitete
Einrichtungen aus der – § 120 7
– Anwendung des HVM § 120 8

– Vergütungsempfehlung § 86 1
– Verjährung § 85 24, 28
– Verteilung § 85 2, 77
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– Art und Umfang der Leistungen
§ 85 100

– Ermächtigungsgrundlage für den
Verteilungsmaßstab § 85 91

– gleichmäßig § 85 108
– Kürzung der Ausschüttung § 85 80
– Rücknahme § 85 81
– Schiedsamt § 85 95
– Vorbehalt § 85 81

– Verzugszinsen § 85 27
– Wachstumsmöglichkeiten § 85 114
– Wohnortprinzip § 85 29
– zentrale Vorschrift § 85 1
Vertragsärztliche Leistungen
– Abrechnungsunterlagen § 295 4
– Soziotherapie als neue – § 37a 7
– Übermittlungspflichten der Kassen-

ärztlichen Vereinigungen § 295 14
– Vergütung

– arztbezogene Regelleistungsvolu-
mina § 85b 1

Vertragsärztliche Pflichten
– Ruhen der Zulassung bei Verletzung

der – § 81 3
Vertragsärztliche Versorgung
– Abschluss der Gesamtverträge § 83 2
– Anerkennung neuer Heilmittel

§ 138 2
– Anordnung von Beschränkungen bei

Unterversorgung § 100 3
– Aufzeichnungs- und Übermittlungs-

pflichten zur Prüfung der Leistungs-
gewährung § 295 22

– Bundesmantelverträge § 72 9
– durch Verträge zwischen KVen und

Krankenkassenverbänden § 72 9
– Gegenstand der – § 73 26
– Gesamtverträge § 72 9
– Gliederung § 73 2, 4

– Internisten § 73 6
– Kinderärzte § 73 6

– hausärztliche und fachärztliche Ver-
sorgung § 73 2

– kein Versorgungsmonopol der Ärzte
§ 73 27

– Leistungskatalog
– Aufnahme neuer Leistungen

§ 140b 11
– Leistungsumfang § 85a 5
– Qualitätssicherung § 136a 1

– Rechtsweg bei Zulassungsbeschrän-
kungen § 100 4

– Sicherstellung der –
– Einweisungs- und Grundsatzvor-

schrift § 72 2
– Sicherstellungsauftrag

– zentrales Organisationsprinzip der
ambulanten vertragsärztlichen Ver-
sorgung § 75 2

– Teilnahmeformen
– bedarfsabhängige Institutsermäch-

tigungen § 116 8
– Ermächtigung kraft Gesetzes

§ 116 8
– Zulassung § 116 8

– Unterversorgung § 100 1
– Maßnahmen bei – § 100 2

– Vergütung der an der – teilnehmen-
den Ärzte § 83 10

– Verordnung von Arzneimitteln
– Wirkstoffgleichheit § 73 30
– Wirtschaftlichkeitsgebot § 73 29

– Verordnung von Krankenhausbe-
handlung § 73 28

– Vertragsärzte, Vertragszahnärzte und
Psychotherapeuten in der – § 72 8

– Zusammenwirkungsgebot § 72 3
Vertragskompetenz
– der KVen für die ambulante ärztliche

Versorgung § 75 4
– Nachteile dieses Organisationsmo-

dells § 75 5
– Vorteile dieses Organisationsmo-

dells § 75 6
– Inhalt der – bei Strukturverträgen

§ 73a 6
Vertragskompetenz der Krankenkassen
– uneingeschränkte – im Modellbereich

§ 64 4
Vertragskrankenhäuser
– Pflicht zur Behandlung § 109 22
– Recht zur Krankenhausbehandlung

§ 109 21
– zugelassene Krankenhäuser § 108 3
Vertragssystem
– zur Sicherstellung der vertragsärztli-

chen Versorgung § 72 24
Vertragstypen
– zur Sicherstellung der vertragsärztli-

chen Versorgung

schwarz gelb cyan magenta TypoScript GmbH Do 05.06.2008 14:19:07 z:/jehle/lbw/gkv/el11/gkv11-Stw S. 110

118

Vertragsärztliche Leistungen

110



– Bundesmantelverträge § 72 25
– Gesamtverträge § 72 25
– kassenartenübergreifend § 72 27
– kassenspezifisch § 72 27
– Strukturverträge § 72 26
– Verträge des öffentlichen Rechts

§ 72 28
Vertragszahnärztliche Gesamtver-

gütung
– Vergütungsempfehlung § 86 1
Vertragszahnärztliche Versorgung
– Umfang des Anspruchs der Versi-

cherten § 28 20
Vertrauensstelle
– Vergabe der Krankenversicherten-

nummer § 290 17
Vertreterversammlung
– Amtszeit § 80 9
– der Kassenärztlichen Vereinigungen

§ 80 2
– gesetzgebendes Organ der KV § 79

a. F. 2
– Wahlanfechtung § 80 6
– Wahlverfahren § 80 5
– Zahl der Mitglieder § 80 4
– Zuständigkeit § 145 10
Vertriebene
– Erfüllung der Rahmenfrist in der

KVdR § 5 107
– Versorgung mit Zahnersatz § 27 23
Verwaltung der Rücklage § 261 6
Verwaltungsausgaben § 4 50
– Begrenzung der § 4 43

– Ausgliederung von Aufgaben
§ 4 54

– Ausnahmeregelung für struktu-
rierte Behandlungsprogramme
§ 4 46

– ungünstige Verwaltungskosten-
struktur § 4 56

– dynamische Begrenzung § 4 47
– Jahresdurchschnittswerte § 4 51

– Verbände der Krankenkassen § 4 67
Verwaltungsrat
– als Selbstverwaltungsorgan der Bun-

desverbände § 215 2
– als Selbstverwaltungsorgan der Lan-

desverbände § 209 2
Verwaltungsrat der Verbindungsstelle
– Aufgaben des – § 219b 2

– Beschlüsse des – § 219b 8
– Zusammensetzung des § 219b 7
Verwaltungsrat des MDK
– Aufgaben § 280 3

– Satzungsbeschluss § 280 5
Verwaltungsvermögen der Kranken-

kasse
– Höhe § 263 2
– im Beitrittsgebiet § 263 5
– Verwendungszweck § 263 1
Verwandte
– Haushaltshilfe durch – § 38 32
Verzeichnis staionärer Leistungen/Ent-

gelte
– Verfahren bei der Erstellung § 39 81
Verzeichnis stationärer Leistungen/

Entgelte
– Zweck und Inhalt § 39 77
Verzeichnis über stationäre Leistun-

gen/Entgelte
– Mitwirkung der Landeskrankenhaus-

gesellschaft § 39 82
– Verweigerung der Mitwirkung

§ 39 83
Verzinsung
– bei Beitragserstattung § 231 6
– bei Kostenerstattung § 13 111
Veträge
– dreiseitige § 121 1
Vielfalt der Leistungserbringer bei

häuslicher Krankenpflege § 132 9
Vor- und nachstationäre Behandlung
– Behandlung auf Grund einer ande-

ren Indikation § 115a 19
– Dauer § 115a 15

– Befristung § 115a 16
– eigenständige Behandlungsform

§ 115a 12
– Ermächtigung § 115a 14
– gesetzliche Unterrichtungspflicht

§ 115a 20
– Indikationskatalog § 115a 32
– Legaldefinition § 115a 13
– Übernahme von Fahrkosten § 115a 35
– Vereinbarungen in einem dreiseitigen

Vertrag § 115a 30
– Vergütung § 115a 22

– Berechnung von Fallpauschalen
§ 115a 24

– Einheitlichkeit § 115a 28
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– Empfehlung auf der Bundesebene
§ 115a 26

– Erbringung als wahlärztliche Leis-
tung § 115a 29

– Pauschalisierung § 115a 23
– Schiedsstelle § 115a 25

– Versorgung mit Arznei-, Verband-,
Heil- und Hilfsmitteln § 115a 33

– Voraussetzung § 115a 7
– Vorrang § 115a 9

– Prüfungspflicht des Krankenhau-
ses § 115b 12

– Zielsetzung § 115a 4
Vorbemerkungen zur Finanzierung

der Krankenversicherung § 220
Vorbem.

Vorerkrankungen
– bei freiwilliger Versicherung in der

GKV § 9 40
– Leistungsausschluss § 11 20
Vorruhestandsgeld
– als beitragspflichtige Einnahme

§ 226 10
– Höhe § 5 23
– Tragung der Beiträge § 249 4
Vorruhestandsgeldbezieher
– Beitragszuschüsse § 257 17

– in der GKV freiwillig Versicherte
§ 257 18

– in der PKV Versicherte § 257 20a
– Versicherungspflicht § 5 21

– Beginn § 5 26
– Erlöschen § 5 26

Vorsorge- oder Rehabilitationseinrich-
tung

– Abgrenzung § 107 16
– Begriff § 107 12
– Frührehabilitation § 107 20
– Legaldefinition § 107 1
– Mindestausstattung § 111 8
– Statistik § 107 15
– Versorgungsverträge § 111 1

– Abschlussvoraussetzungen
§ 111 7

– Bedarfsgerechtigkeit § 111 8
– Bestandsschutz § 111 14
– Kündigung § 111 18
– Vergütung § 111 20
– zugelassene Einrichtungen § 111 3

Vorsorge- oder Rehabilitationseinrich-
tungen

– Zulassung zur Krankenhausbehand-
lung nicht zulässig § 108 9

Vorsorge- und Früherkennungsmaß-
nahmen

– und Beitragssatzstabilität § 71 20
Vorsorge- und Rehabilitationseinrich-

tungen
– zweiseitige Verträge § 112 22
Vorsorgekur im Ausland § 23 46
Vorsorgekuren mit ortsgebundenen

Mitteln § 23 17
Vorsorgeleistungen
– Erbringung für Mütter und Väter

§ 111a 1
– Abschlussvoraussetzungen für Ver-

sorgungverträge § 111a 5
– Vergütung § 111a 7

– medizinische – § 23 1
– Rahmenempfehlungen § 111b 1

– Beachtung der Rehabilitations-
Richtlinien § 111b 5

– Besonderheiten einzelner Patien-
tengruppen § 111b 18

– gleichmäßiges Leistungsgeschehen
§ 111b 17

– Indikationskriterien § 111b 12
– individuelle Anspruchsvorausset-

zungen § 111b 13
– Qualitätssicherungsmaßnahmen

§ 111b 15
– rechtliche Bindungskraft § 111b 19
– Umfang und Inhalt der Zusam-

menarbeit § 111b 14
– Wirtschaftlichkeit der Leistungser-

bringung § 111b 16
– Ziele und Inhalte § 111b 11

Vorsorgemaßnahme
– Anrechnung stationäre – beim Erho-

lungsurlaub § 23 31a
Vorstand
– bei den Landesverbänden der Kran-

kenkassen
– hauptamtlicher Vorstand § 209a 2
– Wahl der Vorstandsmitglieder

§ 209a 3
– bei Verbänden der Ersatzkassen

§ 215 3
– der KV § 80 3
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Vorübergehender Auslandsaufenthalt
– Erstattung von Behandlungskosten

§ 18 14
Vorübergehender Inlandsaufenthalt
– Versorgung mit Zahnersatz § 27 23
Vorversicherungszeiten § 5 102
– als Anspruchsvoraussetzung für

Zahnersatz bei bestimmten Perso-
nengruppen § 27 23

– als Rentenantragsteller § 9 8
– ausländische – § 5 103
– bei deutscher Krankenkasse § 9 4
– bei Familienversicherung § 9 7
– bei freiwilliger Versicherung in der

GKV § 9 2
– bei Vertriebenen § 5 107
– Fristberechnung § 9 12
– geringfügige Unterbrechung der –

§ 9 11
– im Beitrittsgebiet § 9 50
– nach über- oder zwischenstaatlichem

Recht § 9 5
– Unterbrechung der – § 9 9
Vorzeitiges Altersgeld aus der Alters-

hilfe für Landwirte
– Kürzung des Krankengeldes § 50 10
Vorzeitiges Kündigungsrecht bei pri-

vater Krankenversicherung § 8 3a

Wahl der Krankenkasse
– Seeleute § 176 12
Wahlfreiheit
– der Krankenhausbehandlung des

Versicherten
– Verzeichnis stationärer Leistungen

und Entgelte § 39 2
– unter den Leistungsanbietern

– religiöse Bedürfnisse des Versicher-
ten § 2 12

Wahlrecht des Versicherten
– bei Teilkostenerstattung § 14 15
Wartezeit § 11 20
– bei freiwilliger Versicherung § 9 40
Wechsel der Krankenkasse
– Leistungspflicht der Krankenkassen

§ 11 21a
Wegfall und Kürzung des Kranken-

geldes
– ausländische Renten § 50 1, 7

– bei Altersgeld, vorzeitigem Alters-
geld § 50 1

– bei Bezügen von berufsständischen
Versorgungsstellen § 50 13

– bei Rentenbezug § 50 10
– Durchführung des Erstattungsverfah-

rens § 50 5
– Erstattungsanspruch bei Rentenbe-

zug § 50 5
– Landabgaberente § 50 1
– nach Fristsetzung für

– Beantragung von Regelaltersrente
oder Altersgeld § 51 5

– eingeschränktes Dispositionsrecht
§ 51 6

– Rechtsfolgen nach Fristablauf § 51 7
– Teilnahme an einer Rehabilitations-

maßnahme § 51 1
– Qualität des ärztlichen Gutachtens

§ 51 4
– Rente wegen Alters § 50 2
– Rente wegen Erwerbsunfähigkeit

§ 50 2
– Renten oder Ruhegeld vergleichbare

Leistungen § 50 2
– Rückforderung bei Rentenbezug aus

dem Ausland § 50 7
– rückwirkender – § 50 3
– Ruhegeld nach beamtenrechtlichen

Vorschriften § 50 2
– Vorruhestandsgeld § 50 2
– Wiederaufleben nach Wegfall einer

Rente wegen Erwerbsunfähigkeit
§ 50 8a

Wehr- und Zivildienstleistende
– Beitragserhebung § 244 1
– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-

sicherungspflichtiger § 193 1
– KV-Pauschalbeitragsverordnung

§ 244 7a
Wehrdienstleistende
– ermäßigter Beitrag

– bei Arbeitseinkommen § 244 8
– bei Rente und Versorgungsbe-

zügen § 244 8
– Dauer des Wehrdienstes § 244 4
– Personenkreis § 244 2

– Tragung der Beiträge § 251 12
Wehrpflicht
– zu bemessende Beiträge § 244 3
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Wehrübungen
– Fortbestehen der Mitgliedschaft bei –

§ 193 5
– Meldepflichten bei – § 204 2
Weihnachtsgeld
– Beitragspflicht § 226 4d
Weiterbildung
– allgemeinmedizinische

– Nachweis der – bei Eintragung in
das Arztregister für Vertragsärzte
§ 95a 2

Weiterentwicklung der Versorgung
– Änderungen durch das Gesundheits-

reformgesetz 2000 § 63 3
– Anschubfinanzierung bei Struktur-

modellen § 63 26
– Arzneimittelforschung § 63 31
– Begriff Modellvorhaben § 63 8
– biomedizinische Forschung § 63 31
– Bonusregelungen bei Strukturmodel-

len § 63 27
– Dauer der Modelle § 63 36
– Einschränkungen der Kompetenz der

Krankenkassen bei Leistungsmodel-
len § 63 16

– Freiwilligkeit der Teilnahme an
Modellen § 63 34

– gesetzliche Aufgabenstellung als
Rahmen § 63 10

– Grundsatz der Beitragssatzstabilität
§ 63 22

– Grundsätze § 63 1
– im stationären Bereich § 63 17
– Kompetenz des Bundesausschusses

§ 63 30
– Leistungsmodelle § 63 13
– Modellkompetenz der kassenärztli-

chen Vereinigungen § 63 37
– Satzungsregelungen § 63 33
– Strukturmodelle § 63 7
– Suspendierung des Leistungserbrin-

gerrechts § 63 20
– Therapieoptimierungsstudien § 63 32
– Ziel der Modelle § 63 11
– Zweck und Struktur der Neurege-

lungen § 63 4
Weiterentwicklung des Risikostruk-

turausgleichs
– Beurteilungsspielraum § 268 14

– Erhebung repräsentativer Stichpro-
ben § 268 22
– Pseudonymisierung der Daten

§ 268 33
– Umfang der Stichproben § 268 23

– Ersetzung des Risikopools durch
einen Hochrisikopool nach In-Kraft-
Treten der – § 269 26

– Klassifikationsmerkmale § 268 9
– morbiditätsbezogene Bildung von

Versichertengruppen § 268 7
– Praktikabilität und Kontrolle § 268 13
– Regelungen durch Rechtsverordnung

§ 268 16
– Regelungsbereiche § 268 6
– RSA im Übrigen unverändert

§ 268 15
– solidarische Finanzierung aufwändi-

ger Leistungsfälle durch Risikopool
§ 269 1

– Umsetzung der Vorgaben über die
künftigen Klassifikationsmerkmale
§ 268 16

– zu einem morbiditätsorientierten
Ausgleichssystem § 268 1

Weiterführung des Versicherungs-
schutzes

– bei Erlöschen des Leistungsan-
spruchs § 19 6

Weiterführung einer Mitgliedschaft
nach Ausscheiden aus der Versiche-
rungspflicht § 9 1

– im Beitrittsgebiet § 9 1a, 46
Weiterleitung personenbezogener

Daten durch Leistungserbringer
§ 294 4

Weiterversicherung
– freiwillige – nach Erlöschen der

Familienversicherung § 10 13
Werkstätten für Behinderte
– Beitragsbemessungsgrundlage bei

Beschäftigung in – § 5 47a
– Meldepflichten § 200 2
– Versicherungspflicht bei Beschäfti-

gung in – § 5 45
Werkstudenten
– beitragspflichtige Einnahmen § 236 4e
– Versicherungspflicht § 5 70
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Wettbewerb zwischen Krankenkassen
§ 147 30

– Abbau von Wettbewerbsverzerrun-
gen zwischen Krankenkassen und
Kassenarten
– Grundsatz der hälftigenTragung

für Versicherungspflichtige in allen
Kassenarten § 249 3

– wettbewerbsrelevante Verwerfungen
– einheitlicher Beitragssatz für

Bezieher von Arbeitslosengeld II
§ 246 3

Widerruf
– einer Befreiung von der Versiche-

rungspflicht § 8 34
Wiederaufnahme von Arbeit
– Erleichterung der – nach längerer

Arbeitsunfähigkeit § 74 2
Wiedererkrankung
– Krankengeld bei – § 48 1
Wiederholung stationärer Vorsorge-

kuren § 23 38
– Unterschreitung der Vierjahresfrist

§ 23 40
Winterausfallgeld
– Anrechnung auf das Arbeitsentgelt

§ 232a 16
– beitragspflichtige Einnahme versiche-

rungspflichtig Beschäftigter § 226 7a
– beitragspflichtige Einnahmen bei

Bezug von – § 232a 1
– Fortbestehen der Mitgliedschaft Ver-

sicherungspflichtiger bei Bezug
von – § 192 68

– Tragung der Beiträge § 249 4a, 5, 7
Wirksamwerden der Befreiung von

der Versicherungspflicht § 8 29
Wirtschaftlichkeit
– der Arzneimittelversorgung durch

Rahmenvertrag § 131 3
– Folgen für den Arzt bei fortgesetzter

unwirtschaftlicher Behandlungs- und
Verordnungsweise § 81 11a

– Grundsatz der – der Leistungserbrin-
gung § 70 1

Wirtschaftlichkeitsgebot § 2 13
– ambulantes Operieren § 115b 25
– Begriff ausreichende und zweckmä-

ßige Leistungen § 12 2c
– Begriff der Wirtschaftlichkeit § 12 2a

– bei der Versorgung mit Arzneimit-
teln § 34 3

– Entlassmedikation § 115c 7
– Festbeträge für Arznei- und Ver-

bandmittel, Hilfsmittel und Kranken-
transport § 12 7
– Preise unterhalb der – § 12 9
– Tragung der Mehrkosten durch

Versicherte § 12 8
– Geltungsbereich § 12 6
– Haftung von Vorstandsmitgliedern

bei widerrechtlicher Leistungsgewäh-
rung § 12 10

– Inhalt und sachlicher Umfang der
Leistungen § 12 2

– Konkretisierung
– unbestimmter Rechtsbegriff § 12 4

– Merkmale der zu erbringenden Sach-
leistungen von Integrationsverträgen
§ 140b 8

– Motive und Inhalt § 12 1
– Richtlinien des Bundesausschusses

und – § 135 20
– unmittelbare Bindung der Kassen

und Leistungserbringer an das –
§ 70 2

– unwirtschaftliche Arzneimittel § 34 22
– generell abstrakter Ausschluss –

§ 34 29a
– Verpflichtung für Krankenkassen

und Leistungserbringer § 70 1
– Wahl der kostengünstigeren Behand-

lungs- oder Verordnungsmöglichkeit
§ 70 3

– zweckmäßige Arzneimittel § 12 3a
Wirtschaftlichkeitsprüfung § 113 1;

§ 135 Vorbem. 138
– Auffälligkeitsprüfungen § 84 80

– Beschränkung der Datenübermitt-
lung § 296 8

– Datenübermittlung zum Zwecke
der – § 296 3

– Vereinbarungen zur Datenüber-
mittlung auf Bundesebene § 296 6

– Vorlage der Befunde § 296 7
– Berücksichtigung des Prüfungsergeb-

nisses
– Pflegesatzvereinbarung § 113 10
– Rückwirkungsverbot § 113 11

– der Betriebsführung eines ganzen
Krankenhauses § 113 3

schwarz gelb cyan magenta TypoScript GmbH Do 05.06.2008 14:19:12 z:/jehle/lbw/gkv/el11/gkv11-Stw S. 115

123

Wirtschaftlichkeitsprüfung

GKV-/PflegeV-Komm. (GA), 14. Aktualisierung, Juni 2008
GKV-Komm., 11. Aktualisierung, Juni 2008

115



– dreiseitige Verträge § 115 15
– Einzelfallbeurteilung § 298 3
– einzelne Behandlungsfälle § 113 3
– Erhebung und Speicherung von Sozi-

aldaten § 284 9
– Hochschulambulanzen § 117 10
– Katalog hochspezialisierter Leistun-

gen, seltener Erkrankungen und
Erkrankungen mit besonderen
Erkrankungsverläufen § 116b 19

– Mitwirkungspflicht der Krankenhäu-
ser § 113 9

– Prüfauftrag § 113 5
– Prüfer

– Bestellung des – § 113 6
– Bestimmung des – § 114 4
– Weisungsungebundenheit des –

§ 113 8
– psychiatrische Institutsambulanzen

und sozialpädiatrische Zentren
§ 113 13
– Prüfung nach Maßstäben der ver-

tragsärztlichen Versorgung
§ 113 14

– Richtgrößenprüfungen § 84 80
– Stichprobenprüfungen § 84 80
– Übermittlung versichertenbezogener

Daten zur – § 298 1
– Überprüfung des Verordnungsver-

haltens des Vertragsarztes § 84 79
– Verfahren vor dem Prüfungs- oder

Beschwerdeausschuss § 298 4
– Verfahrens- und Prüfungsgrundsätze

§ 112 12; § 113 5
– Wirtschaftlichkeit der ärztlichen

Behandlungs- oder Verordnungs-
weise im Einzelfall § 298 3

– Zufälligkeitsprüfung § 297 3
– Datenschutz § 297 7
– Datenübermittlung von den Kassen-

ärztlichen Vereinigungen § 297 5
– Speicherung versichertenbezogener

Leistungs- und Gesundheitsdaten
§ 284 15

Wirtschaftlichkeitsreserven
– Ausschöpfung der – vor Darlehens-

aufnahme § 222 7
– Mobilisierung von – und angemessene

medizinische Versorgung § 71 17
Wissenschaftliche Hilfskräfte
– Versicherungsfreiheit § 6 31

Wohnortprinzip
– Abgrenzung zum Kassensitzprinzip

§ 85 30
– arztgruppenbezogene Regelleistungs-

volumina § 85a 5
– Einführung für alle Krankenkassen

§ 85 31
– Vertragsärztliche Gesamtvergütung

§ 85 29

Zahlbetrag der Rente
– Begriff § 226 12
Zahlbetrag der Versorgungsbezüge
– Begriff § 226 13
Zahlstellen
– des Erziehungsgeldes § 203 2

– Meldepflichten § 203 4
Zahlstellen von Versorgungsbezügen
– Mitteilungspflichten § 202 5
– Zahlstellenverfahren § 202 13
Zahlung der Beiträge
– Ansteckungsverdächtige bei Abson-

derung nach Bundes-Seuchengesetz
§ 252 11

– Auszubildende des Zweiten Bil-
dungsweges § 252 3a

– Behinderte in Einrichtungen § 252
15, 18

– Beitragsschuldner § 252 21
– Bezieher von Arbeitslosengeld und

Unterhaltsgeld nach SGB III § 252 9
– durch Einrichtungen der Jugendhilfe

§ 252 6
– durch Träger von Rehabilitations-

maßnahmen § 252 5
– Fälligkeit der Beiträge § 252 22

– für Sozialleistungen § 252 22b
– freiwillige Mitglieder, Rentenantrag-

steller, Schwangere § 252 4
– Grundsatz der Kongruenz von Bei-

tragszahlung und Beitragstragung
§ 252 2

– keine Kongruenz zwischen Tragung
und – in bestimmten Fällen § 252 16

– Künstler und Publizisten § 252 7
– landwirtschaftliche Unternehmer,

mitarbeitende Familienangehörige
und Altenteiler § 252 10
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– Praktikanten, Auszubildende ohne
Arbeitsentgelt § 252 3a

– Säumniszuschläge § 252 23
– Versicherungspflichtige § 252 3
– Versicherungspflichtige mit Renten-

bezug § 252 14, 19
– Versicherungspflichtige mit Versor-

gungsbezügen § 252 14a, 20
– versicherungspflichtige Studenten

§ 252 14b
– Wehr- und Zivildienstleistende

§ 252 8
Zahlungszeitraum
– Krankengeld § 47 4
Zahn-, Mund- und Kieferkrankheiten

§ 28
– Anspruch auf Behandlung § 28 9
– Definition § 28 9
Zahnärzte
– in der vertragsärztlichen Versorgung

§ 72 6
– integrierte Versorgung

– Vertragspartner der Krankenkassen
§ 140b 4

Zahnärztliche Behandlung
– ambulante Operationen § 115b 8
– Begriff § 28 2
– Leistungsausschluss bei funktions-

analytischen und funktionstherapeu-
tischen Maßnahmen § 28 36

– Mehrkostenregelung § 28 1c
– Zahnerhaltende Maßnahmen

– Mehrkostenregelung § 28 19
Zahnärztliche Leistungen
– Übermittlungspflichten der Kassen-

ärztlichen Vereinigungen § 295 15
Zahnerkrankungen
– Gruppenprophylaxe zur Verhütung

von – bei Kindern § 21 1
– Gruppenprophylaxe zur Verhütung

von – bei Kindern/Altersgrenze
§ 21 2

Zahnersatz und Zahnkronen
– Anspruch auf Versorgung

– Abhängigkeit von laufender Hilfe
zum Lebensunterhalt § 27 27

– Abhängigkeit von Vorversiche-
rungszeit § 27 23

– Ausnahme von Wartezeitregelung
§ 27 31

– einjährige Versicherungszeit § 27 29
– Nichtberücksichtigung ausländi-

scher Versicherungszeiten § 27 30
– Personenkreis mit Leistungsaus-

schluss § 27 25
Zahngesundheitspflege
– in Kindergärten und Schulen § 21 10
Zahnprophylaxe
– für Jugendliche § 22 7
– für Kinder § 22 7
– für Kinder und Jugendliche § 22 7
Zehntes SGB V-Änderungsgesetz

Einfuehrung 518
Zeitpunkt der Schließung einer

Ersatzkasse § 170 3
Zeitsoldaten
– Versicherungsfreiheit § 6 18, 26
Zentrale Lohnabrechnung
– Zahlung des Gesamtsozialversiche-

rungsbeitrags § 253 7
Zivildienstleistende
– ermäßigter Beitrag

– bei Arbeitseinkommen § 244 8
– bei Rente und Versorgungsbe-

zügen § 244 8
– Personenkreis § 244 2

– Tragung der Beiträge § 251 12
Zulassung
– als Vertragsarzt

– Nachweis der Weiterbildung
§ 75 52

– zur Heilmittelversorgung bei Dienst-
leistungen § 124 2
– durch Landesverbände der Kran-

kenkassen § 124 8
– Empfehlungen der Spitzenver-

bände der Krankenkassen zur ein-
heitlichen Anwendung der Zulas-
sungsvoraussetzungen § 124 9

– Krankenhäuser § 124 10
– Rehaeinrichtungen § 124 10

Zulassungsausschüsse
– Amtsdauer § 96 10
– Amtshaftung der Mitglieder § 96 6
– Beschlussfassung § 96 13
– Errichtung § 96 3
– im Beitrittsgebiet § 96 9
– Mitglieder § 96 7
– Rechtsmittel § 96 14
– Verfahren § 96 12
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– Zulassungsangelegenheiten § 96 2
– Zuständigkeitsbereich § 96 5
Zulassungsbeschränkungen
– Verfahren bei – § 104 1
Zulassungsentzug
– Vertragsärzte § 81 14
Zulassungsverfahren bei Heilmitteln
– als Dienstleistungen § 124 1
Zulassungsverfahren für Hilfsmittel
– Leistungserbringer von Hilfsmitteln

§ 126 1
– öffentlich-rechtliches Zulassungs-

system § 126 1
– Rechtsanspruch § 126 2
– Zulassungserteilung durch Landes-

verbände der Krankenkassen
§ 126 3

Zulassungsverordnungen
– Bedarfsplanung § 98 10
– Beschränkung von Zulassungen

§ 98 6
– Teilnahme an der vertragsärztlichen

Versorgung
– Altersgrenze § 98 2
– Assistenten und Vertreter § 98 11
– im Beitrittsgebiet § 98 3
– Inhalt der – § 98 5
– Neuzulassung § 98 7
– Zulassung für Vertragsärzte § 98 9
– Zulassungsverzicht § 98 12

Zulassungsverzicht
– als Kampfmaßnahme des Vertrags-

arztes § 95b 1
Zusammenarbeit der Krankenkassen
– bei Familienversicherung § 10 71

– im Beitrittsgebiet § 10 73
Zusammenrechnung
– mehrere kurzfristige Beschäftigungen

§ 7 5
– mehrerer geringfügig entlohnter

Beschäftigungen § 7 5
Zusammentreffen von Krankengeld

und Ruhegehalt
– Wegfall des Erstattungsanspruches

§ 50 6
Zusammenwirkungsgebot
– in der vertragsärztlichen Versorgung

– Beziehungen zwischen Arzt und
Krankenkasse § 72 4

– Leistungsverweigerung als Verstoß
gegen – § 72 3

Zuständige Krankenkasse
– bei Befreiung von der Versicherungs-

pflicht § 8 28
– bei Erstattung von Beiträgen § 231 7
– bei Familienversicherung § 10 66

– mehrmaliges Wahlrecht § 10 70
– bei künstlicher Befruchtung § 27a 33
Zuständigkeit der Kassen für Beschäf-

tigte in Betrieben mit eigener
Betriebskrankenkasse § 174 1-1a

Zuständigkeit der landwirtschaftli-
chen Krankenkassen § 166 4

Zuständigkeit der See-Krankenkasse
– Auszubildende für die Seefahrt

§ 176 6
– bei Schiffen unter fremder Flagge

§ 176 8
– keine Wahlmöglichkeit § 176 12
– Mitgliedschaft bei einer Ersatzkasse

§ 176 11
– Seeleute deutscher Seeschiffe § 176 2

– nicht angemusterte – § 176 5
– Versicherung kraft Ausstrahlung

§ 176 10
– versicherungspflichtige Mitglieder

§ 176 1
– Vorruhestandsgeldbezieher § 176 1, 6
Zuzahlung
– bei ambulanter Vorsorgekur § 23 20

– im Beitrittsgebiet § 23 49
– bei Empfängnisverhütungsmitteln

§ 24a 25
– Befreiung von der Zuzahlung

§ 24a 29
– bei Fahrkosten zu ambulanter oder

stationärer Behandlung § 60 22
– bei medizinischen Vorsorgeleistun-

gen § 23 15
– bei stationären Vorsorgemaßnahmen

§ 23 28
– stufenweise Anpassung im Bei-

trittsgebiet § 23 50
– Berechnung der – bei Abgabe von

Heilmitteln als Bestandteil der ärztli-
chen Behandlung § 32 15

– Beschränkung der – § 32 14
– dynamisierte Zuzahlung ab 1.7.1999

§ 23 28
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– erhöhte – für stationäre Vorsorge-
maßnahmen seit 1.1.1997 § 23 28

– für Heilmittel bei ambulanter
Behandlung in Krankenhäusern,
Rehabilitations- und sonstigen Ein-
richtungen § 32 14

– Höhe der – zu Heilmitteln § 32 11
– nach Vollendung des 18.Lebensjahres

§ 32 10
– zu Heilmitteln im Beitrittsgebiet

§ 32 20
Zuzahlungsfreiheit
– für empfängnisverhütende Mittel für

weibliche Versicherte § 24a 29
Zuzahlungsverpflichtung
– Einbehaltung/Abrechnung der Pra-

xisgebühr § 43b 18
– Einzug durch die Krankenkasse

§ 43b 16
– Einzugsverpflichtung § 43b 10
– erfasste Zuzahlungsfälle § 43b 3
– Krankenkassen als Gläubigerinnen

des Zuzahlungsanspruchs § 43b 1
– nicht erfasste Zuzahlungsfälle

§ 43b 5
– Sonderregelung

– Praxisgebühr § 43b 1a
– Vergütungsanspruch gegenüber der

Krankenkasse
– Leistungserbringer § 43b 2

– Verrechnung § 43b 14
– Zahlungen der Versicherten

– bei der Erbringung von Sachleis-
tungen § 43b 3

Zwangsvollstreckung
– rückständiger Beiträge § 252 27

Zweistufiges Vertragssystem
– Bundesmantelverträge und Gesamt-

verträge § 82 8
Zweiter Bildungsweg
– Altersgrenze § 5 83
– Befreiung von der Versicherungs-

pflicht für Teilnehmer des – § 8 17
– förderungsfähiger Ausbildungsab-

schnitt § 5 80
– Versicherungspflicht der Auszubil-

denden des – § 5 78
Zweitmeinung
– Grundsätze zur Einholung von – vor

Eingriffen § 137 4

1. GKV-Neuordnungsgesetz
– Neuregelungen Einfuehrung 247
2. GKV-Neuordnungsgesetz
– Neuregelungen Einfuehrung 251

– Finanzierung der Krankenversiche-
rung Einfuehrung 300

– im Leistungsrecht der Krankenkas-
sen Einfuehrung 252

– im Vertragsrecht zwischen den
Krankenkassen und den Leistungs-
erbringern Einfuehrung 272

– Medizinischer Dienst der Kranken-
versicherung Einfuehrung 301

– Organisation der Krankenkassen
Einfuehrung 299

– Versicherungs- und Leistungsda-
ten; Datenschutz Einfuehrung
302

– Rahmenempfehlungen über medizi-
nische Vorsorge- und Rehabilitations-
leistungen § 111b 2
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