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15. Novelle zum BSVG;
Begutachtungsverfahren

Bezugqg: thre Schreiben vom 16. Februar 1990,
Z1. 20.049/3-1/90 (ASVG),
Zl. 21.140/1-1/90 (B-KUVG),
21. 20.620/1-2/90 {(GSVG),
Z1. 20.796/1-2/90 (BSVG)

Der Hauptverband ubermittelt seine Stellungnahme zu den oben angefihrten Ministe-
rialentwlrfen. Bei der Ausarbeitung dieser Stellungnahme wurden die Stellungnahmen der dem

Hauptverband angehorenden Sozialversicherungstrager bericksichtigt.

Wir ersuchen dringend, folgende bereits erstattete Novellierungsvorschlage zu Bestim-

mungen des ASVG zusatzlich in die Regierungsvorlage aufzunehmen:

- § 41a (neu) - Versicherungskonto

-§ 113 Abs.1 und 2 - Beitragszuschlag

- § 113 Abs.3 (neu) - Beitragszuschlag

- § 131 Abs. 1 - Kostenerstattung fur wahlarztliche Hilfe

-§ 131 Abs.2 - Erstattung von Kosten der Krankenbehandiung
- § 135 Abs. 3 und 4 - kassenfreier Raum

-§153 Abs.3- Leistungsumfang der Zahnambulatorien

- § 342 Abs.2 - Kostenbegrenzungen in den Gesamivertragen
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- § 447a Abs.3 - Beitragssatz zum Ausgleichsfonds der Krankenversiche-
rungstrager
-§447b Abs.5 und 7 - Zuschusse aus dem Ausgleichsfonds der Kranken-

versicherungstriger

In diesem Zusammenhang rufen wir auch unser Schreiben vom 29. Janner 1990,
ZI. 42-54.3/90/Tu/Mr, in Erinnerung, worin wir vorgeschlagen haben, die Begriffe “Hoherversiche-
rung” und "besonderer Steigerungsbetrag” durch die Ausdricke “Zusatzversicherung” und “Zu-

satzpension” zu ersetzen.

Die angefuhrten dringenden Novellierungsvorschldge sind in der Beilage zusammen-

gefaBt.

Ferner Ubermittein wir Thnen Novellierungsvorschlage, mit denen Sie bisher nicht be-

faBt wurden. Wir ersuchen, auch diese Vorschlage in die Regierungsvorlage aufzunehmen.

Von diesen Vorschlagen sind folgende vordringlich:

-§ 117 Abs.2 - Krankenordnung

-§2312.2- Leistungswirksame Ersatzzeiten

- § 248a - Leistungswirksame Ersatzzeiten

-§251a Abs.4 litb - Leistungswirksame Ersatzzeiten

AbschlieBend verweist der Hauptverband auf die Notwendigkeit, § 148 Z.3 ASVG (noch-
mals) als Grundsatzbestimmung zu beschlieBen. Derzeit ist diese Bestimmung verfassungswidrig

(siehe RdW 1990/3, 5.85 f.).

25 Ausfertigungen dieser Stellungnahme werden dem Prasidium des Nationalrates di-

rekt Gbermittelt.

Der Generaldirektor: ?résident:

Beilagen
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Stellungnahme zur 49. Novelle zum ASVG
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Zu Art.VII Abs.5

Es sollte klargestellt werden, daB die auBerordentliche

Sonderzahlung bei der Berechnung des Jahresausgleiches gem. § 296

Abs.6 ASVG auBer Betracht zu bleiben hat.

www.parlament.gv.at
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Zu Art.VII Abs.3

[Fir Hinterbliebene nach Pensionisten mit Pensionsbeginn
1.7.1990 (Tod im Juni 1990) wiirde keine Berechnungsbasis bestehen,

da im Juni keine Hinterbliebenenpension bezogen wurde.

Der Hauptverband schldgt deshalb vor, die auflerordentliche
Sonderzahlung in diesen F&adllen von den fiktiven Junipensionen

der Hinterbliebenen zu bemessen.
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Zu Art. Vil des Entwurfes - SchluB3bestimmungen
- AuBBerordentliche Erhéhung der Unfallrenten

Die Textierung des Abs.1 der SchiuBbestimmungen |aBt den Schiuf3 zu,
dafB3 Renten, die nach festen Betragen bemessen sind, nicht der auBerordentli-
chen Erh6hung ab 1. Juli 1990 unterliegen.

Hingegen geht aus der Formulierung des Abs.3 der SchluBbestimmun-
gen hervor, daB auch fir diese Renten eine auBerordentliche Sonderzahlung fur
die Monate Janner bis Juni 1990 gebihren kann.

Aus systematischen Grinden kann aber nur zu einer solchen Rente ei-
ne auBBerordentliche Sonderzahlung gebihren, die auch ab 1. Juli 1990 erh6ht
wird.

Die SchluBbestimmungen waren daher so zu formulieren, daB3 eindeu-
tig klargestellt wird, ob eine Rente, die nach festen Betragen bemessen wird, bei
Zutreffen der sonstigen Voraussetzungen ab 1. Juli 1990 auBBerordentlich erhéht
wird und ob somit zu dieser Rente auch eine auBBerordentliche Sonderzahlung ge-
buhrt.
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7) Die Erhohung der Beitragsgrundlage ist nur fiir die Gesamtzahl

der nach Abs.6 in Betracht kommenden Zeiten zulidssig.

8) Antrige kdnnen nur bis ldngstens 31. Dezember 1991 bei

sonstigem AusschlufBl gestellt werden.

9) Die sich aufgrund der Neufeststellung der Beitragsgrundlage
ergebenden Beitrédge gelten als wirksam entrichtet, wenn sie
innerhalb von drei Monaten ab Bewilligung des Antrages

bezahlt werden.

10) Die zu entrichtenden Beitrige sind mit dem jeweiligen Faktor
(§ 47 GSVG) aufzuwerten, der im Kalenderjahr der Antragstellung
fiir das Kalenderjahr festgesetzt ist, fiir das die Beitridge

gelten.

11) Die sich nach Abs.6 bis 10 ergebende Beitragsgrundlage ist
in Anwendung der Bestimmungen dieses Bundesgesetzes der

. Beitragsgrundlage gemdB § 25 gleichzuhalten.

12) Die Bestimmungen der Abs.6 bis 10 sind auf Antrag auch
auf bescheidmidfig zuerkannte Leistungsanspriiche anzuwenden,
die am 30. Juni 1990 bereits bestanden haben. Eine sich
daraus ergebende Erhdhung der Leistungsanspriiche gebiihrt ab
1. Juli 1990, wenn der Antrag bis 31i. Dezember 1990 ;>\

gestellt wird".
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Zu Art.VI Abs.6 und 7 (§ 17 Abs.5 lit.a GSPVG oder
§ 25 Abs.5 Z.1 GSVG

Der vorliegende Entwurf éntspricht im Grundsatz einem vom

Hauptverband im Zusammenwirken mit den Pénsionsversicherungstrégern
ausgearbeiteten Vorschlag.

Wir schlagen folgende Textierung vor:

Artikel ....

{bergangsbestimmungen

1§) " Flir Personen, die Beitrdge zur Pflichtversicherung in der
Pensionsversicherung nach dem Gewerblichen Sozialversiche-
rungsgesetz bzw. nach dem Gewerblichen Selbstidndigen-Pen-
sionsversicherungsgesetz aufgrund einer Beitragsgrundlage
gemdn § 25 Abs.5 Z.1 in der bis zum 31.12.1986 geltenden
Fassung bzw. gemdf § 17 Abs.5 lit.a GSPVG entrichtet haben,
kann die Beitragsgrundlage fiir jene Monate, fiir die Beitriage
nach einer solchen Beitragsgrundlage entrichtet wurden, auf
Antrag bis auf die nach den damaligen Vorschriften jeweils
geltende HSchstbeitragsgrundlage erhoht werden. Die Erhdhung
ist in den angefﬁhften Fdllen nur soweit zuldssig, als der
Versicherte fiir die betreffenden Zeitrdume ein der bean-
tragten hdheren Beitragsgrundlagé entsprechendes LCinkommen
nachweist; hiebei sind die fiir die Bemessung der Einkommen-
steuer herangezogenen Einkiinfte des Pflichtversicherten aus
einer die Pflichtversicherung nach dem Gewerblichen Sozial-
versicherungsgesetz bzw. dem Gewerblichen Selbstdndigen-
Pensionsversicherungsgesetz begriindenden Erwerbstadtigkeit
zuziiglich von Hinzurechnungsbetridgen gemdB § 25 Abs.1 bzw.
Abs.2 des Gewerblichen Sozialversicherungsgesetzes bzw.
gemdl § 17 Abs.l1l des Gewerblichen Selbstindigen-Pensionsver-

sicherungsgesetzes in der jeweiligen Fassung mafigebend.
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Zu Art.VI Abs.2:

Die Formulierung scheint unpridzise zu sein. Es miiBte heillen:
Beitrdge zur Weiterversicherung gem. «....-. fiir Personen,

die wihrend der Zeit der Weiterversicherung ..... sind unwirk-

sam. Fiir diese Zeit zu Ungebiihr entrichtete Beitrage .......

Die in dieser Bestimmung enthaltene Ver jahrungsfrist scheint
zu kurz zu sein. Eine erstmalige Ver jahrung (fiir Beitrd&ge ab

Jinner 1988) wiirde bereits im Jédnner 1991 eintreten.

Der Hauptverband schligt daher vor, anstelle der vorge-
sehenen dreijdhrigen eine fiinf jahrige Ver jdhrungsfrist vorzu-

sehen.
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Z2u Art.V Z.18 lit. b) und ¢)
Erweiterung der Berufskrankheitenliste

Die gewahlten Formulierungen lassen jede Berufsbezogenheit der
Hauterkrankung bzw. der Erkrankung an allergischem Asthma bronchiale vermis-
sen.

Um Fehlinterpretationen hintanzuhalten, werden folgende Textierun-
gen vorgeschlagen:

“19. Hauterkrankungen, wenn und solange sie zur Aufgabe schadigender berufli-
cher Tatigkeiten zwingen” bzw

“30. Erkrankungen an allergischem Asthma bronchiale, wenn und solange sie zur

Aufgabe schadigender beruflicher Tatigkeiten zwingen”.

www.parlament.gv.at




e AB uBWe | led MMM

Geltendes Recht

46. Novelle zum ASVG
Entwurf:

Anderungsvorschlag

(Neue Bestimmung)

§ 506 d ASVG ist einzufiigen:

Umrechnung von ausléndischen Einkiinften

§ 506 d. (1) Der Bundesminister fiir Arbeit und
Soziales hat - unbeschadet Abs.2 - mit
Wirksamkeit ab 1. Jénner jedes Jahres

die zur Umrechnung von auslindischen
Einkiinften in Schilling in Betracht

kommenden Kurse nach MaRgabe des

Abs.3 durch Verordnung festzusetzen.

§ 506 ¢ ASVG bleibt hievon unberiihrt.

(2) Bei Anderung eines Kurses um
mehr als 10 % gegeniiber der letzen
Feststellung ist dieser Kurs mit
Wirksamkeit ab dem Monatsersten des
auf die Verlautbarung zweitfolgenden
Monats durch Verordnung neu festzu-

setzen.

(3) Der Verordnung sind die an der
Wiener Devisenbodrse notierten Kurse
nach MaBgabe des Abs.4 zugrundezu-
legen. Bei Wahrungen, die nicht an der
Wiener Divisenbirse notieren, ist fir
die Kursfestsetzung der Kurs des
US-Dollar (Devise New York) maBgebend.

(4) Bei Erlassung der Verordnung ist
auf die Entwicklung der Devisengeld-
kurse Bedacht zu nehmen.

(leu1BLO SeMULIRISIB) BWLRUBUN|BIS - dD “IIAX JIN/96Z-NS/TT
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ZuArt.VZ.16
- Umrechnung von ausldndischen Einkiinften
(§ 506d)

Der Hauptverband hat dem Bundesministerium fur Arbeit und Soziales
im Jahre 1988 den beiliegenden Novellierungsvorschlag zu § 506d ASVG Gbermit-
telt.

Der nunmehr vorliegende Entwurf weicht in folgenden wesentlichen
Punkten vom Vorschlag des Hauptverbandes ab:

1. Wahrend aufgrund der bisherigen Praxis jahrlich im Herbst vom
Hauptverband mit Wirksamkeit ab 1. Janner des Folgejahres ein
Fixkurs ermittelt wurde, der eine generelie Basis fir die Beobach-
tung der Kursédnderungen war, ist eine derartige Festlegung im
Entwurf nicht enthalten, wodurch eine entsprechende Ausgangs-
basis fir die Kursbeobachtung nicht gegeben ist.

2. Im Gegensatz zum Vorschlag des Hauptverbandes enthalt der Entwurf
keine Vorschrift dartber, ab welchem Zeitpunkt bei einer Kursdnderung
um mehr als 10 v. H. gegenuber der letzten Feststellung der Kurs neu fest-
zusetzen ist.

3. Die im Vorschlag des Hauptverbandes enthaltene Regelung, wonach fir
Waéhrungen, die nicht an der Wiener Bérse notieren, der Kurs des US-
Dollar (Devise New York) maB3gebend ist, wurde nicht aufgenommen.
Far die Umrechnung von Wahrungen, die nicht an der Wiener Bérse no-
tieren, ist somit keine gesetzliche Basis vorhanden.

4. Wahrend im Vorschlag des Hauptverbandes vorgesehen ist, da3
§ 506d ASVG den § 506¢ ASVG unberihrt [a8t, fehitim Entwurf
eine entsprechende Einschrankung.

Der Hauptverband begriBt grundsatzlich die gegenstandliche Rege-
lung. Die oben angefiihrten Punkte miiBten aber - in welcher Form auch immer -
bericksichtigt werden.
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entsprechend dem ICD 9-Code den Sozialversicherungstragern Gbermitteln, um
eine verwaltungstechnisch und statistisch einfache Vorgangsweise zu erreichen.

Der Hauptverband schlagt daher vor, im § 460c ASVG vorzusehen, daf3
die Trager der Krankenanstalten bei der Abrechnung der stationdren Falle mit
den Sozialversicherungstragern den ICD 9-Code in der VESKA-Version anzuwen-
den haben. Dies miiBte in Form einer Grundsatzbestimmung beschlossen wer-
den.

Hiedurch wirde eine wesentliche Verwaltungsvereinfachung bewirkt
werden.
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Zu Art. V Z. 14 des Entwurfes
Datenibermittlung durch die Sozialversicherungstrdager
an die Krankenanstalten
(§ 460¢)

Durch die vorgeschlagene Anderung sollen die Sozialversicherungstra-
ger datenschutzrechtlich zur Ubermittlung der fur die Einhebung des Kostenbei-
trages gemaf3 § 27a Bundes-KAG notwendigen Daten an die Trager der Kranken-
anstalten ermachtigt werden.

Auskiinfte kdnnen jedenfalls nur aus den beim Versicherungstréger
vorhandenen Datenbestinden gegeben werden. Eine Verarbeitung von fiir Sozi-
alversicherungszwecke nicht relevanter Daten durch einen Sozialversicherungs-
trdger wiirde § 6 DSG widersprechen. Dies solite in den erlduternden Bemerkun-
gen ausdricklich erwdhnt werden.

Zu dem Novellierungsvorschlag wird auch angemerkt, da3 durch die
zweifellos mit groBem administrativen Aufwand verbundenen und eine groBe
Anzahl von Personen betreffenden Ubermittlungen den Krankenversicherungs-
tragern ein nicht unerheblicher finanzieller Aufwand entsteht. Der Hauptver-
band halt es daher fir unumganglich, im Gesetz eine finanzielle Abgeltung der
Mitwirkungspflicht der Sozialversicherungstrager an der Vollziehung der
Landes-Krankenanstaltengesetze vorzusehen.

Ergéanzend wird folgendes angeregt:

Die Rechtstrager der Krankenanstalten haben die Diagnosen derin
stationarer Behandlung befindlichen Pfleglinge ab 1. Janner 1989 nach der von
der Weltgesundheitsorganisation veréffentlichten internationalen Klassifikation
der Krankheiten (ICD), 9. Revision, in der Fassung der Vereinigung Schweizer
Krankenhauser (VESKA) zu erfassen. Die entsprechende Rechtsgrundlage findet
sich im § 62d Bundes-Krankenanstaltengesetz.

Im Hinblick darauf, daBB gemaf § 66 Abs.4 der Weisungen fur die Er-
stellung der statistischen Nachweisungen fur den Bereich der Krankenversiche-
- rung auch die Krankenversicherungstréger dieses Diagnoseerfassungssystem an-
zuwenden haben, erscheint es sinnvoll, daB die Rechtstragern der Krankenanstal-
ten anlaBlich der Abrechnung der Pflegetage die anzugebenden Diagnosen auch
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Zu Art. V 2.12 des Entwurfes
- Trennung der Erfolgsrechnungen und
statistischen Nachweisungen nach Versichertengruppen
(§ 444 Abs.4)

Der Hauptverband begruf3t nachdricklich, daB8 seinem seit langem
ventilierten Wunsch auf Streichung des § 444 Abs.4 ASVG Rechnung getragen
werden soll.

Die nach § 444 Abs.4 ASVG vorgesehenen Erhebungen fihren zu kei-
nen weitergehenden Informationen und ist nur mit einem unnétigen Verwal-

tungsaufwand verbunden

§ 444 Abs.4 ASVG sollte allerdings riickwirkend mit 1. Janner 1990 auf-
gehoben werden.

www.parlament.gv.at

15von 175




16 von 175 11/SN-296/ME XVII1. GP - Stellungnahme (gescanntes Original)

6.) Die Ausdricke im 2. Absatz "monatlichen Beitragsgrundlagen”
und "Jahres" sind unprdzise. Es wird folgende Formulierung
vorgeschlagen:

238a (2) ..+s... wenn die durchschnittliche monatliche
Beitragsgrundlage (§ 242 Abs.2) des Beitragsjahres

(§ 242 Abs.6) das auf das Jahr des Ausscheidens ....
kleiner ist als die durchschnittliche monatliche Beitrags-
grundlage des Beitragsjahres .......

7.) § 240 Abs.l miiBte um die Bemessungsgrundlage nach § 238a er-
gdnzt werden.

8.) § 239 milBte ergdnzt werden. " .... anstelle ..... § 238 oder
§ 2382 .....

9.) § 242 Abs.l miiBte ebenfalls um § 238a ergdnzt werden.

v e e - . r—— e e
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Zu Art.IV Z.3 (§ 238a)

Nach der Textierung des 1. Satzes k&me die Neuregelung nur zur

‘Anwendung, wenn vor dem 45.(50.) Lebensjahr nie ein Wechsel des

Dienstverhdltnisses stattgefunden hat, was aber offensichtlich
nicht beabsichtigt ist.

' Es ‘ist nicht einleuchtend, da8 die Neuregelung nur bei einem Aus-

scheiden und der erstﬁaligen Aufnahme eines Dienstverhdltnisses
Platz greifen soll und nicht auch bei einem Absinken des Ver-

- "d;gnstes aus. innerbetrieblichen Griinden (Rurzzeitarbeit).

Die Regelung 148t fiir Zufilligkeiten und Spekulationen zuviel

Raum' z B'. :

 ;.) Beschéftlgung im Betrieb des Ehepartners.

f,,2 ) Kurzfrlstlges Dlenstverhéltnls vor 50.Lebensjahr mit hohem

. Gehalt (Sazsonarbeiten) und Beendigung nach dem 50.Lebens-

:A-3.).Dé£'séhﬁt2 wirde auch bei freiwilligem Ausscheiden und Auf-

nahme einer geringer entlohnten Beschdftigung aus persdn-
lichen Griinden (Teilzeitarbeit) wirken. '

4.) Die Neuregelung Qﬁrde auch gelten, wenn das Ausscheiden im
AZusémmenhéng mit der'Inanspruchnahme einer BU-Pension er-
folgt und eine Nebenbeschdftigung (mindestens 36 Monate)
aufgenommen wird. Die Bemessungsgrundlage nach § 238a kdnnte

hdSher sein als die nach § 240 (verkiirzte Bemessungszeit).

5.)5Na¢h-der Textierung des 2. Absatzes: " ceesss des Jahres, das
- . auf das Jahr deS'Ausscheidené cvessess folgt", widre die Neu-
regelung nur dann anwendbar, wenn'das neue Dienstverhdltnis

innerhalb eines Jahres nach dem Ausscheiden aufgenommen wird.

‘Nach den Erl&uterungen zum Entwurf ist dies jedoch nzcht be-
abszchtlgt. '

www.parlament.gv.at
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Zu Art.IV Z.1 lit.b (§ 227 Abs.1 Z.5)

§ 16 Abs.1 des Arbeitslosenversicherungsgesetzes umfaft elf

Ruhensgriinde.

Der Ausdruck "... ausschlieBlich gemi#B § 16 Abs.1 des Arbeits-
losenversicherungsgesetzes ..." beruht offensichtlich auf einem
Irrtum und sollte "... ausschlieflich gemidB § 16 Abs.1 lit.l ..."

lauten.

Es diirfte nicht beabsichtigt sein, auch Zeiten, wdhrend der
die Geldleistung aus der Arbeitslosenversicherung wegen Haft oder

Auslandsaufenthalt ruht, als Ersatzzeiten zu beriicksichtigen.

www.parlament.gv.at




11/SN-296/ME XVII. GP - Stellungnahme (gescanntes Original)

Weiters gibt es eine Reihe von denkbaren Tatbestanden, wo eine Schéa-
digung zwar grob fahrlassig durch den Dienstgeber oder Arbeitsaufseher verur-
sacht wurde, jedoch entweder Arbeitnehmerschutzvorschriften nicht existieren
oder ein Betrieb von solchen ausgenommen ist (insbesondere Unfélle im Schulbe-
reich).Nach geltender Rechtslage kommt in diesen Féllen eine Integritatsabgel-
tung nicht in Betracht.

Die Anstalt erlaubt sich somit anzuregen, § 213a mit § 333 in der Weise
zu verkniupfen, daB ein Anspruch auf Integritatsabgeltung lediglich dann ge-
buhrt, wenn der Versicherungsfall durch den Dienstgeber, dessen gesetzlichen
oder bevollméchtigten Vertreter oder dessen Aufseher im Betrieb grob fahrlassig
verursacht wurde.

GemalB § 213a Abs.3 istin den Richtlinien auch auf das wirtschaftliche
Bedurfnis der Versicherten Bedacht zu nehmen. Da die Integritatsabgeltung dem
zivilrechtlichen Schmerzengeld sehr ahnlich ist, es bei diesem jedoch auf wirt-
schaftliche Bedirfnisse nicht ankommt, darf daher angeregt werden, dieses Kri-
terium zu streichen. Uberdies fuhrt jede Abstufung nach Einkommensverhaltnis-
sen u. dgl. zwangslaufig zu Unbilligkeiten im Einzelfall und kann - handelt es sich
doch um einen klagbaren Leistungsanspruch - zu langwierigen und aufwendigen
Erhebungen mit mitunter ebenso langwierigen Leistungsstreitverfahren fihren,
was den Interessen der Versicherten auf rasche Leistungserbringung zuwiderlau-
fen wiirde.”

Der Hauptverband ersucht, daB die Anregungen der Allgemeinen Un-
fallversicherungsanstalt beriicksichtigt werden.

www.parlament.gv.at
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Zu Art. lll 2.3 des Entwurfes
Verlautbarung der Richtlinien Giber die Integritdtsabgeltung
(§ 213a Abs.3 ASVG)

Der Hauptverband erhebt gegen den Novellierungsvorschlag keinen
Einwand.

Die Allgemeine Unfallversicherungsanstalt hat allerdings zur derzeiti-
gen Formulierung des § 213a ASVG folgende schwerwiegende Bedenken vorge-
bracht:

“Bedenken gegen die derzeitige Formulierung des § 213a ergeben sich
dadurch, daB3 man bei streng grammatikalischer Betrachtung zu dem Schiu3 kom-
men kann, daB bei grob fahrlassiger AuBerachtlassung von Arbeitnehmerschutz-
vorschriften etwa durch Dritte (Fremdfirma) oder sogar den Geschadigten selbst
ein Leistungsanspruch entsteht. Dies ergibt sich daraus, daB der Abs.1 keine Aus-
sage dartber enthalt, wer in qualifizierter Weise gegen Arbeitnehmerschutzvor-
schriften verstoBen muf3, um die Rechtsfolge der Integritatsabgeltung auszul6-
sen.

Sind im Bereich einer Arbeitsstelle Arbeitnehmer verschiedener Ar-
beitgeber titig, hat geméaB § 18 Abs.2 ASchG jeder Arbeitgeber MaBnahmen ge-
gen die aus einer Risikosphéare entspringenden Unfallgefahren zu treffen.

Sichert z. B. einer der Arbeitgeber einen Schacht nicht ab und kommt
dadurch ein Arbeitnehmer einer Fremdfirma zu Schaden, so hat der Geschadigte
den vollen zivilrechtlichen Schadenersatzanspruch. Bei Anwendung der oben er-
wahnten Interpretationsmethode héatte dieser im Falle eines grob fahrlassigen
Verhaltens des Schadigers auch einen Anspruch auf Integritdtsabgeltung, sodaf3
es jedenfalls hinsichtlich seines Schmerzengeldanspruches zu einer Doppelliqui-
dation kommen wiirde.

In den noch zu erlassenden Richtlinien ist - vorbehaltlich der Genehmi-

gung - beabsichtigt, solche Félle vom Anspruch auf Integritdtsabgeltung auszu-
nehmen.

www.parlament.gv.at




11/SN-296/ME XVII. GP - Stellungnahme (gescanntes Original)

Z2u Art. 11 Z.3 lit.a und b und Art. VI Abs.1 des Entwurfes
- Ausschlu3 von der Angehdrigeneigenschaft fiir Dienstgeber
(§§123 Abs.1Z.2 und 2.3)

Der Hauptverband begruf3t ausdricklich diesen Novellierungsvor-
schlag. Dieser sollte aber erganzt werden:

Die Intention dieses Novellierungsvorschlages ist, Personen, die ge-
setzlich nicht krankenversichert sind und ihren eigenen Ehepartner als Dienstneh-
mer anstellen (z. B. als Sekretérin), von der beitragsfreien Mitversicherung in der
Krankenversicherung auszuschlieBen, da eine solche Mitversicherung sozialpoli-
tisch nicht gerechtfertigt ware.

Als Beispiel fur diesen Personenkreis werden GmbH-Geschéaftsfihrer
angefihrt.

Dienstgeber des Ehegatten eines GmbH-Geschaftsfuhrers ist aber oft
nicht dieser, sondern die Gesellschaft.

§ 123 Abs.1 Z. 3 solite daher wie folgt lauten:
“wenn sie nicht gleichzeitig Dienstgeber des Versicherten oder alleiniger Gesell-
schafter einer Gesellschaft mit beschrankter Haftung sind, bei welcher der Versi-
cherte beschaftigt ist”.
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Zu Art. | Z. 24 des Entwurfes
- Anpassung der Hochstbetrdge fiir die integritatsabgeltung
(§ 108g Abs.6)

GemaRB § 213a Abs.2 ASVG darf die Integritatsabgeltung das Doppelte
des bei Eintritt des Versicherungsfalles nach § 178 Abs. 2 ASVG jeweils geltenden
Betrages nicht Gbersteigen. Bei den im § 178 Abs. 2 ASVG genannten Betrag han-
delt es sich um das 360-fache der taglichen Héchstbeitragsgrundlage (zuziiglich
nach § 179 ASVG zu berulcksichtigender Sonderzahlungen). Die Hohe der Integri-
tatsabgeltung orientiert sich somit an der Hochstbeitragsgrundlage.

Die nunmehr vorgesehene Dynamisierung der Integritatsabgeltung
mit dem Anpassungsfaktor ist systemwidrig ist, da es sich bei der Integritatsabe-
geltung um eine einmalige Leistung handelt, die ohne Riicksicht auf eine Bemes-
sungsgrundlage festgestellt wird.

Fir die geplante Anpassung einer Integritdtsabgeltung sollte daher
die Aufwertunaszahl (allenfalls Multiplikation mehrerer Aufwertungszahien)
herangezogen werden, da sich auch die Erh6éhung der Héchstbeitragsgrundlage
nach der Aufwertungszahl richtet.
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Zu Art.12.23 und Art.V Z.15 lit.b und Z.17
- Verfall von Leistungsanspriichen
(§§ 102, 479 Abs.2 2.1 und 522 Abs.3 2.1 lit.b)

Der Hauptverband begrif3t diesen Novellierungsvorschlag.

Im Abs.1 und 2 des § 102 miiBte die Wortfolge “Anspruches auf Ko-
stenerstattung oder auf einen KostenzuschuB” durch “Anspruches auf Kostener-
stattung (Kostenersatz) oder auf einen KostenzuschuB“ ersetzen werden, daim
ASVG in einigen Bestimmungen (z.B. § 131 Abs.1 - Anspruch auf Ersatz der Ko-
sten; Uberschrift zu §§ 150 und 150a) der Ausdruck "Kostenersatz” verwendet
wird.

Der Hauptverband regt erganzend an, in den erlduternden Bemerkun-

gen folgende Punkte klarzustellen:

a) Beilaufenden Geldleistungen (z.B. Krankengeld) gilt als Entstehen
des Leistungsanspruches und somit als Beginn der Verfallsfrist der
Eintritt des Versicherungsfalles.

Wird somit die Leistung nicht binnen zwei Jahren ab Eintritt des
Versicherungsfalles beantragt, gelten samtliche Zahlungen als ver-
fallen und nicht nur jene, die fur langer als zwei Jahre zuricklie-
gende Zeit gebuhren; dies bedeutet, da3 z.B. ein Krankengeldan-
spruch nur zur Génze verfallen kann und nicht auch Teilzahlungen.

b) BeiSerienbehandlungen (z.B. kieferorthopédische Leistungen),
welche sich Uber einen langeren Zeitraum erstrecken, soll als “Inan-
spruchnahme der Leistung” die letzte Behandlungsmaf3nahme gel-
ten.
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Zu Art.12.16 des Entwurfes
- Verjdhrung von Beitragsforderungen
(§ 68 Abs.1)

Der Hauptverband begrift den Novellierungsvorschlag.

Allerdings miBte dieser insofern ergdnzt werden, daB die Verjdhrung
auch gehemmt ist, solange ein Verfahren vor den Gerichtshofen des 6ffentlichen
Rechtes anhangig ist.

Ergdnzend stellt der Hauptverband folgendes zur Diskussion:

Entgeltanspriche von Dienstnehmern werden nach Ende des Beschaf-
tigungsverhaéltnisses oft in einem jahrelang dauernden arbeitsrechtlichen Verfah-
ren festgestellt. in solchen Fallen sind oft groBe Teile der Beitragsforderungen
des Krankenversicherungstragers verjahrt. Im § 68 Abs.1 ASVG sollte daher vorge-
sehen werden, daB3 die Verjahrung auch wahrend der Dauer eines arbeitsgericht-
lichen Verfahrens, in dem Gber Entgeltanspriche entschieden wird, hinsichtlich
der Beitragsforderungen die auf diesen Entgeltansprichen beruhen, gehemmt
ist.
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Abfuhrtermine "Letzter" und "10. des Folgemonats" zusammenzu-
ziehen und auf den 3. des Folgemonats zu verlegen. Es widren
zwar die zum Monatsende auszuweisenden Treuhandschulden ent-
sprechend héher, die beteiligten Versicherungstridger kdnnten
aber bereits am 3. liber die Anzahlungen auf die Gesamtbeitrags-
eingidnge des Kalendermonats verfiigen.

Sollte eine Vorverlegung des Abfuhrtermins vom 20. auf den 15.
nicht zu verhindern sein, mifRten die Krankenversicherungstriger
darauf drédngen, daR sie die Beitrdge zur Krankenversicherung
der Pensionisten in Hinkunft nicht wie bisher erst zum 22. er-
halten, sondern gleichfalls um 5 Tage friiher.

§ 73 Abs.4 ASVG besagt, daR die Beitridge von den Pensionsver-
sicherungstrédgern vorschufBweise in monatlichen Raten dem Haupt-
verband zu Uberweisen sind, welcher die einlangenden Zahlungen
auf die zustdndigen Trdger der Krankenversicherung aufteilt.
Ein genauer Termin flir die Uberweisungen ist nicht festgelegt;
die gegenwdrtige Praxis wird aber damit begriindet, daR die
Pensionsversicherungstriger erst dann iber die notwendigen Mittel
zu der ihnen obliegenden Beitragszahlung verfiigen, wenn sie

die von den Krankenversicherungstridgern derzeit zum 20. zu
leistenden Abschlagszahlungen erhalten haben.
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Anla® zur Unzufriedenheit mit der bestehenden Gesetzeslage;

die Vorgéngsweise der Kassen ist Jjedoch gesetzeskonform.

Die Uberweisung der sog. "3.Dekade" (Anzahlung zum Letzten

des Monats) muB spidtestens am letzten Arbeitstag vor dem

Ultimo durchgefiihrt werden, zu einem Zeitpunkt, an dem aber
erst die Bankausziige des vorletzten Arbéitstages vorliegen. Die
Einginge, die danach noch (bis inkl.Ultimo) zu verzeichnen
sind, kdnnen daher von der Anzahlung nicht mehr erfaft, sondern
erst anlédBlich der "Restabfuhr" Uberwiesen werden.

Wenn nun der Anzahlungstermin "10.des Folgemonats" nur fir

die Abfuhr dieser Restbeitrige vorgesehen ist, miifte dies im
Gesetz noch entsprechend prédzisiert werden; die vorgesehene
Formulierung "...sowie bis zum 10.des Folgemonats Anzahlungen
in dem AusmaR zu leisten, das dem Eingang an Beitrdgen ... an-
ndhernd entspricht" 148t ndmlich den SchluB zu, daf zu diesem
Termin auch die Eingdnge vom 1. - 9. abzufiihren seien. Dies
wirde aber bedeuten, daR Beitragseingidnge aus verschiedenen
Monaten vermengt werden, was im Widerspruch zu den monatlich

zu erstellenden Beitragsabrechnungen gemdf Vordruck "M" stehen
wirde. Die Abgrenzung der Beitragseingidnge nach den Beitrags-
bzw. Berichtsmonaten widre damit in Frage gestellt.

Zur Vermeidung von Unklarheiten widre daher folgende Fassung
denkbar:

"Auf die abzuflihrenden Beitrdge haben die Trdger der Kranken-
versicherung bis zum 20. und Letzten des jewelligen Kalender-
monats sowie bis zum 10. des Folgemonats Anzahlungen in dem Aus-
maf zu leisten, das dem Eingang an Beitrdgen zur Unfall-

und Pensionsversicherung im Kalendermonat annidhernd entspricht."
Damit wire klargestéllt, daf die "erste Dekade" im bisherigen
Sinne kiinftig entfiele und die entsprechenden Betridge statt

zum 10. dés Monats erst zehn Tage spdter zu liberweisen wiren.
(1989 wurden jeweils zum 10. insgesamt mehr als 5,7 Milliarden
Schilling abgefiihrt.)

iberlegenswert widre dann allerdings auch eine Variante, die
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Die Aufteilung der Abschlagszahlungen auf die beteiligten
Versicherungstriger und sonstigen Stellen erfolgt nach einem
vorldufigen Schliissel; erst zum Zeitpunkt der Restabfuhr

sind die endgliltigen Anteile bekannt. Dies flhrt zwangsliufig
dazu, daB® sich bei einzelnen Stellen fallweise auch Uberzahlungen
ergeben kdnnen; schon relativ geringfigige Abweichungen des
Aufteilungsverhdltnisses (meist verursacht durch fdllig ge-
wordene Sonderbeitrige) kdnnen zu betridchtlichen Differenzen
fihren, so daB sich ﬁbérzahlungen im Ausmaf von mehr als
dreifig Millionen Schilling ergeben kdénnen.

Auf Grund der derzeitigen Rechtslage sind solche Uberzahlungen
insofern unproblematisch, als sie mit der zum gleichen Tag
fdlligen Abschlagszahlung ("2.Dekade") sofort - in Form eines
Zahlungsabzuges - kompensiert werden kdnnen. Nach der nunmehr
vorgesehenen Neuregelung wilirde sich aber fir die Krankenver-
sicherungstriger die Situation ergeben, daB sie wohl die Rest-
zahlungen zum 20.lberweisen miiBten, jedoch keinerlei Méglich-
keit mehr hitten, erfolgte Uberzahlungen sofort zu kompensieren;
diese Mdglichkeit bestlinde frihestens zum Letzten des Monats,
unter Umstdnden erst zum ndchsten 10. Dies wiirde aber nichts
anderes bedeuten, als daf® die betroffenen Krankenversicherungs-
trdger mit unter Umstdnden bedeutenden Betrigen mangels Kompen-
sationsmdglichkeit ca. 10 bis 20 Tage in Vorlage treten miiBten.
Besonders in Zeiten einer angespannten Liquidit&dtslage - welche
Jetzt schon den Regelfall darstellen - wiirde dies, abgesehen
von den entgangenen Zinsen, zu ernsthaften Engpdssen flhren.

b) Abfuhrtermin "10. des Folgemonats":

Bisher gab der Umstand, daB® jene Beitragseinginge, die von
der zum Letzten zu leistensen Anzahlung nicht mehr erfaft
werden konnen, erst rund drei Wochen spidter, anldBlich der

Restabfuhr, abgeflihrt werden, der Aufsichtsbehdrde immer wieder
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Zu Art. 1 Z. 15 des Entwurfes
- Abfuhr der bei den Krankenversicherungstrigern eingezahlten Beitrdge
(§ 63 Abs. 1)

Die Kassen haben die internen Liquiditatserfordernisse nach den bis-
herigen Abfuhrterminen ausgerichtet und auch die Gbrigen Zahlungsverpflich-
tungen daran angepaBt.

Die Verwirklichung des Novellierungsvorschlages wiirde bedeuten,
daf3 die Kassen mehr kurzfristige Mittel als bisher zur freien Verfugung halten
muBten, wodurch sich unter anderem auch ein Zinsverlust ergeben wiirde.

In Anbetracht der unglnstigen finanziellen Situation der gesetzlichen
Kranke‘nv_ersicherung spricht sich der Hauptverband daher gegen die geplante
Verschiebung der gesetzlichen Anzahlungstermine aus.

Die Wiener Gebietskrankenkasse hat die Auswirkungen der geplanten
Anderungen wie folgt zusammengefaBt:

" a) Abfuhrtermin 15. (statt bisher 20.) des
jeweiligen Kalendermonats:

Auf Grund der Bestimmungen des § 59 ASVG (Beitridge zahlbar
innerhalb von elf Tagen nach Fdlligkeit), ist das Gros der
Beitragseingidnge mit Valuta 11. bis 12. (unter Umst&nden auch 13.)
zu verzeichnen, die Abfihr erfolgt somit (derzeit) zum 20.

des betreffenden Kalendermonats. Eine Abfuhr bereits zum 15.

wlirde daher den Verlust von 5 Zinstagen pro Monat bedeuten.

Im vergangenen Jahr leistete die Wiener Gebietskrankenkasse

zum 20. jeden Monats insgesamt Abschlagszahlungen im Ausmaf

von rund 29,2 Milliarden Schilling. Der Verlust von 5 Zins-

. tagen pro Monat wiirde einen jdhrlichen Zinsenentgang von mehr
als 10 Millionen Schilling zur Folge haben. Jene Beitridge aber,
die zwischen dem 15. und 19. des Kalendermonats eingehen und
nach der neuen Regelung erst zum Letzten des Monats abzufiihren
wdren, sind im Verhdltnis zu gering, als daR sie ein Kquivalent
fir die frihere Abfuhr des Gros der Beitrédge bieten kénnten.
Die Vorverlegung des Abfuhrtermins "20." fir Anzahlungen auf
den 15.des Monats h&tte aber - vom Zinsenverlust abgesehen -

noch eine weitere negative Auswirkung:
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geltendes Recht

Entwurf 49. Novelle zum ASVG
19. Marz 1990

Knderungsvgrschlag

§ 298 Abs.1 lautet:

"(1) Der Pensionsberechtigte, der eine Aus-

gleichszulage
jede Knderung
Umstande, die

bedingen, dem

bezieht, ist verpflichtet,
des Nettoeinkommens oder der
eine Anderung des Richtsatzes

Trdger der Pensionsversiche-

rung gemdB § 40 anzuzeigen.

Begrﬁndung:

§ 298 Abs.1 sollte lauten:

"(1) Der Pensionsberechtigte, der eine Ausgleichszu-
lage bezieht, ist verpflichtet, jede Anderung des
Nettoeinkommens oder der Umstinde, die eine Anderung
des Richtsatzes bedingen, dem Trdger der Pensions-

versicherung binnen sieben Tagen anzuzeigen.

§ 298 Abs.1 in der derzeitigen Fassung verweist beziiglich der Meldefristen auf § 40. Die durch

Art.I Z.12 geplante Novellierung des § 40 wiirde im Ausgleichszulagenrecht je nach Sachverhalt unter-

schiedliche Meldefristen ergeben.

So wdre zum Beispiel die Meldefrist bei Aufnahme einer Erwerbs-

tdtigkeit (Nettoeinkommen) sieben Tage und bei Ubersiedlung ins Ausland oder Tod des Ehepartners

zwei Wochen.
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Im Gesetz sollte daher festgelegt werden, daf3 eine Einkommenserho-
hung ebenfalls innerhalb der verkirzten Frist zu melden ist.

¢) Bei Verwirklichung des Novellierungsvorschlages zu § 40 ASVG waére
nach § 298 ASVG - diese Bestimmung verweist auf § 40 ASVG - die Aufnahme ei-
ner Erwerbstdtigkeit von einem Pensionisten, der eine Ausgleichszulage bezieht,
innerhalb der verkirzten Frist anzuzeigen. Hingegen hatte der Ausgleichzu-
lagenempfanger fur die Mitteilung jeder sonstigen Anderung in den fir den Fort-
bestand der Bezugsberechtigung mafgeblichen Verhaltnissen (z.B. Anfall von
weiteren Pensionen, Bezug einer Rente, Anspruch auf Sachleistungen usw.) zwei
Wochen Zeit. Der Hauptverband schlagt daher vor, im § 298 Abs.1 ASVG eine ge-
nerelle siebentdgige “Anzeigefrist” vorzusehen (siehe den beiliegenden Novellie-
rungsvorschlag).

d) Im Gegensatz zum geplanten § 20 GSVG bzw. zum geplanten § 18
BSVG sind nach der Textierung des Novellierungsvorschlages Waisenpensionsbe-
zieher von der Meldepflicht hinsichtlich der Aufnahme einer Erwerbstatigkeit
(§ 40 2.2 ASVG) ausgeschiossen. Dies ist nicht gerechtfertigt, da insbesondere
auch bei solchen Leistungsbeziehern die Aufnahme einer Erwerbstatigkeit durch-
aus relevant sein kann (Wegfall der Kindeseigenschaft, Minderung bzw. Wegfall
der Ausgleichszulage). ’

Es wird daher vorgeschlagen, § 40 Abs.1 2.2 wie folgt zu formulieren:

“2. auf Pensionen aus der Pensionsversicherung mit Ausnahme der An-
spuche auf Knappschaftspensionen und Knappschaftssold haben wah-
rend des Leistungsanspruches bzw. wahrend des Ruhens des Leistungs-
anspruches jede Erwerbstatigkeit sowie die Hohe des Erwerbseinkom-
mens und jede Anderung der H6he des Erwerbseinkommens binnen
sieben Tagen dem zusténdigen Sozialversicherungstrédger anzuzeigen.

Einkommensanderungen, die aufgrund der alljahrlichen Rentenanpas-

sung in der Kriegsopfer- und Heeresversorgung bewirkt werden, un-
terliegen nicht der Anzeigeverpflichtung.”
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Zu Art.12.12 des Entwurfes
- Meldefristen
(§ 40)

Der Hauptverband begruf3t diesen Gesetzesvorschlag.

Es wird allerdings ersucht, den Novellierungsvorschlag in folgenden
Punkten abzuéndern bzw. zu ergénzen:

a) Nach der judikatur zu § 40 ASVG gilt die zitierte Bestimmung nur far
Leistungsempfdnger, nicht aber auch fir Leistungswerber. Letztere kdnnen da-
her wahrend des Leistungsfeststellungsverfahrens Wegfalls- oder Ruhenstatbe-
stande realisieren, ohne daf3 sie diese melden muBten.

Der Hauptverband hat daher mehrfach (Novellierungsanregungen des
Hauptverbandes im Zusammenhang mit den Vorarbeiten zur 42, 46., 48. sowie
zur 49. ASVG-Novelle; Schreiben des Hauptverbandes an das Bundesministerium
fur Arbeit und Soziales vom 22. Oktober 1987, ZI. 15-42.01/87 Sd/De; Schreiben
des Hauptverbandes an das Bundesministerium fir Arbeit und Soziales vom 21.
Dezember 1988, Z1. 15-42.01/88 Sa/En) auf die Notwendigkeit hingewiesen, die
Meldepflicht nach § 40 ASVG auch auf das Leistungsfeststellungsverfahren zu er-
strecken.

Es wird daher vorgeschlagen, dem § 40 einen Abs. 2 mit folgendem
Wortlaut anzufiigen:

“Abs. 1 gilt entsprechend fir Personen, die eine Leistung beantragt

haben oder die nach § 408 zur Fortsetzung des Verfahrens berechtigt

sind, wenn sie vom Versicherungstrédger nachweislich Gber den Um-

fang ihrer Meldeverpflichtung belehrt wurden.”

Das Bundesministerium fuar Arbeit und Soziales wird nachdriicklich er-
sucht, diese Anregung aufzugreifen.

b) Eine spatere Einkommenserhéhung kann sich ebenso wie die Auf-
nahme einer Beschaftigung auf den Leistungsbezug auswirken.
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AbschlieBend weist der Hauptverband darauf hin, daf3 er zur Bekdmp-
fung der Schwarzarbeit bereits Novellierungsvorschidge zu den §§ 41a und 113
Abs.3 ASVG an das Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales Gibermittelt hat.
Diese Novellierungsvorschldge sind dieser Stellungnahme angeschlossen. Der

Hauptverband ersucht dringend, diese Vorschldge in die Regierungsvorlage auf-
zunehmen.
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b) Zum geplanten § 33 Abs.3 ASVG:

Die vorldufige Anmeldung zur Sozialversicherung stellt fir die Kran-
kenversicherungstrager ebenfalls eine erheblich administrative Mehrbelastung
dar. In den Erlduterungen wird dazu ausgefihrt, daB eine wirksame Kontrolle der
Meldevorschriften u.a. nur deswegen schwer méglich ist,weil sich viele Dienstge-
ber auf die 3-Tagefrist berufen, wenn bei ihnen unangemeldet beschéaftigte
Dienstnehmer angetroffen werden. Zur Einddmmung dieser Problematik soll die
3-Tagefrist durch die Einfihrung einer vorldufigen Meldepflicht wirksam erganzt
werden.

Dieses Ziel wird durch den vorliegenden Novellierungsvorschiag nicht
erreicht werden; der Dienstgeber kénnte sich bei Verwirklichung des Novellie-
rungsvorschlages darauf berufen, daf3 der unangemeldet beschaftigt angetroffe-
ne Dienstnehmer "erst seit heute arbeitet und die Anmeldung noch heute erfol-
gen wird”.

Der vorliegende Novellierungsvorschlag wird daher abgelehnt, weil
das angestrebte Ziel (Verbesserung der Meldedisziplin der Dienstgeber und da-
mit Einddmmung der Schwarzarbeit) dadurch keinesfallis erreicht werden wird
und nur ein betrachtlicher administrativer Mehraufwand (z.B. neue Meldeformu-
lare; allfdlliges Zusammenfiihren der vorldufigen mit der "reguliren” Meldung)
fir die Krankenversicherungstréger entsteht.

Ergénzend weist der Hauptverband auch auf folgende Problemkreise
im Zusammenhang mit dem Novellierungsvorschlag hin:

- Welche Funktionen hat die vorlaufige Anmeldung im Leistungsrecht der
Krankenversicherung?

- Welche Auswirkungen hat die vorlaufige Anmeldung auf eine
Formalversicherung?

- Missen auch Volontére vorlaufig gemeldet werden?

- Missen auch Personen gemeldet werden, bei denen der Dienstgeber die Dienst-
nehmereigenschaft verneint (Werkvertrag)?
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Zu Art. 1 2. 11 des Entwurfes
a) Unverziigliche Ubermittlung einer Abschrift der bestitigten Anmeldung von
Ausldandern durch den Krankenversicherungstrager an das zustidndige Arbeits-
amt.
b) Vorldufige Anmeldung
(§§ 33 Abs.1 und 2)

a)Zum geplanten § 33 Abs.1 ASVG:

Die unverziigliche Ubermittlung einer Abschrift der bestatigten Mel-
dung bei Anmeldungen von Ausldndern an das zustandige Arbeitsamt stellt eine
erhebliche administrative Belastung des Krankenversicherungstragers dar, die in
Anbetracht des geringen Zeitvorsprunges, der durch eine unverzigliche Mel-
dungsubermittiung bewirkt wirde, nicht vertretbar scheint.

§ 41 Abs. 2 ASVG verpflichtet die Krankenversicherungstrager, das
nach dem Standort des Betriebes zustandige Arbeitsamt von der An- und Abmel-
dung in Kenntnis zu setzen. Um die fiir diesen Zweck gedachten - und urspriing-
lich auch verwendeten - Durchschriften der Meldeformulare einzusparen, haben
die Versicherungstrager fast ausnahmslos mit den Landesarbeitsamtern Verein-
barungen abgeschlossen, diesen Gesetzesauftrag in Form der Ubergabe von Da-
tentrdgern zu erfiillen (Meldungen kénnten auch weiterhin nur an die Landesar-
beitsamter erfolgen, da der Krankenversicherungstrager oft nicht erkennt, wel-
ches Arbeitsamt zustandig ist).

Beispielsweise Ubermittelt die Oberdsterreichische Gebietskranken-
kasse bereits seit mehr als 5 Jahren den Arbeitsamtern einmal woéchentlich EDV-
Einzelausdrucke von An- bzw. Abmeldungen, die fur Auslander erstattet wurden.

Die Arbeitsmarktverwaltung erlangt daher schon derzeit innerhalb ei-
ner kurzen Frist von von einer Anmeldung eines Auslanders Kenntnis.

In Anbetracht des grof3en administrativen Mehraufwandes der Kran-
kenversicherungstrager, der in keiner vertretbaren Relation zu einem allfilligen
Erfolg stiinde, lehnt der Hauptverband den Novellierungsvorschlag nachdriick-
lich ab.
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Es wird daher vorgeschlagen, den kostenlosen Zutritt zur SOZDOK
nicht nur den mit Leistungssachen befaBBten Gerichten, sondern allen Gebietskor-
perschaften unter der Bedingung zuzugestehen, daB auch die von diesen Stellen
betriebenen Rechtsdatenbanken der Sozialversicherung kostenlos zugéanglich
sind. Jedenfalls sollte die SOZDOK aber den &sterreichischen Gerichten kostenlos
zuganglich sein.

Es wird daher folgende Ergénzung des § 31 Abs.8 vorgeschlagen:

Statt der heutigen Formulierung “den mit Leistungssachen befaften
Gerichten (§ 354)" sollte es lauten:

“....den Gerichten und anderen Stellen der Gebietskérperschaften, so-
fern die von letzteren betriebenen Rechtsdokumentationen auch der Sozialversi-

“”

cherung kostenlos zuganglich gemacht werden, ....".
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Zu Art. 1 2.10 lit.b des Entwurfes
- Sozialversicherungsrechtsdokumentation (SOZDOK)
(§ 31 Abs.8 ASVG)

Der Hauptverband hat gegen die geplante Anderung keine Einwen-
dungen; die erlduternden Bemerkungen stammen allerdings aus einem friheren
Novellierungsvorschlag und sind durch die zeitliche Entwicklung Gberholt. Statt
des derzeit vorhandenen Textes sollte folgende Formulierung in die erlduternden
Bemerkungen aufgenommen werden:

“Far die Dokumentation des Sozialversicherungsrechtes werden so-
wohl beim Hauptverband als auch beim Bundesministerium fiir Arbeit und Sozia-
les kostenintensive EDV-Einrichtungen (Betriebssysteme, Gerate etc.) verwendet.
Dariber hinaus erfordert die Erfassung der Dokumente dadurch, daB die Texte
handisch getippt werden mussen, beim Bundesministerium, aber auch beim
Hauptverband (Kontrollprogramme) hohen Aufwand.

Betreiber anderer Dokumentationssysteme bieten dhnliche EDV-
Einrichtungen an, die gegen Kestenbeteiligung mitgenutzt werden und damit
den technischen Aufwand, aber auch den Eingabe- und Kontrollaufwand redu-
zieren kénnen.

Der Novellierungsvorschlag soll die Rechtsgrundlage dafir schaffen,
daB (unter Wahrung des Inhaltes und der Ziele der Dokumentation) Akommen
tber Aufbau und Fihrung der Dokumentation mit den Betreibern anderer Doku-
mentationssysteme geschlossen und dadurch Kosten eingespart werden kén-
nen.”

Daruber hinaus ist dem Hauptverband bekannt, daB dhnliche Rechts-
datenbanken auch von anderen Stellen der Bundes- und Landesverwaltung ge-
fuhrt werden: insbesondere ist das Rechtsinformationssystem des Bundes (RIS)
derzeit im Aufbau.

Rechtsdatenbanken sind nur dann sinnvoll, wenn sie allen betroffenen
Stellen auf moglichst einfache Weise zur Verfliigung stehen.
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Zu Art.12.10 lit.a, Art. 112.1,2,6, Art. Il Z.1 und Art. VZ.1und Z. 11
- Vorsorgeuntersuchung
(§§ 31 Abs.32.18, 116 Abs.1 Z.1 und Abs.2, 117 Z.1, 132 b Abs.1,2 und 4 bis 6, 175
Abs.22.2,351 aund 438 Abs.1 2.2)

Der Hauptverband begruBt ausdrucklich, da3 durch den Terminus
“Vorsorge (Gesunden-)untersuchung” der Zweck dieser Untersuchung, “vorsorg-
lich” nach bisher nicht bekannten Krankheitszustanden zu suchen und somit
Krankheiten frihzuerkennen, eindeutig definiert wird.
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Zu Art.I Z.7 (§ 18a Abs.1)

Es sollte durch eine ﬁbergangsbestimmung auf jene Falle
Bedacht genommen werden, in denen die Selbstversicherung wegen
Vollendung des 27. Lebensjahres des Kindes bereits beendet wurde
und das 30. Lebensjahr im Zeitpunkt des Inkrafttretens der

49. Novelle noch nicht erreicht ist.

Im § 18a Abs.3 Z.3 ist das 27. Lebensjahr durch das 30. Le-

P

bens jahr zu ersetzen. //f
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Das im Beitragsrecht zur Bekdmpfung der Schwarzarbeit beabsichtigte
Einfrieren der Geringflugigkeitsgrenzen verhindert durch die Zitierung des § 5
Abs.2 litc inden §§ 94 Abs.6, 253a und 253b ASVG auch eine Dynamisierung der
fur die Durchfiihrung des Jahresausgleiches bzw. fur das Entstehen oder den
Wegfall einer vorzeitigen Alterspension maBgeblichen Grenzwerte. Eine derarti-
ge Einschrdankung der bestehenden Méglichkeiten des “Hinzuverdienens” steht
jedoch im Widerspruch zu den Intentionen der erst kiirzlich beschlossenen 48. No-
velle zum ASVG, welche auf eine Lockerung der Ruhensbestimmungen abzielte.

Ein starres Festhalten an den (in Geltung stehenden) Geringfugigkeits-
grenzen forciert auch das Entstehen sogenannter “Zwergleistungen” mit allen
sich daraus ergebenden Konsequenzen auf dem Sektor der Zulagen und Zuschis-
se aus der Pensionsversicherung.

Dariber hinaus stellt sich im Zusammenhang mit dem Einfrieren der
Geringfligigkeitsgrenzen die Frage, ob bei der freiwilligen Weiterversicherung in
der Pensionsversicherung an einer Mindestbeitragsgrundlage festgehalten wer-
den soll.

Sollten die Geringfugigkeitsgrenzen tatsachlich nicht mehr valorisiert
werden, mif3te nach Ansicht des Hauptverbandes zumindest klargestellt werden,
daB3 die oben genannten Konsequenzen ebenfalls gewollt sind - wenn nicht, wa-
ren entsprechende Gesetzesanderungen ins Auge zu fassen. ‘
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Zu Art. 1 2.2 lit.d des Entwurfes
Einfrieren der Geringfligigkeitsgrenze
(§ 5Abs. 2)

Es konnte die Auffassung vertreten werden, da3 durch das bloBe Weg-
lassen des letzten Satzes des § 5 Abs.2 ein Zurlickfallen der Geringflgigkeitsgren-
ze auf die in dieser Bestimmung genannten Betrage (taglich S. 173,---, wéchent-
lich $ 520,-- und monatlich S 2.261,--) bewirkt wird. Sollte das gewollt sein, so wi-
re durch entsprechende Ubergangsbestimmungen ein sicherlich ungewolltes Hin-
einwachsen jener Personen in die Vollversicherung zu verhindern, deren Entgelt
sich zwischen diesen Betrdgen und den derzeit geitenden Geringflgigkeitsgren-
zen bewegt.

Sollte aber ein Abfallen der Geringfligigkeitsgrenzen nicht beabsich-
tigt sein , wéren die fir 1990 geltenden Geringfugigkeitsgrenzen ausdricklich im
Gesetz anzufuhren.

In diesem Zusammenhang ware auch zu Gberlegen, ob ein neuer,
durch Hundert ohne Rest teilbarer Betrag fur die monatliche Geringfigigkeits-
grenze festgelegt werden sollte; dieser Betrag sollte auch sowohl durch 30 (tagli-
che Geringfigigkeitsgrenze) als auch durch 7 (wéchentliche Geringfigigkeits-
grenze) ohne Rest teilbar sein. Aufgrund der Hohe der derzeitigen monatlichen
Geringfugigkeitsgrenze (S 2.658,--) wére eine tagliche Geringfiugigkeitsgrenze
von S 80,--, eine wdchentliche Geringfligigkeitsgrenze von S 560,-- und eine mo-
natliche Geringflgigkeitsgrenze von $ 2.400,-- denkbar.

Es wird weiters angeregt, im nach dem im Entwurf letzten Satz des § 5
Abs. 2 ASVG den Ausdruck “auf unbestimmte Zeit” zu streichen. Dieser Wortlaut
schréankt die Anwendung des letzten Satzes des § 5 Abs.2 ASVG auf die Fille des
§ 5 Abs. 2 lit. b ASVG ein. Somit sind die in § 5 Abs.2 lit. c. enthaltenen Tatbestin-
de (Leistungs- und Stuckldhner) nicht umfaBt. Dies ist nicht gerechtfertigt.

Ergdnzend wird aus der Sicht der gesetzlichen Pensionsversicherung
folgendes angemerkt:
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Zu Art.12.1, 2 lit.a, 4 und 13 des Entwurfes
- Sozialversicherung der Ferialpraktikanten
(§§ 4 Abs.1Z2.11,5 Abs.1 2.2, 10 Abs.1 und 44 Abs.1 Z.2)

Der Hauptverband begruf3t ausdriicklich die Schaffung der Vollversi-
cherungspflicht fur alle Ferialpraktikanten, die fur ihre Tatigkeit ein Gber der Ge-
ringflgigkeitsgrenze liegendes Entgelt erhalten.

Hiedurch werden sachlich nicht gerechtfertigte Unterscheidungen in
der sozialversicherungsrechtlichen Stellung von Ferialpraktikanten beseitigt.
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Dringende Novellierungsvorschlige zum ASVG, die
dem Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales bereits

iibermittelt wurden.
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49, Novelle zum ASVG
Entwurf: 20. Oktober 1989

Geltendes Recht Knderungsvorschlag

§ 41a (neu) hat zu lauten:

Versicherungskonto

§ 41a. (1) Die Dienstgeber oder die sonstigen
meldepflichtigen Personen und Stellen (§ 36)
haben fiir jede gegen Geld(Sach)beziige tdtige
Person ein Versicherungskonto zu fiihren. Im Ver-
sicherungskonto sind alle wesentlichen Daten
anzufiihren, die fiir die Beurteilung und Durch-
fiihrung einer Pflichtversicherung (Vollver-
sicherung oder Teilversicherung) notwendig sind,
auch wenn diese Tdtigkeit keine solche begriin-
det oder nach Ansicht des Dienstgebers (der son-
stigen meldepflichtigen Person und Stelle) be-
griinden wiirde. Im Versicherungskonto ist jeden-
falls folgendes anzugeben:

- Vor- und Familienname,

- Versicherungsnummer (wenn diese nicht be-
kannt ist, jedenfalls das Geburtsdatum)

- Wohnsitz,

-~ Beginn, Ende, allfdllige Unterbrechungen
und Art der tatsdchlichen Tatigkeit,

- Hohe und Art der Berechnung der Geld(Sach)-
bezilige sowie deren fiir eine Versicherung
bedeutsame Anderungen.

(2) Sind im Lohnkonto gemdB § 76 EStG alle
nach Abs.1 geforderten Angaben enthalten, gilt
dieses als Versicherungskonto.

Begriindung:

Bei Beitragspriifungen wird oft festgestellt, daB der Dienstgeber Personen beschaftigt, diese aber

nicht zur Sozialversicherung gemeldet hat. Aufgezeichnet hat der Dienstgeber aber nur den Familien-

namen und die Hohe des Entgelts. Diese Personen kdnnen von den Kassen aber nur, ganz selten - und

dann nur mit hohem Aufwand - ausgeforscht werden. Es kann also nicht gepriift werden, ob die tat-
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sichliche Nichtanmeldung zur Sozialversicherung (z.B. aufgrund eines Werkvertrages oder aufgrund
einer geringfiigigen Beschdftigung) gerechtfertigt war. Die Kasse kann somit kein Verfahren zur
Feststellung der Versicherungspflicht einleiten; auflerdem setzt die Beitragseinhebung die Zuord-

nung zu bestimmten namentlich erfaBbaren Versicherten voraus.

Es ist auch zu beobachten, daB an sich der Vollversicherung unterliegende Dienstnehmer ihre (meist)
fallweisen Beschiadftigungen unter Verschweigen ihrer personlichen Daten ausiiben und damit eine
Einbeziehung in die Versicherung vereiteln. Motiv dafiir ist in vielen Fdllen ein laufender Lei-
stungsbezug (etwa aus der Arbeitslosenversicherung), zu dessen Wegfall es bei einer ordnungsge-
médBen Versicherungsanmeldung ki&me. Mitunter fiihren auch steuerrechtliche Uberlegungen oder ein-
fach der Wunsch, sich einer Zahlungsverpflichtung (z.B. Alimente) zu entziehen, zu einer Verwei-

gerung der Datenangabe.

Aus diesem Grund soll der Dienstgeber verpflichtet werden - &dhnlich wie dem Lohnkonto nach dem

EStG -, alle fiir eine Versicherung wesentlichen Daten aufzuzeichnen. Entscheidend ist dabei, daB
der Dienstgeber fiir alle fiir ihn tatigen Personen solche Aufzeichnungen zu filhren hat; d.h. auch
fiir die Personen, deren Tdtigkeit tatsdchlich keine Versicherungspflicht begriindet (z.B. Tdtig-

keit aufgrund eines Werkvertrages).

Sind aus dem Lohnkonto nach § 76 EStG alle fiir eine Versicherung bedeutsamen Daten zu ersehen,
hat der Dienstgeber kein eigenes Versicherungskonto zu fiilhren; das Lohnkonto gilt dann als Ver-

sicherungskonto.

Kommt der Dienstgeber dieser Aufzeichnungspflicht nicht nach, kann die Kasse einen Beitragszu-~

schlag verhdngen (siehe Novellierungsvorschlag zu § 113 Abs.3 ASVG).

G/T UOA 177
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Geltendes Recht

49. Novelle zum ASVG
Entwurf:20, oktober 1989

Knderungsvorschlag

§ 113 Abs.1 und 2 lauten:

§ 113. (1) Beltragszuschlige k6nnen den in § 111
genannten Personen (Stellen) in folgenden Fillen
voraeschrieben werden: ’

! 1. Wenn eine Anmeldung 2zur Pflichtversicherung nicht
erstattet worden ist oder wenn das Entgelt nicht
gemeldet worden 1st, kann ein Beitragszuschlag bis zum
Doopelten jener Beitrdge, die auf die Zeit ab Beginn der
Pflichtversicherung bis zur Feststellung des Fehlens der
Anmeldung bzw. bis zur Feststellung des Entgeltes durch
dendVersicherungstréger entfallen, vorgeschrieben
werden.

2. Werin eine Anmeldung zur Pflichtversicherung
verspitet erstattet worden 1st oder wenn das Entgelt
verspdtet gemeldet worden ist, kann ein Beitragszuschlag
bis zum Doppelten jener Beitrige, die auf die Zeit abh
Beginn der Pflichtversicherung bis zum Eintreffen der
verspiteten Anmeldung bzw. bis zum Eintreffen der
verspateten Meldung des Entgeltes beim
Versicherungstréger entfallen, vorgeschrieben werden.

3. Wenn efin zu niedriges Entgeit gemeldet worden
tst, kann ein Beltragszuschlag bis zum Doppelten der
Differenz 2wischen den Beitrdgen, die sich aus dem zu
niedrig gemeldeten Entgelt ergeben, und den zu
entrichtenden Beitrdgen vorgeschrieben werden.

Bei der Festsetzung des Beltragszuschlages hat der
Versicherungstrdger insbesondere die wirtschaftlichen
Verhiltnisse des Beitragsschuldners und die Art des
MzldeverstoBles zu bericksichtigen. Der Beitragszuschlag
darfl jedoch die HShe der Verzugszinsen nicht
uynterschreiten, die ohne seine Vorschreibung aufarund
des § 59 Abs. t fiir dle nachzuzahlenden Beitrige zu
entrichten gewesen wiren.

{2) Werden vereinbarte oder satzungsmifig
festgesetzte Fristen fir die Vorlage von Versicherungs-
oder Abrechnungsunterlagen nicht eingehalten, kann ein
Beitragszuschlag bis zur Hohe des Zehnfachen der jeweils
nach § 45 Abs. t in Geltung stehenden
Hochstbeitragsgrundiage vorgeschriehen werden.

§ 113 Abs.1 und 2 haben zu lauten:

(1) Ein Beitragszuschlag kann den in § 111 genann-
ten Personen (Stellen) vorgeschrieben werden, wenn

a) eine Anmeldung zur Pflichtversicherung
nicht erstattet worden ist oder das Ent-
gelt nicht gemeldet worden ist,

'b) eine Anmeldung zur Pflichtversicherung
verspatet erstattet worden ist oder das
Entgelt verspiatet gemeldet worden ist,

c) ein zu niedriges Entgelt gemeldet wor-
den ist.

Der Beitragszuschlag ist vom Versicherungstrédger
unter Beriicksichtigung der Art des Meldeverstofles
und des bisherigen Meldeverhaltens bis zum Doppel-
ten der im Sdumniszeitraum fdllig gewordenen Bei-
trdge festzusetzen, soweit sie durch den Meldever-
stoB betroffen sind. Der Versicherungstrédger kann
den Beitragszuschlag insbesondere unter Beriicksich-
tigung der wirtschaftlichen Verhdltnisse des Bei-
tragsschuldners herabsetzen oder auch von dessen

Vorschreibung zur Gidnze absehen.

(2) Werden gesetzliche, vereinbarte oder satzungs-
mdflig festgelegte Fristen fiir die Vorlage von Mel-

dungen, Versicherungsunterlagen oder Abrechnungsun-

terlagen nicht eingehalten, kann fiir jeden Meldever-

stoBl ein Beitragszuschlag bis zur Hohe des 10fachen

der jeweils nach § 45 Abs.1 in Geltung stehenden

Hochstbeitragsgrundlage vorgeschrieben werden, sofern

nicht ein Beitragszuschlag nach Abs.1 vorgeschrieben

wird.
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Begriindung:

G/T UOA OF

Der Verwaltungsgerichtshof hat in seinen Erkenntnissen zu § 113 ASVG (z.B. Erkenntnis vom 13. September
1985, z1. 83/08/0323) ausgesprochen, daB Beitragszuschlidge keine Strafen sind, sondern eine pauscha-
lierte Abgeltung des durch die Sdumigkeit des Beitragspflichtigen verursachten Verwaltungsaufwandes

und des Zinsenentganges infolge der verspiteten Beitragsentrichtung. Der pauschalierte Mehraufwand

der Verwaltung einschlieBlich des Kapitalaufwandes (bzw. Zinsenentganges) infolge der verspidteten
Beitragsentrichtung ist als - zweite - Hochstgrenze zu beriicksichtigen. Nach unten hin ist der Bei-

tragszuschlag mit der Hthe der Verzugszinsen begrenzt.

Diese Rechtsansicht des Verwaltungsgerichtshofes fiihrt in der Praxis zu unhaltbaren Ergebnissen und

bringt fiir die Versicherungstridger erhebliche Probleme. Es gibt Dienstgeber, die keine Meldungen erstatten
und auch keine Beitridge abfiihren. Fdllt kein Verwaltungsmehraufwand an, kann der Beitragszuschlag nur in

Hohe der Verzugszinsen vorgeschrieben werden; die zweite Obergrenze (das Doppelte der Beitridge) kann nicht
angewendet werden. Durch diese Pflichtverletzung ergibt sich fiir den Dienstgeber sogar noch ein finanzieller
Vorteil, da ein Zinsengewinn fiir die nicht entrichteten Beitridge anfdllt. AuBerdem widre jeder Dienstgeber der
zeit in der Lage, Meldungen selbst noch nach einem lé&ngeren als im Gesetz oder in der Satzung vorgeschriebéne
Zeitraum vorzulegen, ohne daB ein Beitragszuschlag vorgeschrieben werden diirfte (z.B. die Anmeldung per

1. Juli langt bei der Kasse am 11. August ein. Verzugszinsen gemdB § 59 Abs.1 ASVG wiirden erst ab 12. August
anfallen, der Verwaltungsmehraufwand durch die Bearbeitung der verspidtet vorgelegten Meldung ist unerheblich.
Es darf daher kein Beitragszuschlag vorgeschrieben werden). Wie diese Beispiele zeigen, wird durch die Rechts

ansicht des Verwaltungsgerichtshofes die Meldedisziplin der Dienstgeber sicherlich nicht gefordert.
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Durch den vorliegenden Novellierungsvorschlag soll nun vielmehr das Verschulden des Dienstgebers bei der
Meldeverletzung beriicksichtigt werden. Die Hohe des Beitragszuschlages soll von der Art des Meldeversto-
Res sowie vom bisherigen Meldeverhalten abhidngig sein. Die HOhe des Beitragszuschlages bestimmt sich dar-
iiber hinaus noch nach den im S3dumniszeitraum fdllig gewordenen Beitradgen, soweit sie durch den Meldever-
stoB betroffen sind; wurden bereits Beitridge entrichtet, so ist also nur die Differenz von bereits ent-
richteten Beitrdgen und tatsidchlich zu entrichten gewesenen Beitrédgen fiir die Berechnung der Hohe des Bei-

tragszuschlages mafgebend.

Diese Regelung erfafit aber jene MeldeverstoBe nicht, bei denen noch keine Beitridge einzuzahlen waren (sie-

he oben angefiihrtes Beispiel). Fiir diesen Fall wurde daher im Abs.2 eine entsprechende Regelung vorgesehen.
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Geltendes Recht

L9. Novelle zum ASVG
Entwurf: 20. Oktober 1989

Anderungsvorschlag

Begriindung

§ 113 Abs.3 (neu) hat zu lauten:

(3) Wird kein Versicherungskonto (§ 41a)
gefiihrt oder sind im Versicherungskonto nicht
alle fiir die Beurteilung und Durchfiihrung
einer Pflichtversicherung notwendigen Daten
angefiihrt, kann ein Beitragszuschlag bis zur
Hohe der fiir diese Person(en) ausgezahlten Geld-

(Sach)beziige verhidngt werden. Der Beitrags-

zuschlag darf jedoch 40 v.H. der fiir diese

Person(en) ausgezahlten Geld(Sach)beziige nicht

unterschreiten.

- Der bisherige Abs.3 wird Abs.4.
- Der bisherige Abs.4 wird Abs.5.
- Der bisherige Abs.5 wird Abs.6.

Dieser Novellierungsvorschlag ist in Zusammenhang mit dem Novellierungsvorschlag zu § 41a ASVG

zu sehen.

Als Sanktion fiir die Nichteinhaltung der Aufzeichnungspflicht kann die Kasse einen Beitragszu-

schlag verhidngen. Die Untergrenze wurde deshalb mit 40 v.H. gewdhlt, da dies anndhernd dem Bei-

tragssatz (Dienstgeber- und Dienstnehmeranteil) entspricht, der auf einen Vollversicherten an-

zuwenden ist.
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Novellie fl;rxg-sxro rschlag

Geltender Wortlaut

Erstattung von Kostan der Xrankenbehanglung

§ 131. (1) Nimmt der Anspruchsberechtigte nichl die
Vertragspartner (§ 338) oger ale elgenen Elinrichtungen
{vertragselnricntungen) des versicherungstrigers 2ur
Erbringung oger Sachlelstungen oer Krankenbehanalung
(arztliche Hilfe, Hellmittel, Hellbehelfe) in Anspruch,
s0 geplinrt thm ger Ersatz der koslen elner anderweitlligen
Krankenbehandiung 1n der Hbhe Ues Betrages, oer bel
Inansoruchnahme Oer entsprechengen verlragscartner gas
varsicherungstragers von diesem aufZzuwenga2n gemesan
wire. Wird ole verpitung fur die TZtigkelt oes
entsorechengen vertragspariners nicnt nach oen
erprachien Einzellelstungen hestlimnt, hat die Satzung
ges Versicherungstrigers Pauschbetrige fir ofe
Rostenerstattung festzusetzen (BGBI.Nr.13/19€2, Art.1]
2.10 1it.2) - V. Jinner 1562.

Begriindung:

zu § 131 Abs.1 ASVG

Novellierungsvorschlag
§ 131 Abs.1 ASVG hat zu lauten:

(1) Nimmt der Anspruchsberechtigte nicht die Ver-
tragspartner (§ 338) oder die eigenen Einrichtungen
(Vertragseinrichtungen) des Versicherungstrigers
zur Erbringung der Sachleistungen der Krankenbe-
handlung (#rztliche Hilfe, Heilmittel, Heilbehelfe)
in Anspruch und hat er das Honcrar dafiir bereits
zur GEnze bezahlt, so gebililhrt ihm der Ersztz der
Kosten dieser Krankenbehandlung in der HGhe des
Betrages der bei der Inanspruchnahme des ent-
sprechenden Vertragspartners (z.B. praktischer Ver-

tragsarzt, Vertragsfacharzt eines bestimmten Fachge-

bietes) des Ver51cherungstragers von diesem aufzu-

wenden gewesen wére. Fur #rztliche Hilfe hdchstens
jedoch bis zu dem in der Satzung festgesetzten durch-

.

schnittlichen Fallwert des zweltvorangezanzenen

Jahres dieser Vertragspartnerkategorie, erhoht um die

G/T UOA 8

zwischenzeitliche durchschnittliche Honorarerhthung

dieser Vertragsparinerkategorie. Wird die Vergiitung

fir die Tdtigkeit des entsprechenden Vertragspartners

nicht nach den erbrachten Einzelleistungen bestimmt,
hat die Satzung des Ver51cherungstragers Pauschbe-
trége fiir die Kostenerstattung festzusetzen.

Von den Krankenversicherungstrigern wurde in jlingster Zeit festgestellt, daB die Zahl der In-

anspruchnahme der wahl&rztlichen Hilfe zunimmt und dadurch auch die Ausgaben fiir die Kostener-

stattung ansteigen. Ursache fiir die verstirkte Inanspruchnahme ist nicht nur die stiéndig steigende
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Zahl von WahlZrzten, sondern auch der Umstand, daB die meisten Wahl&Erzte ihrep Patienten sowohl
hinsichtlich der Grundverglitung als auch der Sonderleistungen nur die Kassentarife” in Rechnung

stellen.

Diese Ausgabensteigerung soll dadurch eingebremst werden, daf in der Satzung des Krankenver-
sicherungstrégers fir jede Arztkategorie ein Hichstbetrag fiir die Kostenerstattung vorgesehen
werden kann. Dafiir bietet sich besonders der durchschnittliche Fallwert an. Der Bezug auf den
durchschnittlichen Fallwert ist aber auch insoferne gerechtfertigt, als aufgrund der jetzigen
Gesetzesformulierung die Kostenerstattung in der Hohe des Betrages zu gewzZhren ist, der bei
Inanspruchnahme der entsprechenden Vertragspartner des Versicherungstrigers von diesem aufzu-
wenden gewesen wiHre. Aufgrund der vielfach in den Honorarordnungen vorgesehenen Limitierungen
(Deckelungen) 18Rt sich aber zur Zeit der GewZhrung der Kostenerstattung noch nicht sagen, wie

hoch der Aufwand des VersicherungstrZgers fiir diese Leistung im Quartal tatszZchlich sein wird. -

Daneben wurden in letzter Zeit von den WzhlZrzten in Verbindung mit Banken vérschiedene Abrech-
nungssysteme angeboten. Der Versicherte sollte dadurch von seiner Verpflichtung entbunden werden,
die Honorarschuld beim Wahlarzt zur G&nze zu tilgen, bevor er um Kostenerstattung ansucht. Eine
Kostenerstattuné kann aber schon begrifflich nur dann vorliegen, wenn zuvor Kosten entstanden
sind, der Versicherte also das Honorar fiir die wahlirztliche Behandlung bereits bezahlt hat. Dies

sollte durch eine ausdriickliche gesetzliche Regelung klargestellt werden.

Der § 131 regeélt die Kostenerstattung, wenn der Anspruchsberechtigte nicht die Vertragspartner
in Anspruch nimmt. Vertragspartner gemif § 338 sind nicht nur die freiberuflich tédtigen Arzte,
sondern auch die Dentisten, Hebammen, Apotheker und andere. Aus diesem Grund.kurde auch die
Formulierung "der entsprechenden Vertragspartner" - also die Mehrzahl - gewihlt. Aufgrund dieser
Formulierung wird zum Teil die Meinung vertreten, daf fiir die Kostenerstattung nicht nur die
Honorarordnung fir die praktischen Arzte, sondern auch die Honorarordnung der Fach#rzte heranzu-

ziehen ist, wenn der Wahlarzt ein praktischer Arzt ist. Diese Auslegung ist aber nicht zutreffend.

(3
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Novellierungsvorschlag
zu § 131 Abs.2 ASVG

Geltender Wortlaut:

_(2) Durch ate Satzung des Versicherungstrigers sing
fir die Falle der Inanspruchnahme einer Ersatzleistung
nach Abs. 1 nahere Bestimmungen (iber das Verfahren zur
Feststellung des Versicherungsfalles, insbesondere des
Beginnes und des Endes der durch die Krankheift
verursachten Arbeltsunféhigkeit, zu treffen. Ourch die
Krankenordnung kann gie Erstattung von Kosten der
Krankenbenandlung ausgeschlossen werden, wenn der
Versicherte in demselben Versicherungsfall einen
vertragspartner oder eine eigene Einrichtung
(vertragseinricntung) des Versicherungstrigers in
Anspruch nimmt. (BGB).Nr.13/1962, Art.I11 2.10 iit.b) -
1. Janner 1962.

Begriindung:

Novellierungsvorschlag
§ 131 Abs.2 ASVG hat zu lauten:

(2) Durch die Satzung des Versicherungstrigers

sind fiir die Fdlle der Inanspruchnahme einer Ersatz-
leistung nach Abs.1 nidhere Bestimmungen iiber das
Verfahren zur Feststellung des Versicherungsfalles,
insbesondere des Beginnes und des Endes der durch
die Krankheit verursachten Arbeitsunfdhigkeit, zu
treffen. Durch die Krankenordnung kann die Er-
stattung von Kosten der Krankenbehandlung ausge-
schlossen werden, wenn der Versicherte in demselben
Verrechnungszeitraum einen Vertragspartner oder

eine.eigene Einrichtung (Vertragseinrichtung) des
Versicherungstrédgers in Anspruch nimmt.

Derzeit stellt der § 131 Abs.2 ASVG beim AusschluB der Kostenerstattung auf den Versicherungsfall ab.

Es ist daher mdglich, daB der Versicherte in einem Verrechnungszeitraum (Quartal) einen Vertrags-

arzt und wegen einer anderen Krankheit (anderer Versicherungsfall) einen Wahlarzt in Anspruch nehmen

kann. Der Krankenversicherungstridger muB hier also zweimal - insbesondere das Fallpauschale - zahlen.

In solchen Fédllen sollte aber keine Kostenerstattung gewdhrt werden. Es ist daher an Stelle des

Versicherungsfalles auf den Verrechnungszeitraum abzustellen, der fiir die Abrechnung der Vertrags-

partner maBgebend ist.

G/T UOA QS
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Novellierungsvorschlafc¢g

zu § 135 Abs.3 und 4 ASVG

Geltender Wortlaut Novellierungsvorschlag
§ 135 Abs.3 und 4 haben zu lauten:

(3) Bei der Inanspruchnahme drztlicher Hilfe durch

(3) Bel der Inanspruchnahme &rzllicher Hilfe durch s . i - i
etnen Vertragsarzt oder tn elyenen Elnrichtungen einen Vertragsarzt oder in eigenen Einrichtungen
(vertragselinrichtungen) d;as'Verslch?rungstgagers hat der (Vertragseinrichtungen) des Versicherungstrigers
Erkrankle elnen Krankenscheln vorzulegen. Der -

Hauptverband hat hieflr einen elnhelitlichen, fUr alle hat der. Erkrankte einen Krankenkassenscheck (Kran-

VMsuMwmmﬂrMmrgmtumanYqﬁﬂmiuqﬁm% \ kenschein) vorzulegen. Der Vertragsarzt (die Ver-
Art. .2), n Kra reten; . . < -

53?.3!:3?:33353323: A::: %é} 0 dtnner 1959?e tragseinrichtung) darf in diesem Fall vom Er-

(0GB Nr.B7/1960, Art.1 Z.8) - 1. Anril 1960, . Art V1) krankten oder Dritten kein Privathonorar entgegen-

- 1. Mal 19G60; (BGBI.Nr.13/1962, Art. 11 1.15) - nehmen.

1. Jianner 1962. —_— e

(4) Der Hauptverband hat fiir den Krankenkassenscheck
(Krankenschein) einen einheitlichen, fiir alle Ver-
sicherungstrédger giiltigen Vordruck aufzulegen.

Der bisherige Abs.4 wird Abs.5, der bisherige Abs.5
wird Abs.6.

Begriindung:

In der Literatur taucht immer wieder die Frage auf, ob es den "kassenfreien Raum' gibt. Es geht
dabei um die Frage, ob der Arzt, der als Vertragsarzt tadtig wird (die Abrechnung erfolgt mit dem
Krankenkassenscheck), fiir einzelne Leistungen, die in der Honorarordnung nicht ausdriicklich als Einzel-
leistung angefiihrt sind, zusédtzlich ein Privathonorar verlangen kann. Nach Ansicht der Versicherungs-
trdger ist dies aufgrund der gesetzlichen und gesamtvertraglichen Bestimmungen nicht méglich, sofern

eine Krankheit im sozialversicherungsrechtlichen Sinne vorliegt.

G/T UOAZS
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Um in Hinkunft derartige Diskussionen zu vermeiden, sollte im Gesetz ausdriicklich angefiithrt werden,
dafl ein Vertragsarzt von einem Anspruchsberechtigten fiir die Behandlung einer Krankheit im sozial-

versicherungsrechtlichen Sinne keinerlei Privathonorar entgegennehmen darf.

Diese Regelung soll aber auch bewirken, dafl in die Honorarordnung auch zu fiir die Sozialversicherungs-
trdger annehmbaren Bedingungen alle jene Leistungen aufgenommen werden miissen, die fiir die Behandlung

von Krankheiten im sozialversicherungsrechtlichen Sinne notwendig sind.

Die Bezeichnung Krankenschein wird bei den meisten.Krankenversicherungstrégern heute nicht mehr ver-
wendet. Um zu dokumentieren, daB es sich dabei um eine Art Wertpapier handelt, wurde die Bezeichnung

Krankenkassenscheck verwendet. Eine entsprechende gesetzliche Anderung ist daher erforderlich.

G/T UOA 1S
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Entwurf
4. Juli 1989

Novellierungsvorschla g
zu § 153 Abs.3 ASVG

Geltender Wortlaut Novellierungsvorschlag

§ 153 Abs.3 ASVG lautet:

(3) Zahnbehandlung und Zahnersatz werden als
Sachlelstungen durch Vertragsdrzte, Wahldrzte (s 131

(3) Zahnbehandlung und Zahnersatz werden als Sach-
Abs. 1), nach den Best immungen des Dent fstengeset zes,

BGBI. Nr. 90/1949, auch durch Vertragsdent Isten leistungen durch Vertragsidrzte, Wahlirzte (§131
:lla‘!s\;ge?ttl?tten (2'13: ﬁ?s. l).‘ln elgens hiefor Abs.1), nach den Bestimmungen des Dentistengesetzes,
statteten Einrichtungen (Ambulatorien) d i
‘\;erslcherungstrager (des Hauptverbandes) odere‘l.n BGBL.Nr. .90/1949' auch dur;:h Yertt.'agsdenFlf“f:en,
?l"(f:?sel?rlchtungen gewdhrt. Fir dle_23hnbehandiung_ Wahldentisten (§ 131 Abs.1 s+ 1n eigens hiefiir aus-
%ui-i{mdgae—5—'35-“-95-._2_9".159!_9‘558'.19-Jn.so‘!zlL gestatteten Einrichtungen (Ambulatorien) der Ver-
e oogen_zu_den Lelstyngen der 2ahpbehapdiung und des ich tri (d H t bandes) od in Ver-
zgngg_%gmgtggrrqrg'gsrs‘ hbn's_cl?_na,_'g_;u?é%n_?g' in dep :1c erung: ;.’:ger es zui verbandes) oder in Ver
am und be n frelperu 3t ragseinrichtungen gewdhrt.
Ver{ragsfachirzten mmﬁragsdenmtelﬁs 15‘_&9%h gse gen &

sein. _In den Satzungen und_Im Vertrag nichT var esehene
Lelstingen dorfen [g:dﬁﬁ_liﬁﬁégﬁﬁla orien nTchf erbrach
werden: in den ZahnambulatorTen diirfen aber jedenfalls
lene Leistg_qgeq erbracht werden T dle am ‘ T

31, Dezemper 1972 Gegenstand eings VerTrages waren.
(BGBI.Nr.31/1973, Art. 11 2.20 ll%.-a) - l.g nneF'rl"g'TS;
(BGBI.Nr.704/|976. Art.I1 2.19) - 1. Jdnner 1977.

Begriindung:

GemdB § 116 Abs.1 Z.3 ASVG hat die Krankenversicherung Vorsorge fiir die Zahnbehandlung und den Zahnersatz

zu treffen. Dies geschieht im wesentlichen dadurch, daB diese Leistungen als Sachleistungen von Vertrags-

drzten oder in eigenen Einrichtungen erbracht werden.

In letzter Zeit hdufen sich nun die Beschwerden, der Versicherten, daB die Zahndrzte fiir manche Leistungen
zu viel verlangen und diese Leistungen in den Ambulatorien des Krankenversicherungstrédgers nicht erbracht

werden diirfen; Leistungen, die im Vertrag nicht vorgesehen sind, diirfen in den Ambulatorien nicht ge-
wdhrt werden.

G/T UOA 9G

(feu1B 1O S9IULRISAB) BWLeUBUN|RIS - dD “IIAX 3IN/962-NS/TT



A t

11/SN-296/ME XV1I. GP - Stellungnahme (gescanntes Original) 57 von 175

www.parlament.gv.at

S




e AB uBWe | led MMM

Den Krankenversicherungstridgern gelingt es aber auch meistens nicht, mit den Zahnédrzten dahingehend eine

Vereinbarung zu treffen, daB diese Leistungen in den Vertrag aufgenommen werden.

Dieser Zustand ist fiir die Versicherten unbefriedigend.

Durch den vorliegenden Novellierungsvorschlag sollte eine ausreichende Versorgung der Bevolkerung sicher-
gestellt werden.
Die derzeit bestehende Vorschrift, die als Schutz fiir die freiberuflich tdtigen Zahndrzte gedacht war, fiihr

auflerdem zu einer erheblichen Benachteiligung der Zahnambulatorien. Diese Benachteiligung ist auch aus ver-

fassungsrechtlicher Sicht sachlich nicht mehr gerechtfertigt.

G/T UOA 8G
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Novellierungsvorschlaywg

zu § 342 Abs.2 ASVG

Geltender Wortlaut

(2) Die vergiitung der vertragsarztlichen Tatigkeit
i1st grunasatzlich nach Einzellelstungen 2u vereinbaren.
Die Verelnbarungen iber die Vergiitung der arztlichen
Leistungen sind in Honorarordnungen 2usammenzufassen;
dgiese bilden einen Bestandtell der Gesamtvertrige. Die
Gesamtvertrage sollen eine Begrenzung der Ausgaben der
Trager der Krankenversicherung fur die vertragsarztliche
Tatigkeit etnschiieBlich aer Rickvergiitungen bei

Inanspruchnahme der wahlirzt!ichen Hilfe (§ 131)
anthalten,

Begriindung:

Bei der Vergiitung der &drztlichen Leistungen ist die finanzielle Leistungsfdhigkeit des Versicherungs-

trdgers zu beriicksichtigen. Diese Verpflichtung,

Novellierungsvorschlag

§ 342 Abs.2 ASVG hat zu lauten:

(2) Die Vergiitung der vertragsirztlichen Tdtigkeit
ist grundsdtzlich nach Einzelleistungen zu verein-
baren. Die Vereinbarungen iiber die Vergiitung der
drztlichen Leistungen sind in Honorarordnungen zu-
sammenzufassen: diese bilden einen Bestandteil der
Gesamtvertrédge. Die Gesamtvertridge haben eine Be-
grenzung der Ausgaben der Trédger der Krankenver-
sicherung fiir die vertragsdrztliche Tatigkeit
einschlieBlich der Riickvergiitungen bei Inanspruch-
nahme der wahlédrztlichen Hilfe (§ 131) zu ent-
halten.

eine Begrenzung der Ausgaben im Gesamtvertrag vor-

zusehen, ergibt sich bereits aus den erlduternden Bemerkungen zum Stammgesetz des ASVG; die Formu-

lierung dieser Bestimmung (soll) widersprach dann aber der Absicht des Gesetzgebers; sie soll nun

eindeutig ausgesprochen werden.

G/T UOA Q9
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Entwurf:
14, September 1989

Novellierungsvorschlag
zu § 447a Abs.3 ASVG

Geltender Wortlaut

Novellierungsvorséhlag
§ 447a Abs.3 ASVG lautet:

=

=

- 2

(3) Dle Gebletskrankenk dle (3) Die Gebietskrankenkassen, die Versicherung®

e Gebietskrankenkassen, die s ; : ; ol

Versicherungsanstalt des 6sterreichischen Bergbaues anst.:alt de§ Osterreichischen B_ergbaues.sowa.e <.11e =

:,?":e 31? Sozialversicherungsanstalt der gewerblichen Sozialversicherungsanstalt der gewerblichen Wirt- Q

rtschaft als Tr3ger der Krankenversicherung haben 3 i i

_einen Beltrag im AusmaB von 1.4 v. H. ‘hrer : sc@aft a}s Trager der Krankenvef51cheru§g habe? einexn

Beltragseinnahmen zu entrichten; bel der Beitrag im AusmaR von 1,2 v.H. ihrer Beitragsein- o

'zgt"s‘i’chegun?s?nsta:thdes bster:e:;:héschen aegsl;?ages und nahmen zu entrichten; bei der Versicherungsanstalt 7T

er soziailversicherungsansta er gewer chen . . . . . !

Wirtschaft Ist hlebet nur von den Beitrggseinnahmen des des Osterreichischen Bergbaues und bei der Sozial- @

Zgggaghgrungﬁﬁgerg ?:s Tr?g?r derdKragkenverslc?erugg versicherungsanstalt der gewerblichen Wirtschaft istZ=

ehen. eser Beftrag ist von der Summe der fiir das . N . . . 5

vorhergehende Kalender jahr f4111g gewordenen Beltrige 2u hiebei nur von den E’,eltragselnnahmen de§ Versiche- @

wmvt?nherlstiqzwu gleichen Teilbetrigen jewells rungstrédgers als Trédger der Krankenversicherung aus-%
am 1, April und am 1. Oktober eines jeden Kalender jahres i i i

dem Hauptverband 2u Gberwefsen. zugehen. Dieser Beitfag.lst von der Sumwe ger fir daé
. vorhergehende Jahr fdllig gewordenen Beitridge zu

ermitteln; er ist in zwei gleichen Teilbetridgen je- g

weils am 1. April und am 1. Oktober eines jeden Ka- %

lender jahres dem Hauptverband zu iliberweisen. o

' @

. =}

Begriindung: 2

Die Mittel, die dem Ausgleicé;fonds der Krankenversicherungstrédger zuflieBen, kommen - abgesehen von den
nicht so sehr ins Gewicht fallenden Vermdgensertrdgnissen - im wesentlichen aus den von den Gebietskranken-
kassen, der Versicherungsanstalt des Osterreichischen Bergbaues und der Sozialversicherungsanstalt der
gewerblichen Wirtschaft gemdB § 447a Abs.3 ASVG zu leistenden Beitridgen. Der Beitragssatz betrigt seit dem
Jahre 1979 1,4 %.

In letzter Zeit hat sich die finanzielle Situation der am Ausgleichsfonds beteiligten Krankenversicherungs-

trdger wesentlich verschlechtert. Wiahrend die Gebarung des Jahres 1988 noch eine weitgehend ausgeglichene
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war, wird filir das Jahr 1989 bereits ein sehr betrichtlicher Gebarungsabgang erwartet.
ungiinstige Entwicklung liegen vor allem darin,

Die Ursachen fiir diese

daB die Aufwendungen fiir die Sachleistungen der Krankenver-

sicherung stark angestiegen sind, widhrend sich zugleich infolge verschiedener Gesetzesdnderungen - z.B.

Herabsetzung des Beitrages in der Krankenversicherung der Pensionisten - erheblich vermindert haben.

Eine Herabsetzung des Beitragssatzes fiir den Ausgleichsfonds der Krankenversicherungstriger von 1,4 % auf

1,2 ¥ bietet sich als ein geeigneter Ausweg an, um dieser ungiinstigen finanziellen Entwicklung entgegenzu-

wirken (Ersparnis von rd. 86,7 Millionen Schilling, auf die Zahlen des Jahres 1988 bezogen).

(feu1B 1O S9IULRISAB) BWLeUBUN|RIS - dD “IIAX 3IN/962-NS/TT
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Entwurf:
14, September 1989

Novellierungsvorschlag

zu § 447b Abs.5 und 7 ASVG

Geltender Wortlaut

(S) Der ZuschuB gebdhrt fir ein Gesch3ftsjahr
hdchstens in dem AuysmaB, das erforderliich ist, um die
bel dem Krankenversicherungstrager am Ende des
Geschiftsjahres vorhandenen liquiden Mitte! auf ein
Sechstel der Jahresaufwendungen dieses
Versicherungstrigers zu erhéhen. Er gebilihrt {berdies
héchstens im AusmaB des Betrages, um den bel dem in
Betracht kommenden Krankenversicherungstrdger 101 v, H.
der Aufwendungen des betreffenden Geschdftsjahres die
Elnnahmen - ausgenommen allfdlitge Zuschiisse und
Zuwendungen aus dem Ausglieichsfonds - ilberstetgen.

(6) Als 11quide Mittel Im Sinne des Abs. 5 gelten dle
Barbestinde zuziglich der Einlagen bel Geldinstituten
und 70 v. H. des Bflanzwertes der Wertpapiere abziglich
der noch nicht abgefiihrten, fir fremde Rechnung
eingehobenen Beltrage sowie der am Ende des
Geschiftsjahres buchmddig F3lligen unberichtigten

Versicherungslelstungen und sonstigen Verbindlichkelten.

(7) Die sich aus der Anwendung der Abs. 4 und § fir
eln Geschiftsjahr ergebenden Zuschiisse dirfen 2usammen
20 vH der am Ende dieses Geschidftsjahres frel
verfighbaren Mittel des Ausgleichsfonds der
Krankenversicherungstriger nicht Oberschreiten und sind
innerhalb dieses HéchstausmaBes verhd!tnismi3sig zu
kiirzen. (BGB!.Nr.588/1981, Art.V 2.5) - 1. Jinner 1981.

Novellieriungsvorschlag
§ 447b Abs. 5 und 7 lauten:

(5) Der ZuschuB gebilihrt fiir ein Geschidftsjahr
hochstens in dem AusmaB, das erforderlich ist, um
die bei dem Krankenversicherungstrédger am Ende des
Geschidfts jahres vorhandenen liquiden Mittel auf ein
Sechstel der Jahresaufwendungen dieses Versiche-
rungstrédgers zu erhdhen.

(6) unverindert

(7) Die sich aus der Anwendung der Abs.4
und 5 fiir ein Geschdftsjahr ergebenden Zuschiisse
diirfen zusammen 30 v.H. der am Ende dieses Geschidfts
jahres frei verfiigbaren Mittel des Ausgleichsfonds
der Krankenversicherungstrédger nicht iiberschreiten
und sind innerhalb dieses HochstausmaBes verhdltnis-
mdfig zu klirzen.

(feu1B O sa)uURISaB) SwYeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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Begriindung :

Die Leistungen aus dem Ausgleichsfonds an die einzelnen Krankenversicherungstridger sind verschiedene, und
sie sind an unterschiedliche Voraussetzungen gekniipft. Es gibt Zuschiisse, Zuwen&hngen. Darlehen und Zweck-~
zuschiisse. Zweck des Ausgleichsfonds ist, wie im § 447a Abs.1 ASVG umschrieben ist, eine ausgeglichene Ge-
barung bzw. eine ausreichende Liquiditdt der diesem Fonds angehdrenden Krankenversicherungstriger zu gewihr-
leisten. Die groRte Bedeutung haben hiebei die Zuschiisse (§ 447b ASVG), denn gerade sie sind - wie keine
andere der erwdhnten Leistungskategorien - geeignet, strukturelle Unterschiede bei den Krankenversicherungs-
trdgem auszugleichen. Diesem Grundgedanken entspricht es, die Moglichkeit der Gewdhrung von Zuschiissen, die
derzeit mit 20 v.H. der frei verfiigharen Mitteln des Ausgleichsfonds begrenzt sind, zu erweitern. Es wird

deshalb eine Erhthung von 20 % auf 30 % vorgeschlagen.

Gleichzeitig soll der im 447b Abs.5 2. Satz ASVG vorgesehene Grenzbetrag abgeschafft werden. GemidB der

B) sweuBUN RIS - dS " [1AX IN/96Z-NS/TT

zitierten Bestimmung gebiihrt ein Zuschuf hdchstensim AusmaB jenes Betrages, um den bei einem Krankenversiche

LROSO|

rungstrédger 101 v.H. der Aufwendungen die Einnahmen - ausgenommen allf&dllige Zuschiisse und Zuwendungen aus
dem den Ausgleichsfonds - iibersteigen. Dies fiihrte dazu, daf ein Krankenversicherungstriger, der im Hin-

blick auf seine kritische finanzielle Situation sparsam wirtschaftet und auf diese Weise einen Gebarungs-

(luIBLO so

abgang gerade noch vermeidet, keinen ZuschuB erhd@lt, nur weil seine Aufwendungen die Einnahmen nicht oder
in einem zu geringen MaB iibersteigen, und zwar auch dann, wenn die durchschnittlichen Einnahmen je Pflicht-
versicherten erheblich unter der Ausgleichsgrenze (§ 447b Abs.2 ASVG) liegen. Der zweite Satz des § 447b Abs.5

ASVG soll daher ersatzlos gestrichen werden.
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HAUPTVERBAND DER OSTERREICHISCHEN SOZIALVERSICHERUNGSTRAGER

1031 WIEN XUNOMANNGASSE 21 POQSTFACH 600 TEL. 0222/711 32 TELEX 136682 hvsvt a TELEFAX 711 32 249 OVR 0024279

K1.417/DW

. m.42-54.3/§o Tu/Mr . wWien, 29. Janner 1990

An das

Bundesministerium fir.
Arbeit und Soziales

Stubenring 1
1010 Wien

Betr.: HSherversicherung gemidB § 20 ASVG
bzw. § 13 GSVG bzw. § 10 BSVG;
Offentlichkeitsarbeit gemdB § 81 ASVG
bzw. § 43 GSVG bzw. § 41 BSVG

Der Hauptverband wifd die Offentlichkeitsarbeit hinsicht-
lich der freiwilligen HOherversicherung in der Pensionsversiche-
rung intensivieren. Die bisherigen Erfahrungen haben unter
anderem ergeben, daB die Begriffe "Hoherversicherung" und "be-
‘'sonderer Steigerungsbetrag" von den Versicherten oftmals irrtiim-
lich ausgelegt werden. So wird unter HSherversicherung immer
wieder die Erhdhung der fir die Pflichtversicherten maBgebenden
allgemeinen Beitragsgrundlage verstanden. Was hingegen unter
einem besonderen Steigerungsbetrag zu verstehen ist, mufl den

Versicherten zumeist eingehend erkldrt werden.

Au; diesem Grunde regt der Hauptverband an, anstelle der
Ausdriicke Hoherversicherung und besonderer Steigerungsbetrag
die Ausdriicke "Zusatzversicherungﬁ und "Zusatzpension'" zu ver-
wenden.

Das Bundesministerium fiir Arbeit uhd Soziales wird ge-
beten, anlaflich der ndchsten Novellierung des ASVG bzw. GSVG
bzw. BSVG die in Rede stehenden Begriffe im Sinne der Anregung

des Hauptverbandes zu &dndern.

- : ' Der General ngg;;r:
ym
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Novellierungsvorschldge zum ASVG, die dem
Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales noch

nicht ibermittelt wurden.
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Geltendes Recht

. Novelle zum ASVG
Entwurf: 12. Februar 1990

Anderungsvorschlag

§ 11 Abs.1 lautet:

§ 11. (1) Dle Pflrchtversicherung der im § 10 Abs.
bezelchneten Personen erllscht, soweit In den Abs. 2
bis 6 nichts anderes besttimmt wird, mit dem Ende des
Beschift igungs-, Lehr- oder Ausbildungsverhditnisses.
F511t jedoch der Zeitpunkt, an dem der Anspruch auf
Entgelt endet, nicht mit dem Zeitpunkt des Endes des
Beschiftigungsverhiltnisses zusammen, so erlischt die

Pflichtversicherung mit dem Ende des Entgeltanspruches.

Begriindung:

Derzeit endet die Pflichtversicherung von Lehrlingen in allen Fdllen mit dem Ende des Lehrver-

§ 11 Abs.1 hat zu lauten:

(1) Die Pflichtversicherung der im § 10 Abs.1
bezeichneten Personen erlischt, soweit in den
Abs.2 bis 6 nichts anderes bestimmt wird, mit
dem Ende des Beschaftigungs-, Lehr- oder Aus-
bildungsverhdltnisses. Fdllt jedoch der Zeit-
punkt, an dem der Anspruch auf Entgelt endet,
nicht mit dem Zeitpunkt des Endes des Beschaf-
tigungs-, Lehr- oder Ausbildungsverhadltnisse
zusammen, so erlischt die Pflichtversicherung
mit dem Ende des Entgeltanspruches.

hdltnisses; das Ende des Entgeltanspruches ist dabei - im Gegensatz zu den Dienstnehmern -

nicht zu beriicksichtigen. Bleibt etwa ein Lehrling unbefugt seinem Lehrplatz fern, hat er ab

diesem Zeitpunkt zwar keinen Anspruch auf Lehrlingsentschddigung, die Pflichtversicherung ist

aber bis zur tatsédchlichen Ldsung des Lehrverhidltnisses aufrecht; Beitridge sind hiefiir aber

keine zu entrichten.

Durch die Bestimmungen des Berufsausbildungsgesetzes - insbesondere wegen des Anspruches des

Lehrlings auf Lehrlingsentschddigung - erscheint es nun durchaus vertretbar, auch die Pflicht-

versicherung von Lehrlingen mit dem Ende des Entgeltanspruchs enden zu lassen.

(fleu1B O sa)ULRISAR) SwWYeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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49. Novelle zum ASVG

Entwurf: 20. Mérz 1990
Geltendes Recht Anderungsvorschlag

§16 Abs.2Z.1 ASVG lautet: $§16 Abs.2Z.1 ASVG hat zu lauten:

1. Hérer an einer Lehranstalt im Sinne des § 1 Abs.1 lit.a 1. Horer an einer Lehranstalt im Sinne des § 1 Abs.1lit.a
bis e des Studienforderungsgesetzes, die im Rahmen bis fdes Studienforderungsgesetzes, die im Rahmen des
des fiir die betreffende Studienart vorgeschriebenen fiir die betreffende Studienart vorgeschriebenen normalen
normalen Studienganges inskribiert sind, Studienganges inskribiert sind.

Begriindung:

Mit Bundesgesetz vom 8. Juni 1989, BGBI. Nr. 303/89, wurde das Studienférderungsgesetz geindert.

Insbesondere wurde der Kreis der Anspruchsberechtigten um die ordentlich Studierenden an mit Offentlichkeitsrecht ausge-
statteten Konservatorien erweitert. Dieser Personenkreis ist in § 1 Abs.1 lit.f Studienférderungsgesetz genannt, wihrend die
bisherige lit.f (Schiiler an medizinisch-technischen Schulen) zur lit.g wurde.

Es ist gerechtfertigt, die Selbstversicherungsberechtigung auf die genannten Studierenden an Konservatorien auszudehnen.

(feu1B 1O S9IULRISAB) BWLRUBUN|RIS - dD “IIAX 3IN/962-NS/TT
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“" 49, Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mérz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag
§ 49 Abs.3Z.1 ASVG lautet: § 49 Abs.3 Z.1 ASVG hat zu lauten:
" 1. VergOtungen des Dienstgebers an den Dienstnehmer 1. Betrége

(Lehr1tng), durch welche d e durch dienstliche
Verrichtungen fir den Dienstgeber veraniaBten

?ufwendungen def bienstnehmers abgegolten werden a) die der Dienstnehmer (Lehrling) vom Dienstgeber erhélt,
Austagenersatz): hiezu gehdren insbesondere Betrdge, L e
dle den Dienstnehmern (Lehrlingen) als um sie fiir ihn auszugeben (durchlaufende Gelder),

Fahrtkostenvergiitungen einschlienlich der Vergiitungen

fiir wochenend(Familien)heimfahrten, Tages- und : : : "
Nicht igungsge lder gezahlt werden. soweit stie nach § 26 h) dux.‘Ch dle AuSIagen des DlenStnehmers (LEhrllngs) fur
des Einkommensteuergesetzes 1988, BGBI. Nr. 400. nicht den Dienstgeber ersetzt werden (Auslagenersétze) oder

der E lnkonmensteueg(Lot'msteuerggfl '?h§ 'unter l'i‘egen.
Unter Tages- und N3rhtigungsgelder fallen auc . . . . . .
Vergutungen ror den bel Arbeiten auBerhalb des Betriebes ¢) die aus Anlal einer Dienstreise als Reisevergiitungen
oder mangels zumutbarer taglicher Riickkehrmdglichkelt an (Fahrtkostenvergﬁtungen, K]lometergelder) und als Tages-

den sténdigen Wohnort (Familienwohnsitz) verbundenen -
Mehraufwand, wie Bauzutagen, Trennungr.gelder, gelder und Nichtigungsgelder gezahlt werden,

Ubernachtungsgglder. Zehrgelder. Ent fernungszuiagen,
Aufwandsent schiadigungen, Stér- und AuBlarhauyszutagen ud.: soweit sie nach § 26 des EStG 1988, BGBlNr.400, nicht der
Einkommensteuer (Lohnsteuer)pflicht unterliegen;

Begriindung:

Durch die 46. und 48. Novelle des ASVG sowie durch das Abgabeninderungesetz 1989, BGB1.Nr.660/1989, sollte die lohnsteu-
errechtliche und die sozialversicherungsrechtliche Gleichbehandlung der Auslagenersétze, insbesondere der Tagesgelder, her-
beigefiihrt werden. In der Praxis ergeben sich aber bei der sozialversicherungsrechtlichen Beurteilung bestimmter Zulagen

(feu1B IO se1ULRIsaB) awiLeUBUN|BIS - dO *[IAX FIN/96Z-NS/TT
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noch Auffassungsunterschiede. Diese sind insbesondere auf die unterschiedliche Textierung der sozialversicherungsrechtli-
chen und der lohnsteuerrechtlichen Vorschriften zuriickzufiihren. So ist z.B. die Bauzulage ausdriicklich in § 49 Abs.3 Z.1

ASVG als beitragsfrei angefiihrt, soweit sie nach § 26 EStG nicht der Einkommensteuerpflicht unterliegt. Nach den Richtlini-

en iber die Lohnverrechnung 1989 (Erlafl des Bundesministeriums fiir Finanzen vom 24, Mai 1989, Z1. 140603/1-1V/14/89) ist

i(RiiialBauzulage aber lohnsteuerpflichtig. Die beispielsweise Anfiihrung der Bauzulage im § 49 Abs.3 Z.1 ASVG miifite daher ent-
allen.

Dies gilt entsprechend auch fir die Familien- und Wochenendheimfahrten. Durch das Abgabenénderungsgesetz wurden diese
Zulagen nunmehr ebenfalls lohnsteuerpflichtig und infolgedessen auch beitragspflichtig.

Um in Hinkunft derartige Auslegungsschwierigkeiten von vornherein auszuschalten, sollten die entsprechenden Bestimmun-
genim ASVG und im EStG auch gleich formuliert werden. Dies wird durch den vorliegenden Novellierungsvorschlag erreicht.

(feu1B O sa)uURISaB) SwYeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mérz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag

§ 49 Abs.3Z.2 ASVG lautet: § 49 Abs.3Z.2 ASVG hat zu lauten:

2. Schmutzzulagen. soweit sie nach § 68 Aps. 1, 5 2. Schmutzzulagen, wenn sie aufgrund einer lohngestalten-
und 7 des Einkommensteuergesetzes 1988 nicht der den Rege]ung im Sinne aes % 68 255.5 Z_l 51:5 6 éétig 1955
E1nkommensteuer(Lonnsleuer)pfIicm unterliegen; oder inner etrle 1c ﬁra e lenstne mer (Lehrlin e) Oder

Grupgen von Dienstnehmern iEeHrhn%eni gezaﬁlt werden,
in den letzten Fillen nur, solern die Hohe der Schmufzzula-

e die Verglitungssitze in Kollektivvertragen tir vergleich-
pare Betriebe nicht liberschreitet. Unter Schmutzzulagen
sind jene Zulagen zu verstehen, die dem Dienstnehmer
(Lehrling) deshalb gewdhrt werden, weil die von thm zu lei-
stenden Arbeiten liberwiegend unter Umstinden erfolgen,
die in erheblichem Mall zwangsldufig eine Verschmutzung
des Dienstnehmers (Lehrlings) und seiner Kleidung bewir-

ken;

Begriindung:

Die Beitragsfreiheit der Schmutzzulagen ist derzeit davon abhingig, dafl sie nach § 68 Abs.1, 5 und 7 des EStG nicht der Lohn-
steuerpflicht unterliegen, Fiir die beitragsrechtliche Beurteilung der Schmutzulage ist dieser Verweis auf die entsprechenden
Bestimmungen des EStG aber sehr problematisch. Dies insbesondere deshalb, da im EStG im Zusammenhang mit der

(feu1B O sa)uURIsaR) SwYeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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Schmutzzulage auch die Erschwernis- und Gefahrenzulage geregelt wird; die Erschwernis- und Gefahrenzulage sind lohnsteu-
erfrei, aber nicht beitragsfrei.

So bestimmt der § 68 Abs.1 EStG, daf3 die Schmutz-, Erschwernis- und Gefahrenzulage sowie sonstige Zuschlage (z.B. Uber-

stundenzuschlige) insgesamt bis S 4.950,-- monatlich steuerfrei sind. Es wird daher in der Praxis oft vorkommen, daf} die

Schmutzzulage vom Finanzamt lohnsteuerfrei behandelt wird, weil der Freibetrag insgesamt nicht tiberschritten wurde. Eine

genauere Priifung der Voraussetzungen wird dabei nicht erfolgen. Wenn der Freibetrag durch die Gewiahrung dieser Zulagen

tberschritten wird, stellt sich fir die Finanzbehérde nicht die Frage, durch welche Zulage der Betrag tberschritten wurde, da

%llﬁ diese Zulagen gleich behandelt werden. Bei der sozialversicherungsrechtlichen Beurteilung ist dies allerdings nicht der
all.

Fir die sozialversicherungsrechtliche Beurteilung der Schmutzzuiagen ist daherdie Bindung an die entsprechenden Vorschrif-
ten des EStG nicht zielfiihrend und bringt in der Praxis auch erhebliche Probleme.

Durch den Hinweis aufden § 68 Abs.5 Z.7 EStG (innerbetriebliche Vereinbarungen) bestiinde die Méglichkeit, dafl Schmutzzu-
lagen in unbestimmter Héhe zwischen Dienstnehmern und Dienstgebern vereinbart werden und auch in dieser Hohe beitrags-
frei wiren. Beitragsfrei sollen diese Zulagen aber nur bis zu der Hohe der Vergiitungssétze in Kollektivvertrigen vergleichba-
rer Betriebe sein. Es soll dadurch eine Gleichstellung bei der beitragsrechtlichen Beurteilung der Zulagen fiir diese Dienstneh-
mer mit den Zulagen fiir vergleichbare Dienstnehmer erfolgen.

(feu1B 1O S9IULRISAB) BWLeUBUN|RIS - dD “IIAX 3IN/962-NS/TT
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mérz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

§ 49 Abs.3 Z.6 ASVG lautet:

6. werkzeuggelder, wenn sie auf Grund einer
lohngestaltenden Regelung Im Sinne des § 68 Abs. 52 1
bis 7 des Einkomuensteuergesetzes 1988 gezahlt werden;

Begrindung:

Siehe letzter Satz der Begriindung zu § 49 Abs.3Z.2 ASVG.

§ 49 Abs.3 Z.6 ASVG hat zu lauten:

6. Werkzeuggelder, wenn sie aufgrund einer lohngestalten-
den Regelung im Sinne der Z.2 gezahlt werden;

(feu1B O sa)uURIsaB) SwYeuBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mérz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag
§49 Abs.37Z.19 ASVG lautet: § 49 Abs.3 Z.19 ASVG hat zu lauten: 2
19. Zinsenersparnisse bei zinsverbilligten oder 19. Zinsenersparnisse bei zinsverbilligten oder unverzinsli- %
unverzinslichen Dienstgeberdarlehen, soweit das Darlehen chen Dienstgeberdarlehen und Gehaltsvorschiissen, soweit 8
100.000 5 _nicht dberstelgt; diese zusammen S 100.000,--nicht ubersteigen; =
<
g o)
v
5 2
: =
2 g
Begriindung: gﬁ
In der Praxis kommt es immer wieder zu Auffassungsunterschieden, ob unter den Begriff der Dienstgeberdarlehnen auch Ge- ?;
haltsvorschiisse zu subsumieren sind. Zur Klarstellung der bereits jetzt bei den Kassen gehandhabten Praxis, sollten die Ge- =
haltsvorschiisse ausdriicklich in der Z.19 angefiihrt werden. 3
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mdrz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag
§ 49 Abs.3 Z.20 ASVG lautet: § 49 Abs.3 Z.20 ASVG hat zu lauten:
20. die unentgeltliche oder verbilligte Beféraerung 20. die unentgeltliche oder verbilligte Beférderung der eige-
gg;éféggsggsm?ggagﬁwgr und gg;ggdgggﬁgégtgen bei nen Dienstnehmer und deren Angehoérigen bei Beférder-
en, er . . . .
Dienstnenmer zwischen Wohnung und Arbeitsstitte auf ungsunternehmen, die Befordgrung der Dlenstnehn}er ZW1-
Kosten des Dienstgebers soule der Ersatz der schen Wohnung und Arbeitsstitte auf Kosten des Dienstge-
atsac chen Kosten fur Fahrten des enstnehmers 3 A 7 ‘i
2wischen Wohnung und Arbefgsstatte mit » bers sowie der Ersatz der tatséchlichen Kosten fir Fahrten
Massenbeforderungsmitteln; des Dienstnehmers zwischen Wohnung und Arbeitsstitte

(auch fiir Wochenend- und Familienheimfahrten) mit Mas-
senbeférderungsmitteln;

Begriindung:

Aus systematischen Grinden sollten die Wochenend- und Familienheimfahrten nicht in der Z.1, sondern in der Z.20 angefiihrt
werden. Die Beitragsfreiheit dieser Zulagen - durch die bestehende Formulierung der Z.1 besteht Beitragspflicht - ist im Zuge
einer Vereinheitlichung der sozialversicherungs- und lohnsteuerrechtlichen Behandlung gerechtfertigt, weil diese Zulagen
steuerrechtlich als Werbungskosten geltend gemacht werden kénnen.

(feu1B 1O S9IULRISAB) BWLeUBUN|RIS - dD “IIAX 3IN/962-NS/TT
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mdrz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag
§ 49 Abs.3 Z.24 ASVG lautet: § 49 Abs.3 Z.24 ASVG hat zu lauten:
24, Pramien fOr verbesserungsvorschiige im Betrieb. 24. Pramien fir Verbesserungsvorschldge im Betrieb, wenn
wenn sie auf Grunc¢ elner lohngestaltenden Regelung im i { 1 i
Sinne das b 68 Abc. 8T 1 oraeeial sie aufgrund einer lohngestaltenden Regelung im Sinne der
Einkommenstevergesetzes 1988 gezahlt werden: Z.2 gezahlt werden;

Begriindung:

(feu1B O sa)UURISaB) SwYeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT

Siehe letzter Satz der Begriindung zu § 49 Abs.3 Z.2 ASVG.

G/T UOAT6



92 von 175 11/SN-296/ME XVII. GP - Stell ungnmhme (gescanntes Original)




e ABusWwe [ed Mamm

49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mdrz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

§ 49 Abs.3 Z.25 ASVG lautet:

25. Nachldsse des Dienstgebers bel
Versicherungspramien seiner Dienstnehmer, soweit diese
Nachlisse fir alle Clenstnehmer oder bestimmte Gruppen
seiner Dienstnehmer gewdhrt! werden und der Prelsvortetl
fir den etnzelnen Dienstnehmer nicht iOber jenen Vorteil
hinausgeht, den der Dienstgeber (ib!fcherweise auch
anderen Personen, insbesondere anderen
Versicherungsnehmern (GroB- und Dauerkunden) gewdhrt.
wenn sie auf Grund einer lohngestaltenden Regelung tm
Sinne des § 68 Abs. 5 Z 1 bis 7 des
Einkommensteuergesetzes 1988 gezahlt werden.

Begriindung:

Siehe letzter Satz der Begriindung zu § 49 Abs.3 Z.2 ASVG.

§ 49 Abs.3 Z.25 ASVG hat zu lauten:

25. Nachldsse des Dienstgebers bei Versicherungspramien
seiner Dienstnehmer, soweit diese Nachlisse fiir alle Dienst-
nehmer oder bestimmte Gruppen seiner Dienstnehmer ge-
wihrt werden und der Preisvorteil fiir den einzelnen Dienst-
nehmer nicht iiber jenen Vorteil hinausgeht, den der Dienst-
geber tblicherweise auch anderen Personen, insbesondere
anderen Versicherungsnehmern gewidhrt, wenn sie auf
Grund einer lohngestaltenden Regelungim Sinne der Z.2 ge-
zahlt werden.

(feu1B O sa)uURISaB) SwYeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. M&rz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

§ 49 Abs.4 ASVG lautet:

(4) Der Hauptverhand kznn, wenn dies zur Wahrung
elner einhettiichen Beurtellung der Beitragspflicht bzw.
Beitragsfreinelt von Beziigen dient, nach Anhdrung der
Interessenvertretungen der Dienstnehmer und Dienstgeber
feststellen, ob und 1nwieweit Bezuge im Sinne des Abs. 3
21, 2, 6 oger 11 nicht als Entgelt im Sinne des Abs. 1
gelten. Die Feststeliung hat auch das AusmaB
(Hocnstausmaﬂ) der Bezuge bzw. Bezugsteile zu enthalten,
gas nicht als Entgelt im Sinne des Abs. 1 gilt.
Derartige Feststellungen sind in der Fachzeltschrift
“Soziale Sicherheit* 2u verlautbaren und fir alle
Sozialversicherungstrager und Behorden verbindlich. Die
Feststeliungen sind rickwirkend ab dem
W!rksamkellsneginn der zugrundeliegenden Regelungen im
Sinne des Abs. 3 vorzunehmen.

§ 49 Abs.4 ASVG hat zu lauten:

(4) Der Hauptverband kann, wenn dies zur Wahrung einer
einheitlichen Beurteilung der Beitragspflicht bzw. Beitrags-
freiheit von Beziigen dient, nach Anhorung der Interessen-
vertretungen der Dienstnehmer und Dienstgeber feststellen,
ob und in welchem Ausmall Beziige im Sinne der Z.2, 6 oder
11 nicht als Entgelt im Sinne des Abs.1 gelten. Derartige
Feststellungen sind in der Fachzeitschrift "Soziale Sicher-
heit” zu verlautbaren und fiir alle Sozialversicherungstriger
und Behorden verbindlich. Die Feststellungen sind rickwir-
kend ab dem Wirksamkeitsbeginn der zugrunde liegenden
Regelungen im Sinne des Abs.3 vorzunehmen.

Begriindung:

Feststellungen des Hauptverbandes fiir Zulagen nach § 49 Abs.3 Z.1 ASVG sind nicht mehr erforderlich, weil die sozialversi-
cherungsrechtliche Beurteilung dieser Zulagen nunmehr eindeutig gesetzlich geregelt ist (Bindung an das EStG).
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mérz 1990

Geltendes Recht \ Anderungsvorschlag
§ 54 Abs.2 ASVG lautet: § 54 Abs.2 ASVG hat zu lauten:

(2) Der Hauptverband kann mit 2ustimnung der (2) Soweit die innerhalb eines Kalenderjahres von einem
zustanaigen Interessenvertretungen der Dienstnenmer ung Dienstgeber gewihrten Sonderzahlungen das 60fache der
enstgeber un er zustandigen o . ) .
Krankenversicherungstrager festsetzen, daB die geltenden Hochstbeitragsgrundlage (§ 45 Abs.1) iberstei-
Sonderzahlunoen bet nest immten Gruppen von Versicherten gen, sind von diesen Betréigen allgemeine Beitrige zu ent-

m einem einne chen Hunger er allgemeinen : s ¢ . s . e =N

Beitragsgrundlage der Berechnung des Sonderbeltrages richten, wobei die tibersteigenden Betrége gleichmafig auf
zugrunde gelegt werden. § 49 Abs. 4 vorletzter Satz ist die Beitragstage des betreffenden Kalenderjahres, wiahrend
entsprechend anzuwenden. derer die durch die Beschaftigung bei diesem Dienstgeber

begrindete Pflichtversicherung (ausgenommen Zeitraume,
wihrend derer der Anspruch auf Krankengeld gemaf § 143
Abs.1 Z.3 zur Halfte geruht hat) bestanden hat, aufzuteilen
sind. Die aufzuteilengen Betrige dirfen zusammen mit den
bisherigen allgemeinen Beitragsgrundlagen die Héchstbei-
tragsgrundlage (§ 45 Abs.1) nicht Gberschreiten.

Die bisherigen Abs.2 bis 5 werden zu den Abs.3 bis 6.

Begrindung:

In letzter Zeit hédufen sich Fille, dafl Dienstnehmer nur mit einer geringen Beitragsgrundlage gemeldet sind (teilweise sogar
unter der Geringfiigigkeitsgrenze liegen), jedoch iiberdurchschnittlich hohe (weit iiber der Héchstbeitragsgrundlage liegende)
Sonderzahlungen erhalten. Dadurch soll die Héhe der zu entrichtenden allgemeinen Beitrage méglichst gering gehalten wer-
den; insbesondere trifft dies bei Provisionsbeziehern zu. Nach der Judikatur des Verwaltungsgerichtshofes (Erkenntnis vom
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30. Janner 1986, Z1. 85/08/0147) kénnen derartige Auszahlungsformen vereinbart werden; diese Zahlungen sind dann Sonder-
zahlungen und werden nicht fiir die allgemeine Beitragsgrundlage herangezogen.

Eigentlich handelt es sich dabei aber nur um eine Umgehungshandlung; die Zuordnung dieser Betrige zur allgemeinen Bei-
tragsgrundlage soll verhindert werden.

Aus diesem Grund sollen daher diese Betrdge am Jahresende in einer Art Jahresausgleich fiir die allgemeine Beitragsgrundla-
ge herangezogen werden.

Fir das Leistungsrecht der Krankenversicherung bedeutet dies, dafl die Bemessungsgrundlage fir Geldleistungen durch die-
sen dJ ahﬁasausgleich nachtraglich gedndert wird. Auf Antrag des Versicherten sind daher Nachzahlungen des Krankengeldes
zZu gewihren, '
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Médrz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag

§ 58 Abs.1 ASVG lautet: § 58 Abs.1 ASVG hat zu lauten:
o ?gier‘,c}ér.?éﬁa?éé“?‘é'ﬂ?g" Bettrage sind am letzten Tag (1) Die allgemeinen Beitrége sind am letzten Tag des Kalen-
Beltragszeltraumes fallt, Sofern die Beilrsge micht dermonates fillig, in den das Ende des Beitragszeitraumes
ggTit:aggsénal;ﬁtg rcggggsgggixgankenvgrsicg?rung dem fallt, sofern die Beitrage nicht geméfl Abs.3 vom Tréger der

schu r eben werden. Die gemiB i i ie-
ADS. 3 vorgeschriebenen Beltrage sind mit Ablsuf des Krankenversxcherq.n z dem Beltragsschul.dn._er vorgeschrie
zneiten Werktages nach der Aufgabe der ben werden. Die Falligkeit der Sonderbeitréage gemaB § 54
eitragsvorschreibung zur Post bzw. mit dem Zeitpunkt : : : A "
der Zustellung aurch Organe 4es Tragers der P Abs.1 wird du.rc}3 die Satizung des Versgcherun_g‘stragers ge
Kn;ankenvdersicherung fallig. Die Satzung kann, sofern sie regelt. Die Beitrage gemal} § 54 Abs.2 sind am Ende des I§a-
efnen anderen als den im § 44 Abs. 2 erster Satz 11 1 altnis geen
bezelchnet en Boltragezertoavm boct lme ung For Zen Fall. enderr{xonates f:adlgi)an dex;l clljas Dlebnst\éerh.a tn.T.g e Ket
daB durch Vere!nbarung mit dem Dienstgeber efn hat, spitestens jedoch am 31. Dezember des jeweiligen Ka-
abweichender Beitragszeitraum festgelegt wird, vorsehen, enderjahres.

daB die Beltragn am letzten Tag des Beltragsze!traumes
fdl1ig werden. Dfe Filligkeft der Sonderbeitrige wird
durch die Satzung dec Versicnerungstrigers geregelt,

Begriindung:

Durch die Anderung des § 54 Abs.2 ASVG ist eine Regelung erforderlich, wann diese Beitrage fallig sind.

Ausddiesem Grund sollen daher diese Betrage in einer Art Jahresausgleich fiir die allgemeine Beitragsgrundlage herangezogen
werden.

Fir das Leistungsrecht der Krankenversicherung bedeutet dies, daf die Bemessungsgrundlage fiir Geldleistungen durch die-
sen J ahiesausgleich nachtréaglich gedndert wird. Auf Antrag des Versicherten sind daher Nachzahlungen des Krankengeldes
zZu gewéhren.
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 20. Mérz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag
§ 68 Abs.3 ASVG lautet: § 68 Abs.3 ASVG hat zu lauten:
Sind fallige Beitrige durch eine grundbiicherliche Ein- Liegt fiir fallige Beitrige ein Riickstandsausweis (§ 64
tragung gesichert, so kann innerhalb von 30 Jahren nach Abs.2) vor und wurde dieser dem Beitragsschuldner zu-
erfolgter Eintragung gegen die Geltendmachung des da- gestellt, so kann innerhalb von 30 Jahren nach Zustellung
durch erworbenen Pfandrechte die seither eingetretene des Riickstandsausweises die seither einge-
Verjahrung des Rechtes auf Einforderung der Beitrige tretene Verjihrung des Rechtes auf Einforderung der
nicht geltend gemacht werden. Beitrige nicht geltend gemacht werden.

Begriindungq:

Nach der derzeitigen Fassung des § 68 Abs. 3 ASVG unterliegen einer 30-jahrigen Verjahrung nur jene féillige Beitrége, die
durch eine grundbiicherliche Eintragung gesichert sind.

Der gegenwiirtige Rechtszustand bedingt, daB3 nicht grundbiicherlich gesicherte Riickstandsausweise der zweijahrigen Verjah-
rungsfrist unterliegen und die Hintanhaltung der Einforderungsverjahrung (auch in Fallen einer bereits bewilligten Exekuti-
on) eine vom Versicherungstriger jeweils innerhalb von zwei Jahren seit dem letzten Verjahrungsunterbrechungsvorgang zu
treffende Unterbrechungsmafinahme voraussetzt.

Diese in vielen Fillen lediglich zum Zwecke der Verjadhrungsunterbrechung erforderlichen Eintreibungsmafinahmen sind aus
administrativer Sicht sehr aufwendig und stellen tiberdies eine finanzielle Belastung dar, die bei spaterer Beitragszahlung die
Zahlungsverpflichtungen des Beitragsschuldners erhoht.

Aus den vorstehenden Griinden sollte § 68 Abs.3 ASVG dahingehend erweitert werden, dafl bei Vorliegen eines Riick-
standsausweises die 30-jahrige Verjahrungsfrist im Sinne einer Judikatschuld vorgesehen wird. Dies kann allerdings nur fiir
jene Riickstandsausweise gelten, die dem Beitragsschuldner auch zugestellt wurden.
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mdrz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag

§ 117 Abs.2 ASVG (NEU) hat zu lauten:

(2) In der Krankenordnung (§ 456) kann, um unnotwendige,
undkonomische und unzweckmaéflige Leistungen fiir Rech-
nung des Versicherungstrigers hintanzuhalten, bestimmt
werden, welche Sachleistungen der Krankenversicherung
(Erstattung von Kosten anstelle von Sachleistungen) an das
Erfordernis der vorherigen bzw. nachtrédglichen Bewilligung
durch den Versicherungstrager, gegebenenfalls der vorheri-
gen bzw. nachtraglichen chef(kontroll)arztlichen Bewilli-
gung gebunden sind. Es kann auch ausdriicklich bestimmt
werden, bei welchen Leistungen das Erfordernis der vorheri-
gen Bewilligung entfallt.

Begriindung:

Der Oberste Gerichtshof hat mit Urteil vom 24. Mai 1989, Z1. 9 Ob A84/89, ausgesprochen, daf8 die in den Krankenordnungen
der Versicherungstrager vorgesehene chefarztliche Bewilligung keine Voraussetzung fiir die Inanspruchnahme bestimmter
Behandlungsmethoden (arztliche Hilfe) auf Rechnung des Versicherungstrigers sein kann; eine entsprechende ausdriickliche
Vorschrift ist im ASVG nicht vorgesehen. Nach Ansicht des Obersten Gerichtshofes liegt also eine formalgesetzliche Delegati-
on vor. Dem Versicherten kann daher die Kosteniibernahme fiir die drztliche Hilfe nicht deshalb verweigert werden, weil er
vorher nicht die Zustimmung des Versicherungstrigers eingeholt hat.
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Fir die Praxis der Versicherungstrager ist es aus 6konomischen Griinden aber unerlafllich, daB die Gewahrung bestimmter
Leistungen von der chefarztlichen Bewilligung abhéngig ist. Um in Hinkunft alle diesbeziiglichen Zweifel von vornherein aus-
zuschalten, sollte im Gesetz ausdriicklich angefiithrt werden, dafl in der Krankenordnung eine derartige Vorgangsweise festge-
legt werden kann.
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Geltendes Recht

49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 20. Méarz 1990

Anderungsvorschlag

§152 Abs.1 zweiter Satz ASVG lautet:

... Anspruch auf Familiengeld besteht nicht fiir einen
Angehorigen, der aus selbstandiger oder unselbstindiger
Erwerbstatigkeit, aus einem Lehr- oder Ausbildungsver-
héiltnis oder auf Grund des Bezuges von Geldleistungen
aus der Sozialversicherung mit Ausnahme des Hilflosen-
zuschusses ein Einkommen von mehrals S 3.182,-- mo-
natlich bezieht .....

Begriindung:

§ 152 Abs.1 zweiter Satz ASVG hat zu lauten:

.... Anspruch auf Familiengeld besteht nicht fir einen
Angehoérigen, der aus selbstandiger oder unselb-
stindiger Erwerbstatigkeit, aus einem Lehr- oder Aus-
bildungsverhaltnis oder aufgrund des Bezuges von Geld-
leistungen aus der Sozialversicherung mit Ausnahme des
Hilflosenzuschusses oder von Geldleistungen aus der Ar-

beitslosenversicherung ein Einkommen von mehr als
S3.182,-- monatlich bezieht....

Im § 152 Abs.1 zweiter Satz ASVG sollen neben den Geldleistungen aus der Sozialversicherung konsequenterweise auch die
Geldleistungen aus der Arbeitslosenversicherung angefiihrt werden, da auch diese fiir den Angehéorigen Einkunfte darstellen.

Da die Arbeitslosenversicherung im Sinne der gesetzlichen Terminologie nicht zur Sozialversicherung gehort, bedarf es der
u

ausdriicklichen gesetzlichen An

hrung der Geldleistungen aus der Arbeitslosenversicherung.
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Geltendes Recht

49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 20. Mérz 1990

Anderungsvorschlag

§ 183 Abs.2 ASVG lautet: -

(2) Sind zwei Jahre nach Eintritt des Versicherungsfalles
abgelaufen oder ist innerhalb dieser Frist die Dauerren-
te (§ 209) festgestellt worden, so kann die Rente immer
nur in Zeitrdumen von mindestens einem Jahr nach der
letzten Feststellung neu festgestellt werden. Diese Frist
gilt nicht, wenn in der Zwischenzeit eine neue Heilbe-
handlung abgeschlossen oder eine vorubergehende
Verschlimmerung der Folgen des Arbeitsunfalles oder
der Berufskrankheit wieder behoben wurden.

Begrindung:

Die derzeitige Fassung dieser Bestimmung konnte in jenen Fillen, in denen die Heilbehandlung ab Eintritt des Versiche-
rungsfalles iber einen 2-Jahreszeitraum hinaus andauert, zu miflverstiandlichen Auslegungen fithren. Der Novellierungsvor-

schlag dient der Klarstellung.

§ 183 Abs.2 ASVG hat zu lauten:

(2) Sind zwei Jahre nach Eintritt des Versicherungsfalles
abgelaufen oder ist innerhalb dieser Frist die Dauerrente
(§ 209) festgestelit worden, so kann die Rente immer nurin
Zeitréumen von mindestens einem Jahr nach der letzten
Feststellung neu festgestellt werden. Diese Frist gilt nicht,
wenn in der Zwischenzeit eine Heilbehandlung abgeschlos-
sen oder eine vorubergehende Verschlimmerung der Fol-

en des Arbeitsunfalles oder der Berufskrankheit wieder

ehobenwurden.
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Durch die (schrittweise) verfiigte Leistungsunwirksamkeit
von Ersatzzeiten gemdB § 227 Abs.1 Z.1 ASVG bzw. § 116 Abs.?7 GSVG
bzw. § 107 Abs.7 BSVG konnen Beitragszeiten der Weiterversicherung,
die sich mit Schul~ bzw. Hochschulzeiten zeitlich decken, trotzdem
sie nunmehr "fiir sich alleine" stehen, infolge der Bestimmungen
des § 231 ASVG anstelle der Ersatzzeiten zum Nachteil des Versicher-
ten nicht zur Ermittlung des Steigerungsbetrages herangezogen
werden. Die vorgesehene Beriicksichtigung dieser Beitragszeiten als
Beitrage zur Hoherversicherung stellt kein zufriedenstellendes

Aquivalent dar.

Wir unterbreiten daher neuerlich Vorschldge zur Novellierung
der in Betracht kommenden Bestimmungen der §§ 231 Z.2, 248a und
251a Abs.4 lit.b.
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geltendes Recht

Entwurf 49. Novelle zum ASVG
22. Marz 1990

Anderungsvorschlag

§ 231 2.2, 2. Absatz, 1. Satz lautet:

"Hiebei ist von Versicherungszeiten, die sich
zeitlich decken, nur eine zu zahlen, wobei
eine Beitragszeit der Pflichtversicherung
einer Ersatzzeit oder einer Beitragszeit

der freiwilligen Versicherung und eine
Ersatzzeit einer Beitragszeit der frei-

willigen Versicherung vorangeht."

keine Bestimmung

Begriindung:

Beitragszeiten einer freiwilligen Versicherung sollen nicht durch leistungsunwirksame Ersatzzeiten von ’

§ 231 Z.2 2. Absatz, 1. Satz hat zu lauten:

"Hiebei ist fiir die Feststellung der Wartezeit (§ 235)

und der Leistungszugehorigkeit (§ 245) von Versiche-

rungszeiten, die sich zeitlich decken, nur eine zu

zdhlen, wobei eine Beitragszeit der Pflichtversicherung

einer Ersatzzeit oder einer Beitragszeit der frei-
willigen Versicherung und eine Ersatzzeit einer Bei-

tragszeit der freiwilligen Versicherung vorangeht."

Dem § 231 ist eine Ziffer 3 mit folgendem Wortlaut
anzufiigen:

"3, Fiir die Bemessung des Steigerungsbetrages (§261)

sind Versicherungszeiten, die sich zeitlich decken,

nur einfach zu zidhlen, wobei abweichend von 7.2

folgende Reihenfolge gilt:

Beitragszeit der Pflichtversicherung,

leistungswirksame Ersatzzeit,

Beitragszeit der freiwilligen Versicherung,

leistungsunwirksame Ersatzzeit."

der Beriicksichtigung im Steigerungsbetrag abgeschlossen werden. Eine Beriicksichtigung der Beitrige

in der Hoherversicherung stellt keine befriedigende Losung dar.
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geltendes Recht

Entwurf 49. Novelle zum ASVG
22. Marz 1990

Knderungsvorséhlag

§ 232 Abs.1, 2. Satz, lautet:

"Hat keine der in dem Versicherungsmonat liegen-
den Arten‘von Versicherungszeiten das zeitliche
Ubergewicht, so bestimmt sich die Art des Ver-

sicherungsmonates nach der im § 231 drittletzter

und vorletzter Satz angegebenen Reihenfolge.”

Begriindung:

Siehe § 231

§ 232 Abs.1, 2. Satz, hat zu lauten:

"Hat keine der in dem Versicherungsmonat liegenden
Arten von Versicherungszeiten das zeitliche Uber-
gewicht, so bestimmt sich die Art des Versiche-
rungsmonates nach der im § 231 Z.2 drittletzter

und vorletzter Satz angegebenen Reihenfolge."
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Geltendes Recht:

§ 248 a lautet:

"Beitrége zur freiwilligen Versicherung

in der Pensionsversicherung, die fir nach
dem 31.12.1938 gelegene Monate entrichtet
wurden, die zum Stichtag auch Beitragsmonate
der Pflichtversicherung nach diesem oder
einem anderen Bundesgesetz, Beitragsmonate
nach § 61 Abs.1 2.2 des Gewerblichen Selb-
sténdigen-Pensionsversicherungsgesetzes oder
Ersatzmonate nach diesem oder einem anderen
Bundesgesetz sind, gelten als Beitrédge zur
Héherversicherung."

Begriindung:

Siehe § 231

Knderungsvorschlag:

§ 248 a hat zu lauten:

"Beitrége zur freiwilligen Versicherung

in der Pensionsversicherung, die fir nach
dem 31.12,.1938 gelegens Monate entrichtet
wurden, die zum Stichtag such Beitragsmonate
der Pflichtversicherung nach diesem oder
einem anderen Bundesgesetz, Beitragsmonate
nach § 115 Abs.1 Z2.2 des Gewerblichen Selb-
stdndigen-Sozialversicherungsgesetzes oder
leistungswirksame Ersatzmonate nach diesem

oder einem anderen Bundesgesetz sind, gelten
als Beitrdge zur Hboherversicherung."
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geltendes Recht:

Entwurf 49. Novelle zum ASVG
19. Marz 1990

Anderungsvorschlag:

§ 251a Abs.4 lautet:

"(4) Fir die Anwendung der Abs.2 und 3
a) zdhlen .... knappschaftlichen Pensionsver-

sicherung;

b) sind Versicherungsmonate, die sich zeitlich
decken, nur einfach zu z#hlen, wobei ein Bei-
tragsmonat der Pflichtversicherung undein Bei-
tragsmonat nach § 61 Abs.1 Z.2 des Gewerblichen
Selbstidndigen-Pensionsversicherungsgesetzes
einem Ersatzmonat oder einem'Beitragsmonat der
freiwilligen Versicherung und ein Ersatzmonat
einem Beitragsmonat der freiwilligen Versiche-
rung vorangeht; bei Versicherungsmonaten
gleicher Art gilt nachstehende Reihenfolge:

Pensionsversicherung nach diesem Bundesgesetz,

Pensionsversicherung nach dem Gewerblichen
Selbstidndigen-Pensionsversicherungsgesetsz,

Pensionsversicherung nach dem Bauern-
Pensionsversicherungsgesetz."

§ 251a Abs.4 hat zu lauten:

"(4) Fiir die Anwendung der Abs.1 bis 3

a) unverindert

S/TT

b) sind Versicherungsmonate, die sich zeitlich deckeng

nur einfach zu zédhlen, wobei fiir die Feststellung de£§

Wartezeit (§ 235) und der Leistungszugehorigkeit

X 3N

(§ 245) ein Beitragsmonat der Pflichtversicherung unds
ein Beitragsmonat nach § 61 Abs.1 Z.2 des Gewerbliche$
Selbstiandigen-Pensionsversicherungsgesetzes einem
Ersatzmonat oder einem Beitragsmonat der freiwillige
Versicherung und ein Ersatzmonat einem Beitragsmonat
der freiwilligen Versicherung vorangeht; bei Versich
rungsmonaten gleicher Art gilt nachstehende Reihen-
folge:

Pensionsversicherung nach diesem Bundesgesetz,

(uibuo saluue:mg) ewueuﬁ?m 1PIS

Pensionsversicherung nach dem Gewerblichen Selb-
stdandigen-Pensionsversicherungsgesetz,

Pensionsversicherung nach dem Bauern-Pensionsver-
sicherungsgesetz;"

Der 1it.b ist eine lit.c mit folgendem Wortlaut
anzufiigen:

G/T UOATCT
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Anderungsvorschlag:

Begriindung:

Siehe § 231 ASVG

"c) sind fiir die Bemessung des Steigerungsbetrages

(§ 261) Versicherungsmonate, die sich zeitlich decken,

nur einfach zu zdhlen, wobei abweichend von 1lit.b

folgende Reihenfolgp gilt:

Beitragsmonat der Pflichtversicherung,

leistungswirksamer Ersatzmonat,

Beitragsmonat der freiwilligen Versicherung,

leistungsunwirksamer Ersatzmonat."

(louIBLIO SeIUURaSSB) BWYRUBUN|BIS - dD “1IAX JIN/96Z-NS/TT
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Entwurf 49. Novelle zum ASVG
19, Mdrz 1990

geltendes Recht Knderungsvorschlag
§ 243 7.2 1lit.g lautet: § 243 2.2 1lit.g hat zu lauten:
" g) nach § 226 Abs.2 lit.d der nach § 314 Abs.k " g) nach § 226 Abs.2 1lit.d in den Fidllen des
bzw. nach § 314a ABs.5 als Entgelt geltende § 314 Abs.4 ein Betrag in der Hohe des in der
Betrag." betreffenden Zeit tiblichen Arbeitsverdienstes

eines korperlich und geistig gesunden Versichert
von &dhnlicher Ausbildung und gleichwertigen
Kenntnissen und Fidhigkeiten, in den Fadllen des

§ 314a Abs.5 der danach als Entgelt geltende
Betrag;"

Begriindung:

Die Anderung des § 243 2.2 1lit.g hdtte schon parallel zu Art.IV Z.2 der 48. Novelle zum ASVG geschehen
sollen, da es zufolge des in Art.IV Z.10 leg.cit, neu gefaBten § 314 Abs.4 den nach § 314 Abs.k4 als
Entgelt geltenden Betrag nicht mehr gibt und somit eine Beitragsgrundlage fiir eine aus einem Uberweisungs-

betrag gem. § 314 ASVG entstandene Beitragszeit aus der Zeit vor 1956 nicht festgestellt werden kann.

" (luIBLIO Se)ULRasEB) BWURUBUN RIS - dO *I1IAX JIN/96Z-NETT
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Marz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag
§ 342 Abs.1 Z.3 ASVG hat zu lauten: § 342 Abs.1 Z.3 ASVG hat zu lauten:
3. die Rechte und Pflichten der Vertragsirzte, insbesonde- 3. die Rechte und Pflichten der Vertragsirzte, insbesondere
re auch ihre Anspriiche auf Vergitung der drztlichen Lei-  auch ihre Anspriiche auf Vergiitung der érztlichen Leistung
stung; und jedenfalls auch die Verptlichtung der Vertragsarzte, al-

le Personen, fiir welche die Versicherungstrager Leistungen
zuj erbringen haben, zu den gleichen Bedingungen zu behan-
deln;

Begriindung:

In allen Gesamtvertriagen soll ausdriicklich auch die Verpflichtung verankert sein, zu den gleichen Bedingungen wie die Versi-
cherten des Versicherungstragers, mit dem sie im Vertrag stehen, auch andere Personen, fiir die der Versicherungstrager Lei-
stungen zu erbringen hat, zu behandeln, also z.B. die aufgrund zwischenstaatlicher Abkommen tber Soziale Sicherheit betreu-
ten Personen.

(feu1B O sa)uURISaB) SwYeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 1. Mdrz 1990

Geltendes Recht Anderungsvorschlag

§ 342 Abs.1Z.6 ASVG lautet: § 342 Abs.1Z.6 ASVG hat zu lauten:

6. die Zusammenarbeit der Vertragsirzte mit dem beim 6. die Zusammenarbeit der Vertragsarzte mit dem beim Ver-

Versicherungstriger eingerichteten chef- und kontrol-  sicherungstriger eingerichteten chef- und kontrollarztli-

larztlichen Dienst; chen Dienst, insbesondere beziiglich der Einhaltung der Re-
gelungen nach § 31 Abs.3Z.11 und § 117 Abs.2;

Begriindung:

Dieser Vorschlag ist im Zusammenhang mit dem Novellierungsvorschlagzu § 117 Abs.1 ASVG zu sehen.

G/T UOA BCT
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Geltendes Recht

49. Novelle zum ASVG
Entwurf: 20. Mérz 1990

Anderungsvorschlag

§ 367 Abs.1 ASVG lautet:

(1) Uber den Antrag auf Zuerkennung einer Leistung
aus der Krankenversicherung oder auf Gewéhrung von
Unfallheilbehandlung, von Familiengeld-, Tag-, Ver-
sehrten- oder Ubergangsgeld oder von Kérperersatz-
sticken, orthopéadischen Behelfen und anderen Hiifs-
mittein aus der Unfallversicherung, ferner bei amtswe-
giger Feststellung der angefuhrten Leistungen aus der
Unfallversicherung sowie tiber den Antrag auf Gewaéh-
rung von Ubergangsgeld aus der Pensionsversicherung
ist ein Bescheid zu erlassen, wenn ...

Begriindung:

In vielen Fillen wird die Feststellung, ob eine Integritdtsabgeltung gebiihrt, von Amts wegen erfolgen. Die fiihrt gemaf § 367

§ 367 Abs.1 ASVG hat zu lauten:

(1) Ober den Antrag auf Zuerkennung einer Leistung aus
der Krankenversicherung oder auf Gewéahrung von Unfall-
heilbehandlung, von Familiengeld-, Tag-, Versehrten- oder
Ubergangsgeld oder von Korperersatzstucken, orthopadi-
schen Behelfen und anderen Hilfsmitteln aus der Unfallver-
sicherung_sowie auf Gewdhrung einer Integritdtsabgel-
tung, ferner bei amtswegiger Feststellung der angefihrten
Leistungen aus der Unfallversicherung sowie iiber den An-
trag auf Gewahrung von Ubergangsgeld aus der Pensions-
versicherung ist ein Bescheid zu erlassen, wenn ...

ASVG zur Verpflichtung des Versicherungstriagers, einen Bescheid zu erlassen.

In Fallen, in denen das amtswegige Verfahren das Nichtvorliegen der rechtlichen Voraussetzungen fir die Integritatsabgel-
tung ergeben hat, wire ein negativer Leistungsbescheid zu erlassen, durch dessen Anfechtung der Versicherte zumeist in ei-

nen aussichtlosen Prozef} gedrangt wiirde

Es sollte daher vorgesehen werden, dafl iiber eine Integritiatsabgeltung nur dann ein Bescheid zu erlassen ist, wenn die bean-

tragte Leistung ganz oder teilweise abgelehnt wird und der Versicherte ausdriicklich einen Bescheid verlangt.

G/T UOAQET
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Zu folgenden Anderungen des B-KUVG verweisen wir auf unsere
Stellungnahme zu den Parallelbestimmungen des ASVG:
B-KUVG ASVG

§ 43 - Verfall von § 102
Leistungsanspriichen

§51Abs.12.1- Vorsorge(Gesunden)  § 116 Abs.12.1

untersuchung
§51Abs.2- Vorsorge(Gesunden)

untersuchung § 116 Abs.2
§522.1- Vorsorge(Gesunden) §11721

untersuchung
§61a- Vorsorge(Gesunden)

untersuchung §132b
§90Abs.22.2- Vorsorge(Gesunden)

untersuchung § 175Abs.22.2
§ 146 Abs.12.2 - Vorsorge(Gesunden)

untersuchung § 438 Abs.12.2
§159a- Datenﬁbermittlung §460 ¢

durch die Sozialversiche-
rungstrager an die Kran-
kenanstalten

§ 159d-Umrechnung von aus- §506d
léandischen Einkiinften

www.parlament.gv.at
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2u Artikel | Ziffer 9 lit.a des Entwurfes
- Anspruchsberechtigung der Angehérigen
(§ 56 Abs.7)

Diese Bestimmung sollte zur Klarstellung wie folgt gefa3t werden:

“Die unterhaltsberechtigte geschiedene Ehegattin (der unterhaltsbe-
rechtigte geschiedene Ehegatte) gilt fir die Dauer des Unterhaltsanspruches als
Angehérige (Angehériger), wenn die Voraussetzungen nach Abs.1 erfillt sind.”

Hiedurch waére eindeutig festgelegt, daB die Anspruchsberechtigung

(bei Vorliegen der Gbrigen Voraussetzungen) solange gegeben sein soll, als auch
die Unterhaltsberechtigung besteht.

www.parlament.gv.at
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Die Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter hatin ihrer Stellungnah-
me zum Ministerialentwurf zur 20. B-KUVG Novelle darauf hingewiesen, daf sie
mit Schreiben vom 7. Juli 1989, ZI. 6666/2-H-1989-Vi, dem Bundesministerium far
Arbeit und Soziales direkt Novellierungsvorschlage zum B-KUVG ubermittelt hat.

Wir Gbersenden lhnen eine Kopie dieser Stellungnahme, in der die Novel-
lierungsvorschlage der Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter zusammen-
gefafB3tsind.

Der Hauptverband ersucht, die Vorschldge bei der Ausarbeitung der Re-
gierungsvorlage zu bericksichtigen.
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VERSICHERUNGSANSTALT GFFENTLICH BEDIENSTETER (BVA)
Hauptgeschiftsstelle, Wien 8, Josefstidter StraBe 80
Postleitzahl 1081, Postfach 500, DVR: 0024155, Telefon (0 22 2) 48 05-0 (404 05-0)

Parteienverkehr werktags, ausgenommen Samstag, von 8 Uhr bis 13 Uhr (Garageneinfahrt Uhlplatz 2)

71, 7205/1-H-1990-VI WIEN, am (e Marz 1990
Bitte im Antwortschreiben angeben. 2535
Tel. Klappe Durchwahl
=
An den
Hauptverband der &sterr. Hauptverband der Osterr.

Sozialversicherungstrédger
Kundmanngasse 21
1031 Wien

Sozialversicherungstrager
eingel. 2 3. MR 1430
Aktenzeichen /(21 -

- erfedigt

Betreff: Stellungnahme zu dem Ministerialentwurf
zur 20, Novelle zum B-KUVG.

Bezug: Do. Schreiben vom 23. Feber 1990,
Z1l. 12-42.01/90 Sa/En

Sehr geehrte Damen und Herren!

Zu dem vom Bundesministerium flir Arbeit und Soziales iiber-
mittelten Entwurf einer 20. Novelle zum B-KUVG erlaubt sich
die gefertigte Anstalt folgende Stellungnahme abzugeben:

Die beabsichtigten Anderungen werden im groBien und ganzen
begrii8t, hinsichtlich des § 56 Abs.7 wird um Klarstellung in
dem Sinne ersucht, daB8 anstatt des Begriffes "Die dauernd
unterhaltsberechtigte geschiedene Ehegattin" der Terminus
"Die laufend unterhaltsberechtigte geschiedene Ehegattin
(der laufend unterhaltsberechtigte geschiedene Ehegatte)"
verwendet wird. Damit soll verdeutlicht werden, daB die
Anspruchsberechtigung (bei Vorliegen der iibrigen Voraus-
setzungen) solange gegeben sein soll, als auch die Unterhalts-
berechtigung laufend, im Sinne von regelm&Big wiederkehrend,
gegeben ist.

VermiBt werden im vorliegenden Novellenentwurf auch einigeJ
von der gefertigten Anstalt bereits mit Schreiben vom

7. Juli 1989, Zl. 6666/2-H-1989-VI, dem Bundesministerium fiir
Arbeit und Soziales gemachten Anderungsvorschlége.

-/
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Insbesondere wurde dem dringenden Anliegen der Anstalt auf
Erh6hung des Dienstgeberzuschlages in der "Erweiterten Heil-
behandlung" von 0,4 auf 0,5 % der Beitragsgrundlage erneut
nicht Rechnung getragen.

Trotz bereits bis zum XuBersten praktizierter restriktiver
MaBnahmen im Bereich der "Erweiterten Heilbehandlung"” und
trotz aller Sparsamkeit erweist sich die Anhebung des Dienst-
geberzuschlages (§ 22 Abs.3 B-KUVG) als unumgdnglich.

Grundsdtzlich ist festzustellen, daB sich die Aufwendungen
fiir die "Erweiterte Heilbehandlung" seit dem Jahre 1979 mehr
als verdreifacht haben. So wuchsen die Aufwendungen in den
letzten 10 Jahren von 144,4 Millionen Schilling im Jahre 1979
auf 431,1 Millionen Schilling im Beitragsjahr 1988 an, wobei
der Beitragszuschlag der Dienstgeber im Berichtsjahr 1988 nur
335,7 Millionen Schilling betrug, sodaB8 ein Differenzbetrag
von 95,4 Millionen Schilling aus der allgemeinen Gebarung
getragen werden mufBite.

Die Kostensteigerung auf dem EH-Sektor hat allein vom Jahr
1987 auf das Jahr 1988 17,43 % betragen.

Somit steht mit der "Erweiterten Heilbehandlung" ein Kapitel
an, das mit ernster Sorge erfiillen sollte, zumal dieser
Bereich weiterhin auf Kosten der Pflichtleistungen Dimensionen
annimmt, die eine kritische Priifung der Situation heraus-
fordert. Eine Entwicklung, die sich noch in den n&chsten
Jahren verstédrken wird, wenn man die Folgekosten der an und
fiir sich begriiBenswerten und notwendigen Projekte auf dem
Gebiete der "Erweiterten Heilbehandlung" zur besseren medizi-~-
nischen Versorgung der Anspruchsberechtigten in Erwdgqung
zieht,

«
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Gem&B § 151 Abs.4 B-KUVG sind Einnahmen aus den Dienstgeber-
beitrédgen fiir Zwecke der "Erweiterten Heilbehandlung” nach

§ 22 Abs.3 B-KUVG (EH-Zuschl&dge), die die Aufwendungen eines
Geschdftsjahres flir die "Erweiterte Heilbehandlung" iiber-
steigen, einer gesonderten Riicklage zuzufiihren. Diese Riick-
lage darf nur zur Anschaffung oder Herstellung abnutzbarer
Wirtschaftsgiiter fiir die 2wecke der "Erweiterten Heilbehand-

lung" verwendet werden.

Im Gesch&dftsjahr 1983 war es letztmalig m&glich, die Riicklage
fiir Investitionen mit ca. 25,0 Millionen Schilling zu
dotieren.

Diese Riicklage war im Geschdftsjahr 1986. zur Ginze erschoépft,
sodaB bis jetzt und auch hinklinftig alle Abgidnge bzw. Investi-
tionen des Leistungsbereiches "Erweiterte Heilbehandlung" aus
den liquiden Mitteln der allgemeinen Gebarung, d.h. aus
Mitteln der Pflichtversicherung (auch Dienstnehmerbeitrige!)
zu decken waren und sind. |

MafSnahmen 2zur Eind&mmung der Aufwendungen im Bereich der
"Erweiterten Heilbehandlung", wie die bereits intensivierte
Aufnahme von Begutachtungsuntersuchungen sowie die ab J&nner
1989 vorgenommene Wiedereinfiihrung eines Regiekostenbeitrages,
also einer 2Zuzahlung der Anspruchsberechtigten, die eigene
oder fremde Kureinrichtungen frequentieren (pro Tag S 50,--
flir ein Einbettzimmer bzw. S 35,-- fiir ein Mehrbettzimmer),
brachten nur eine geringfligige Entschdrfung der Lage. Nur
kurz erwdhnen mdchten wir noch, daB durch die Einflihrung der
Rehab-Leistungen ein zus&tzlicher Mehraufwand der Anstalt
erwachsen ist, der in etwa bereits 15 % der ganzen EH- u
Leistungen betrdgt, weiters daB aufgrund der Tatsache, daB
sich die moderne Medizin kostenexplosiv entwickelt, die
Situation sich noch weiter versché&rfen wird.

®
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Nicht von ungefdhr betridgt deshalb der Beitragssatz bei der
Versicherungsanstalt der Osterreichischen Eisenbahnen 0,5 %,
und so ersucht die gefertigte Anstalt mit allem Nachdruck,
dem dringenden Anliegen auf Erhdhung des Dienstgeber-Zuschla-
ges in der "Erweiterten Heilbehandlung" von 0,4 auf 0,5 % der
Beitragsgrundlage (in welcher HOhe er sich auch bereits frii-
her befunden hat) zu entsprechen. In diesem Sinne hat auch
der Hauptvorstand der BVA in seiner Sitzung vom 20.2.1990
beschlossen, mit allem Nachdruck die Erhdhung des in Rede
stehenden Beitragszuschlages auf 0,5 % der Beitragsgrundlage
zu betreiben.

Auf die {ibrigen Anderungswiinsche, die wir Ihnen bereits mit
dem oben erwdhnten Schreiben vom 7. Juli 1989 i{ibermittelt
haben, gestatten Sie uns nur kurz hinzuweisen.

Der Ubersichtlichkeit wegen filihren wir hier nur die Neutextie-
rung des angestrebten Gesetzesentwurfes an und verweisen
bezliglich der Begriindung auf unser damaliges Schreiben:

1. "§ 89 Z.2: Bei Berufskrankheiten mit Beginn der Krankheit
(§ 53 Abs.1 Z.1)."

2. "§ 93 Abs.l 3. Satz (neu): Bei Berufskrankheiten ist,
wenn es flir den Versicherten glinstiger ist, die Bemes-
sungsgrundlage mit Beginn der Minderung der Erwerbsf&hig-
keit zu bilden (§ 101)."

3. "§ 210 Abs.5 (neu) ASVG: Dem fir die Erbringung der Ge-
samtleistung zustdndigen Versicherungstrédger steht hin-
sichtlich des Teiles der Gesamtleistung, der der Minde-
rung der Erwerbsfdhigkeit aus frilheren Versicherungsfil-
len entspricht, Anspruch auf Ersatz gegeniilber dem Versi-
cherungstrdger zu, der zur Entschiddigung des vorangegange-

nen Versicherungsfalles zust&dndig war.

-/~
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Fiir die HOhe des Ersatzanspruches gilt § 184 Abs.5 ASVG
entsprechend. Der Ersatzanspruch ist bei sonstigem Ver-
lust binnen 6 Jahren von dem Tag an, an dem die Feststel-
lung der Gesamtleistung in Rechtskraft erwachsen ist,
geltend zu machen."

"§ 132 Abs.6: Bedienstete von Sozialversicherungstrdgern
und des Hauptverbandes der O6sterreichischen Sozialversi-
cherungstrdger sowie Personen, die aufgrund einer von
ihnen ausgelibten Erwerbstdtigkeit mit diesen Stellen in
regelmiBigen geschédftlichen Beziehungen stehen, ferner
Personen, {iber deren Vermgen der Konkurs oder das Aus-
gleichsverfahren erdffnet ist, sowie Personen, die sich
seit einem innerhalb der zuletzt abgelaufenen Funktions-~-
periode (§ 137) liegenden Zeitpunkt in Ruhestand befinden
bzw. nicht mehr der Gruppe der Dienstnehmer angehéren,
fir die sie bestellt wurden, sind von der Entsendung in

das Amt eines Versicherungsvertreters ausgeschlossen.”

"Die in den §§ 132 (5), 146 (4) und (5) sowie 152 (3)
verwendete Bezeichnung: Bundesminister flir soziale Verwal-
tung sowie die Bezeichnung: Bundesministerium fiir soziale
Verwaltung in den §§ 133 (1), (2), 135 (4) und 151 (1)
wird auf Bundesminister flir Arbeit und Soziales bzw. auf
Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales gedndert."

"§ 135 (1) Z.3 entfdllt."”

Mit vorziiglicher Hochachtung

Versicherungsangtalt

D, Wibiral
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Stellungnahme zur 17. Novelle zum GSVG

sowie Novellierungsvorschliage zum GSVG
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Zu Art. I Z.4 (§ 20 GSVG - Meldungen der

Leistungs(Zahlungs)empféanger

Im Unterschied zu § 40 ASVG sieht weder § 20 GSVG noch
§ 18 BSVG den AusschluB der Waisenpensionsbezieher von der
Meldepflicht hinsichtlich der Aufnahme einer Erwerbstdtigkeit

vor.

Der AusschluBB der Waisenpensionsbezieher von der Melde-
pflicht hinsichtlich der Aufnahme einer Erwerbstdtigkeit (§ 4O
Z.2 ASVG) erscheint nicht gerechtfertigt, da auch bei solchen
Leistungsbeziehern die Aufnahme einer Erwerbstétigkeit Auswir-
kungen auf das Leistungsrecht der Pensionsversicherung hat,
z.B. Wegfall der Kindeseigenschaft, Minderung bzw. Wegfall der

Ausgleichszulage.

Im Interesse eines entsprechenden Gleichklanges zwischen
ASVG und den Selbstandigen-Pensionsversicherungen wird die
Aufnahme einer einheitlichen Regelung in allen drei Gesetzen

vorgeschlagen.

Im ibrigen wird verwiesen auf die Stellungnahme des
Hauptverbandes zu Art. I Z.12 ASVG (§ 40 ASVG).
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Zu Art. I Z.8 (§ 34 Abs.3 GSVG - Bundesbeitrige)

In § 34 Abs.3 GSVG ist vorgesehen, daB der Bund in der
Pensionsversicherung einen Beitrag leistet, der aus verschie-
denen Komponenten zusammengesetzt ist (§ 34 Abs.1 bis 3 GSVG).
Bezugnehmend auf diesen Aufbau miiBte es im Einleitungssatz des
§ 34 Abs.3 GSVG richtig heiBen:

"... iiber den Beitrag gemdB Abs.1 und 2 hinaus ..."
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17. Novelle zum GSVG
Entwurf: 19. Mdrz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

§ 40 Abs.3 GSVG lautet:

Sind fallige Beitradge durch eine grundbiicher-
liche Eintragung gesichert, so kann innerhalb
von 30 Jahren nach erfolgter Eintragung gegen
die Geltendmachung des dadurch erworbenen Pfand-
rechtes die seither eingetretene Ver jadhrung des
Rechtes auf Einforderung der Beitradge nicht
geltend gemacht werden.

Begriindung:

§ 40 Abs.3 GSVG hat zu lauten:

Liegt fiir fallige Beitridge ein Riickstandsausweis

(§ 37 Abs.2) vor, und wurde dieser dem Beitrags-

schuldner zugestellt, so kann innerhalb von 30

Jahren nach Zustellung des Riickstandsausweises

die seither eingetretene Ver jahrung des Rechtes

auf Einforderung der Beitrdge nicht geltend

gemacht werden.

Verwiesen wird auf die Begriindung des Novellierungsvorschlages

zu § 68 Abs.3 ASVG.

(feu1B O sa)uUeasaR) SwyeUBUN|BIS - dO “IIAX JIN/962-NS/TT
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Zu Art. I Z.14 GSVG (§ 70 GSVG - Verfall von

Leistungsanspriichen infolge Zeitablaufes)

Die Neufassung des § 70 Abs.1 GSVG bezieht sich auf
Geldleistungen gemdf § 85 Abs.2 lit.a GSVG, jene des § 70
Abs.2 GSVG hingegen auf Geldleistungen gemdB § 85 Abs.2 1lit.b
und lit.e GSVG. Das GSVG verwendet allerdings in diesem Zu-
sammenhang den Ausdruck "Kostenersatze''. Es sollte daher die
neue Textierung des § 70 GSVG um das Wort "Kostenersatz" zu-

mindest als Klammerausdruck erganzt werden.

Im Abs.1 und 2 des § 70 GSVG miiBte daher die Wortfolge
"Anspruch auf Kostenerstattung oder auf einen KostenzuschuB"
durch '"Anspruch auf Kostenerstattung (Kostenersatz) oder auf

einen Kostenzuschuf" ersetzt werden.
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17. Novelle zum GSVG
Entwurf: 19. Marz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

§ 76 Abs.1 GSVG lautet:

(1) Der Versicherungstriger hat zu Unrecht
erbrachte Geldleistungen sowie den Aufwand fiir zu
Unrecht erbrachte Sachleistungen zuriickzufordern,
wenn der Leistungsempfédnger bzw. Zahlungsempfédnger
(§ 75) den Bezug (die Erbringung) durch bewuBt
unwahre Angaben, bewuBte Verschweigung mafBgebender
Tatsachen oder Verletzung der Meldevorschriften
und der Auskunftspflicht (§§ 18 bis 20 und 22)
herbeigefiihrt hat oder wenn der Leistungsempfédnger
bzw. Zahlungsempfédnger (§ 75) erkennen muBite, dafB
die Leistung nicht oder nicht in dieser HOhe
gebiihrte.

Begriindung:

§ 76 Abs.1 GSVG hat zu lauten:

(1) Der Versicherungstridger hat zu Unrecht
erbrachte Geldleistungen sowie den Aufwand fiir zu
Unrecht erbrachte Sachleistungen zuriickzufordern,
wenn der Leistungsempfianger bzw. Zahlungsempfianger
(§ 75) den Bezug (die Erbringung) durch bewuBt
unwahre Angaben, bewuBte Verschweigung mafBigebender
Tatsachen oder Verletzung der Meldevorschriften
und der Auskunftspflicht (§§ 18 bis 20 und 22)
herbeigefiithrt hat oder wenn der Leistungsempfédnger
bzw. Zahlungsempfidnger (§ 75) erkennen muBtie, daB
die Leistung nicht oder nicht in dieser Hohe
gebiihrte. Geldleistungen sind ferner zuriickzufor-
dern, wenn und soweit sich wegen eines nachtriag-

lich festgestellten Anspruches auf Weiterleistung

der Geld-und Sachbeziige herausstellt, daB sie zu

Unrecht erbracht wurden.

Die Ergidnzung des § 76 Abs.1 GSVG um die im § 107 Abs.1 letzter Satz ASVG
entsprechende Bestimmung sollte auch fiir den Bereich des GSVG vorgesehen
werden, da der Oberste Gerichtshof in seiner Entscheidung vom 22. Mirz 1988,
10 Ob S 51/88, zum Ausdruck gebracht hat, daB die vorangefiihrte Bestimmung
des ASVG insbesondere auch im Zusammenhang mit der nachtridglichen Feststel-
lung eines Pensionsruhens gemdB § 90 ASVG bei nachtridglicher Feststellung
eines Krankengeldanspruches von Bedeutung erscheint und gleichartige Sach-
verhalte sich auch bei Anwendung des § 61a GSVG ergeben konnen.
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17. Novelle zum GSVG
Entwurf: 19. Miarz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

G/T UOA OYT

Begriindung:

Verwiesen wird auf die Begriindung des Novellierungs-
vorschlages zu § 117 Abs.2 ASVG.

§ 79 Abs.2 GSVG (NEU) hat zu lauten:

(2) In der Krankenordnung (§ 226) kann, um
unnotwendige, unokonomische und unzweckmaBige
Leistungen fiir Rechnung des Versicherungstrigers
hintanzuhalten, bestimmt werden, welche Sachlei-
stungen der Krankenversicherung (Erstattung von
Kosten anstelle von Sachleistungen) an das Erfor-
dernis der vorherigen bzw. nachtrdglichen Bewil-
ligung durch den Versicherungstridger, gegebenen-
falls der vorherigen bzw. nachtrdglichen chef-
(kontroll)adrztlichen Bewilligung gebunden sind.
Es kann auch ausdriicklich bestimmt werden, bei
welchen Leistungen das Erfordernis der vorherigen
Bewilligung entfallt.

Die bisherigen Absidtze (2) und (3) erhalten die
Bezeichnung (3) und (4).
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Zu Art. I Z.20 GSVG (§ 122a GSVG)

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes
zu Art. IV Z.3 ASVG (§ 238a ASVG).

Folgende Zitierungsanderungen miiBten im GSVG beriicksichtigt

werden:

- § 126 GSVG (Bemessungsgrundlage bei Nichterfiillung der Warte-

zeit) miiBte um § 122a ergidnzt werden;

- § 123 GSVG (Bemessungsgrundlage bei Vollendung des 50. Lebens-
jahres) miiBte ergianzt werden
",.. anstelle ... § 122 oder § 122a";

- § 127 GSVG (Ermittlung der Bemessungsgrundlage aus den Bei-

tragsgrundlagen) miiBte ebenfalls um § 122a ergidnzt werden.
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17. Novelle zum GSVG
Entwurf: 19. Marz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

G/T UOA BYT

§ 129 Abs.4 lit.b GSVG lautet:

b) sind Versicherungsmonate, die sich zeitlich
decken, nur einfach zu zdahlen, wobei ein
Beitragsmonat der Pflichtversicherung und
ein Beitragsmonat gemdB § 115 Abs.1 Z.2
einem Ersatzmonat oder einem Beitragsmonat
der freiwilligen Versicherung und ein Er-

.satzmonat einem Beitragsmonat der frei-
willigen Versicherung vorangeht; bei Ver-
sicherungsmonaten gleicher Art gilt nach-
stehende Reihenfolge: Pensionsversicherung
nach dem Allgemeinen Sozialversicherungs--
gesetz, Pensionsversicherung nach diesem
Bundesgesetz, Pensionsversicherung nach
dem Bauern-Sozialversicherungsgesetz.

Begriindung:
Verwiesen wird auf die Begriindung zu § 231 ASVG.

§ 129 Abs.4 1it.b GSVG hat zu lauten:

b) sind Versicherungsmonate, die sich zeitlich

decken, nur einfach zu zdhlen, wobei ein
Beitragsmonat der Pflichtversicherung und

ein Beitragsmonat gemdf § 115 Abs.1 2.2

einem Ersatzmonat oder einem Beitragsmonat

der freiwilligen Versicherung und ein lei-
stungswirksamer Ersatzmonat einem Beitrags-
monat der freiwilligen Versicherung oder "einem

leistqusunwirksamen Ersatzmonat und ein Bei-

trqssmonat der freiwilligen Versicherungreinem

leistungsunwirksamen Ersatzmonat vorangeht;

bei Versicherungsmonaten gleicher Art gilt
nachstehende Reihenfolge: Pensionsversiche-
rung nach dem Allgemeine Sozialversicherungs-

gesetz, Pensionsversicherung nach diesem Bundes-

gesetz, Pensionsversicherung nach dem Bauern-
Sozialversicherungsgesetz.
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17. Novelle zum GSVG
Entwurf: 19. Midrz 1990

Geltendes Recht

Knderungsvorschlag

§ 142 GSVG lautet:

Anrechnung von Beitridgen zur freiwilligen
Versicherung fiir die Hoherversicherung

§ 142. Beitridge zur freiwilligen Versicherung
in der Pensionsversicherung, die fiir Monate
entrichtet wurden, die zum Stichtag auch Bei-
tragsmonate der Pflichtversicherung nach diesem
oder einem anderen Bundesgesetz, Beitragsmonate
gemdaB § 115 Abs.1 Z.2 oder Ersatzmonate nach
diesem oder einem anderen Bundesgesetz sind,
gelten als Beitridge zur Hoherversicherung.

Begriindung:

Es wird verwiesen auf die Begriindung zu § 248a ASVG.

§ 142 .GSVG hat zu lauten:

Anrechnung von Beitrégen zur freiwilligen
Versicherung fiir die Hoherversicherung

§ 142. Beitriige zur freiwilligen Versicherung
in der Pensionsversicherung, die fiir Monate
entrichtet wurden, die zum Stichtag auch Bei-
tragsmonate der Pflichtversicherung nach diesem
oder einem anderen Bundesgesetz, Beitragsmonate
gemdB § 115 Abs.1 Z.2 oder leistungswirksame
Ersatzmonate nach diesem oder einem anderen
Bundesgesetz sind, gelten als Beitridge zur Hoher-
versicherung.
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Zu Art. I 72.28 GSVG (§ 231a - Dateniibermittlung durch

die Sozialversicherungstridger an die Krankenanstalten)

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes

zu Art. IV Z.14 (§ 460c ASVG).
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Zu Art. I Z.29 GSVG (§ 231b):

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes
zu Art. V Z.16 ASVG (§ 506d).
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Zu Art. II Abs.1 GSVG (Ubergangsbestimmung zZu

Art. I Z.17 - Anspruchsberechtigung fiir Angehodrige)

In der Ubergangsbestimmung zu § 83 GSVG ist fiir die
Angehorigeneigenschaft als Stichtag der 31. Dezember 1987
vorgesehen. Dieses Stichtagsdatum beruht offensichtlich auf
einem redaktionellen Versehen, richtig miiBte es zweimal heifBen:

30. Juni 1990
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Zu Art. II Abs.3 und 4 GSVG (§ 17 Abs.5 lit.a GSPVG
oder § 25 Abs.5 Z.1 GSVG)

Die Sozialversicherungsanstalt der gewerblichen Wirt-
schaft vertritt die Ansicht, daBl die Bestimmung des Art. II
Abs.3 inhaltlich das Dauerrecht betrifft und daher in § 25a GSVG
als neuer Absatz 5 ilibertragen werden miiBRte. Hiebei wdre es auch
erforderlich, im Text der kiinftigen Dauerrechtsregelung den
Ausdruck '"bzw. maflgebend gewesen'" zu eliminieren. Die dauerrecht-

liche Bestimmung des § 25a Abs.5 hidtte daher zu lauten:

"Sind Beitragsgrundlagen gemdB § 17 Abs.5 lit.a des Gewerblichen
Selbstidndigen-Pensionsversicherungsgesetzes oder § 25 Abs.5 Z.1
des Gewerblichen Sozialversicherungsgesetzes in der bis 31.
Dezember 1986 in Geltung gestandenen Fassung fiir die Bemessung
der Pension maBgebend, so ist auf Antrag des Versicherten jene
Beitragsgrundlage heranzuziehen, die sich aus der Anwendung des

§ 25a Abs.3 und 4 GSVG ergeben hitte."

Der Abs.5 des § 25a wiirde daher die Bezeichnung Abs.6

erhalten und folgende Zitierungskorrektur widre vorzunehmen:

"Die nach den Abs.1 bis 5 ermittelte Beitragsgrundlage n

Der jetzige Art. II Abs.4 des Ministerialentwurfes wiirde

dann Art. II Abs.3 werden.

Der derzeitige Gesetzesentwurf sieht eine beitragsfreie
Erhdhung der Beitragsgrundlagen und damit der Bemessungsgrund-

lagen vor.

Es ist aber beabsichtigt, daB der in Frage kommende
Personenkreis, wenn er eine Erhdhung der Beitragsgrundlagen
entsprechend den tatsdchlich nachgewiesenen Einkiinften (bis zur
nach den damaligen Vorschriften geltenden Hochstbeitragsgrund-

lage) beantragt, dafiir Beitrdge nachentrichten soll.

Fiir die dauerrechtliche Bestimmung kdnnte

- in § 35 Abs.3 und 4 GSVG (Fdlligkeit und Einzahlung der Bei-
trdge) eine entsprechende Zitierungsergidnzung des neuen Ab-

satzes 5 zu § 25a aufgenommen werden und

www.parlament.gv.at




154 von 175 11/SN-296/ME XVII. GP - Stellungnahme (gescanntes Original)

- § 115 Abs.1 GSVG (Wirksame Beitragsentrichtung) ware damit
auch geklart.

Fiir bescheidmdBig zuerkannte Leistungsanspriiche ist eine

entsprechende Regelung in die Ubergangsbestimmungen aufzunehmen.
Art. II Abs.4 und 5 haben zu lauten:

"(4) Die sich aufgrund der Neufeststellung der Beitragsgrund-
lage ergebenden Beitradge gelten als wirksam entrichtet, wenn sie
innerhalb von drei Monaten ab Bewilligung des Antrages bezahlt

werden.

(5) Die zu entrichtenden Beitrdge sind mit dem jeweiligen
Faktor (§ 47 GSVG) aufzuwerten, der im Kalender jahr der Antrag-
stellung fiir das Kalender jahr festgesetzt ist, fiir das die Bei-

trage gelten."
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Zu Art. III Abs.2 GSVG

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes
zu Art. VII Abs.3 ASVG.
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Zu Art. III Abs.4 GSVG

Es sollte klargestellt werden, daB die auflerordentliche
Sonderzahlung bei der Berechnung des Jahresausgleiches gemiB

§ 296 Abs.6 ASVG auBer Betracht zu bleiben hat.
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Ubergangsbestimmung zu § 4 Abs.4 und 5 GSVG (NEU)

"Personen, die in der Krankenversicherung gemidB § 4 Abs.4 GSVG
pflichtversichert sind und am 31. Dezember 1989 die Beitridge zu
dieser Krankenversicherung aufgrund einer Beitragsgrundlage gemiaf
§ 25 Abs.7 oder Abs.8 des GSVG zu entrichten hatten, kdnnen bis

31. Dezember 1990 bei der Sozialversicherungsanstalt der gewerb-

lichen Wirtschaft den Hoherreihungsantrag widerrufen."

Begriindung:

Bekanntlich wurde mit 1. Jédnner 1990 die Sachleistungs-
grenze in der Krankenversicherung von S 150.000,-- auf S 280.000,--
erhoht. Dies kann in jenen F&dllen, in denen im Zusammenhang mit
der seinerzeitigen Begriindung einer Krankenversicherungs-Mehrfach-
versicherung gemidB § 4 Abs.4 GSVG von der Méglichkeit einer
Hoherreihung in der Krankenversicherung gemdB § 25 Abs.7 bzw.
Abs.8 GSVG Gebrauch gemacht wurde, insofern als besondere Hirte
empfunden werden, als in solchen Fdllen jetzt eine nicht unerheb-
liche Steigerung des Krankenversicherungs-Hoherreihungsbeitrages
entrichtet werden miifte, um auch kiinftig die Vorteile der Geldlei-
stungsanspruchsberechtigung im Rahmen der erwdhnten Mehrfachver-

sicherung zu sichern.

Zur Vermeidung von Hdrtefdllen sollten den betroffenen
Versicherten in Form einer Ubergangsbestimmung die Moglichkeit
gegeben werden, diese "freiwillige Pflichtversicherung" gemidB § 4
Abs.4 GSVG zu beenden. ‘
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Stellungnahme zur 15. Novelle zum BSVG

sowie Novellierungsvorschlage zum BSVG
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Zu Art. I Z.2 (§ 18 BSVG - Meldungen der

Leistungs(Zahlungs)empfinger

Im Unterschied zu § 40 ASVG sieht weder § 20 GSVG noch
§ 18 BSVG den AusschluB der Waisenpensionsbezieher von der
Meldepflicht hinsichtlich der Aufnahme einer Erwerbstdtigkeit

vor.

Der AusschluB der Waisenpensionsbezieher von der Mel-
depflicht hinsichtlich der Aufnahme einer Erwerbstidtigkeit (§
40 Z.2 ASVG) erscheint nicht gerechtfertigt, da auch bei solchen
Leistungsbeziehern die Aufnahme einer Erwerbstdtigkeit Auswir-
kungen auf das Leistungsrecht der Pensionsversicherung hat,
z.B. Wegfall der Kindeseigenschaft, Minderung bzw. Weg-
fall der Ausgleichszulage.

Im Interesse eines entsprechenden Gleichklanges zwischen
ASVG und den Selbstdndigen-Pensionsversicherungen wird die
Aufnahme einer einheitlichen Regelung in allen drei Gesetzen

vorgeschlagen.

Im iibrigen wird verwiesen auf die Stellungnahme des

Hauptverbandes zu Art. I Z.12 ASVG (§ 40 ASVG).
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Zu Art. I Z.3 (§ 23 Abs.4 BSVG - Beitragsgrundlage)

Die mit 1. Jdnner 1990 in Aussicht genommene Angleichung
bei Bildung der Beitragsgrundlage, wenn kein Versicherungswert
gemdB § 23 Abs.2 BSVG gebildet werden kann, an das GSVG in der
Fassung der 16. Novelle zum GSVG, fiilhrt in der Praxis zu Schwie-

rigkeiten.

Der Novellierungsvorschlag sieht - wie bisher -~ vor,
falls Zeiten der Pflichtversicherung in der Krankenversicherung
und in der Pensionsversicherung voneinander abweichen, daB die
Zeiten der Pensionsversicherung mafgebend sind. V6llig aufler
Betracht wird hiebei der Umstand gelassen, daB in der Unfallver-
sicherung nach dem BSVG die wenigsten Ausnahmen bestehen. Es
erhebt sich nun die Frage, wie vorzugehen ist, wenn widhrend
eines ganzen Kalender jahres zwar Pflichtversicherung in der
Unfallversicherung, nicht aber in der Krankenversicherung bzw.
Pensionsversicherung besteht. Durch wieviele Kalendermonate ist

zu teilen, um die monatliche Beitragsgrundlage zu ermitteln?

Wahlweise widre daher § 23 Abs.4 BSVG um die Unfallver-
sicherung zu ergidnzen oder anstelle der bisherigen Regelung auf

die Kalendermonate der Erwerbstatigkeit abzustellen.

Weiters wird ersucht, einen bereits seit ldngerem be-
stehenden Zitierungsfehler in § 23 Abs.4 letzter Satz zu

korrigieren. Richtig miiBte es heifBlen:

"... Die Beitragsgrundlage darf jedoch den kleinsten sich gemidB

Abs.10 (nicht wie jetzt Abs.2) ergebenden Versicherungswert

nicht unterschreiten."
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Zu Art. II Abs.5 - ﬁbergangsbestimmung zur Neuregelung
des § 23 Abs.4 BSVG (Beitragsgrundlage)

Im vorletzten Satz ist der Ausdruck "1989" ersatzlos

Zzu streichen.
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Zu Art. I 2.5 (§ 31 Abs.5 BSVG -~ Bundesbeitridge)

In § 31 BSVG ist vorgesehen, daB der Bund in der Pen-
sionsversicherung einen Beitrag leistet, der aus verschiedenen
Komponenten zusammengesetzt ist (§ 31 Abs.2, 3 und 5 BSVG).
Bezugnehmend auf diesen Aufbau miiBte es im Einleitungssatz des

§ 31 Abs.5 richtig heiBen:

"... iliber den Beitrag gemdB Abs.2 und 3 hinaus ..."
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15. Novelle zum BSVG
Entwurf: 19. Marz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

§ 39 Abs.4 BSVG lautet:

Sind f&dllige Beitrédge durch eine grundbiicherliche
Eintragung gesichert, so kann innerhalb von 30
Jahren nach erfolgter Eintragung gegen die Geltend-
machung des dadurch erworbenen Pfandrechtes die
seither eingetretene Ver jahrung des Rechtes auf
Einforderung der Beitridge nicht geltend gemacht
werden.

' ABruswe [ed Mamm

Begriindung:

Verwiesen wird auf die Begriindung des Novellierungs-
vorschlages zu § 68 Abs.3 ASVG.

§ 39 Abs.4 BSVG hat zu lauten:

Liegt fiir fdllige Beitridge ein Riickstandsausweis

(§ 36 Abs.2) vor, und wurde dieser dem Beitrags-

schuldner zugestellt, so kann innerhalb von 30

Jahren nach Zustellung des Riickstandsausweises

die seither eingetretene Ver jahrung des Rechtes

auf Einforderung der Beitrage nicht geltend

gemacht werden.
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15. Novelle zum BSVG
Entwurf: 19. Marz 1990

Geltendes Recht

Knderungsvorschlag

§ 72 Abs.1 BSVG lautet:

(1) Der Versicherungstridger hat zu Unrecht
erbrachte Geldleistungen sowie den Aufwand fiir
zu Unrecht gewdhrte Heilbehelfe und Anstalts-
pflege zuriickzufordern, wenn der Leistungsemp-
finger bzw. Zahlungsempfidnger (§ 71) den Bezug
durch bewuBBt unwahre Angaben, bewuflte Verschwei-
gung maBgebender Tatsachen oder Verletzung der
Meldevorschriften und der Auskunftspflicht
(§§ 16 bis 18 und 20) herbeigefiihrt hat oder
wenn der Leistungsempfédnger bzw. Zahlungsemp-
fianger (§ 71) erkennen muBte, daB die Leistung
nicht oder nicht in dieser HOhe gebiihrte.

Begriindung:

§ 72 Abs.1 BSVG hat zu lauten:

(1) Der Versicherungstridger hat zu Unrecht
erbrachte Geldleistungen sowie den Aufwand fiir zu
Unrecht gewdhrte Heilbehelfe und Anstaltspflege
zuriickzufordern, wenn der Leistungsempféanger bzw.
Zahlungsempfinger (§ 71) den Bezug durch bewuBt
unwahre Angaben, bewuBte Verschweigung mafigebender
Tatsachen oder Verletzung der Meldevorschriften
und der Auskunftspflicht (§§ 16 bis 18 und 20)
herbeigefithrt hat oder wenn der Leistungsempfanger
bzw. Zahlungsempfidnger (§ 71) erkennen muBte, daB
die Leistung nicht oder nicht in dieser Hohe
gebiihrte. Geldleistungen sind ferner zuriickzufor-
dern, wenn und soweit sich wegen eines nachtrag-

lich festgestellten Anspruches auf Weiterleistung

der Geld-und Sachbeziige herausstellt, daB sie zu

Unrecht erbracht wurden.

Die Ergidnzung des § 72 Abs.1 BSVG um die im§ 107 Abs.1 letzter Satz ASVG
entsprechende Bestimmung sollte auch fiir den Bereich des BSVG vorgesehen
werden, da der Oberste Gerichtshof in seiner Entscheidung vom 22. Midrz 1988,
10 Ob S 51/88, zum Ausdruck gebracht hat, daB die vorangefiihrte Bestimmung
des ASVG, insbesondere auch im Zusammenhang mit der nachtraglichen Fest-
stellung eines Pensionsruhens gemdB § 90 ASVG bei nachtraglicher Feststel-
lung eines Krankengeldanspruches von Bedeutung erscheint und gleichartige
Sachverhalte sich auch bei Anwendung des § 57a BSVG ergeben konnen.

G/T UOA 9T
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15. Novelle zum BSVG
Entwurf: 19. Midrz 1990

Geltendes Recht

Anderungsvorschlag

Begriindung:

Verwiesen wird auf die Begriindung des Novellierungs-
vorschlages zu § 117 Abs.2 ASVG.

§ 75 Abs.2 BSVG (NEU) hat zu lauten:

(2) In der Krankenordnung (§ 214) kann, um
unnotwendige, unokonomische und unzweckmaBige
Leistungen fiir Rechnung des Versicherungstridgers
hintanzuhalten, bestimmt werden, welche Sachlei-
stungen der Krankenversicherung (Erstattung von
Kosten anstelle von Sachleistungen) an das Erfor-
dernis der vorherigen bzw. nachtradglichen Bewil-
ligung durch den Versicherungstrédger, gegebenen-
falls der vorherigen bzw. nachtrédglichen chef-~
(kontroll)idrztlichen Bewilligung gebunden sind.
Es kann auch ausdriicklich bestimmt werden, bei
welchen Leistungen das Erfordernis der vorherigen
Bewilligung entfallt.
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15. Novelle zum BSVG
Entwurf: 19. Midrz 1990

G/T UOA Q9T

Geltendes Recht Knderungsvorschlag
§ 95 Abs.4 BSVG lautet: § 95 Abs.4 BSVG hat zu lauten:
(4) Die Kostenerstattung und die Kostenzu- (4) Die Kostenerstattung und die Kostenzuschiisse
schiisse miissen fiir die entsprechenden Leistun- miissen fiir die entsprechenden Leistungen in
gen in den eigenen Einrichtungen, den Vertrags- den eigenen Einrichtungen, den Vertragseinrich-
einrichtungen und bei den Vertragsédrzten und tungen und bei den Vertragsidrzten und Vertrags-
Vertragsdentisten gleich hoch sein. In der dentisten gleich hoch sein.

Satzung und im Vertrag nicht vorgesehene Lei-
stungen diirfen in den Zahnambulatorien nicht
erbracht werden; in den Zahnambulatorien diirfen
aber jedenfalls jene Leistungen erbracht werden,
die auf Grund der Bestimmungen des § 153 Abs.3
des Allgemeinen Sozialversicherungsgesetzes

in den Zahnambulatorien der nach dem Allgemeinen
Sozialversicherungsgesetz eingerichteten Kran-
kenversicherungstrédger erbracht werden.

Begriindung:

§ 95 Abs.4 BSVG sollte der fiir die 49. Novelle zum ASVG vorgeschlagenen
Neufassung des § 153 Abs.3 ASVG angeglichen werden.
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Zu Art. I Z.17 BSVG (§ 113a BSVG)

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes

zu Art. IV Z.3 ASVG (§ 238a ASVG).

Folgende Zitierungsidnderungen miiBten im BSVG bei Einfiihrung

dieser '"meuen Bemessungsgrundlage" beriicksichtigt werden:

- § 117 BSVG (Bemessungsgrundlage bei Nichterfiillung der Warte-

zeit) miiBte um § 113a ergidnzt werden;

- § 114 BSVG (Bemessungsgrundlage bei Vollendung des 50. Lebens-
jahres) miiBte ergidnzt werden
"... anstelle ... § 113 oder 113a";

- § 118 BSVG (Ermittlung der Bemessungsgrundlage aus den Bei-

tragsgrundlagen) miiBte ebenfalls um § 113a ergidnzt werden.
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15. Novelle zum BSVG
Entwurf: 19. Marz 1990

Geltendes Recht

Knderungsvorschlag

G/T UOA 89T

§ 120 Abs.4 1it.b BSVG lautet:

b) sind Versicherungsmonate, die sich zeitlich
decken, nur einfach zu zdhlen, wobei ein
Beitragsmonat der Pflichtversicherung und
ein Beitragsmonat gemdf § 115 Abs.1 2.2
des Gewerblichen Sozialversicherungsgesetzes
einem Ersatzmonat oder einem Beitragsmonat
der freiwilligen Versicherung und ein Ersatz-
monat einem Beitragsmonat der freiwilligen
Versicherung vorangeht; bei Versicherungs-
monaten gleicher Art gilt nachstehende Reihen-
folge: Pensionsversicherung nach dem Allge-
meinen Sozialversicherungsgesetz, Pensions-
versicherung nach dem Gewerblichen Sozial-
versicherungsgesetz, Pensionsversicherung:
nach diesem Bundesgesetz.

Begrﬁndung:

. Verwiesen wird auf die Begriindung zu § 231 ASVG.

§ 120 Abs.4 1lit.b BSVG hat zu lauten:

b) sind Versicherungsmonate, die sich zeitlich

decken, nur einfach zu zahlen, wobei ein
Beitragsmonat der Pflichtversicherung und ein
Beitragsmonat gemdB § 115 Abs.1 Z.2 des Ge-
werblichen Sozialversicherungsgesetzes einem
Ersatzmonat oder einem Beitragsmonat der

freiwilligen Versicherung und ein leistungswirk-

samer Ersatzmonat einem Beitrag;monat der

freiwilligen Versicherung oder einem leistungs-

unwirksamen Ersatzmonat und ein Beitragsmonat

der freiwilligen Versicherung einem lelstungs-

unwirksamen Ersatzmonat vorangeht; bei Versiche

rungsmonaten gleicher Art gilt nachstehende
Reihenfolge: Pensionsversicherung nach dem
Allgemeine Sozialversicherungsgesetz, Pensions-
versicherung nach dem Gewerblichen Sozialver-
sicherungsgesetz, Pensionsversicherung nach
diesem Bundesgesetz.

3 W/9Sa “NS/TT
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15. Novelle zum BSVG
Entwurf: 19. Marz 1990

Geltendes Recht

Knderungsvorschlag

§ 133 BSVG lautet:

Anrechnung von Beitridgen zur freiwilligen
Versicherung fiir die Hoherversicherung

§ 133. Beitrige zur freiwilligen Versicherung
in der Pensionsversicherung, die fiir Monate
entrichtet wurden, die zum Stichtag auch Bei-
tragsmonate der Pflichtversicherung nach diesem
oder einem anderen Bundesgesetz, Beitragsmonate
gemdB § 115 Abs.1 Z.2 des Gewerblichen Sozial-
versicherungsgesetzes oder Ersatzmonate nach
diesem oder einem anderen Bundesgesetz sind,
gelten als Beitridge zur Hoherversicherung.

Begriindung:
Es wird verwiesen auf die Begriindung zu § 248a ASVG.

§ 133 BSVG hat zu lauten:

Anrechnung von Beitrédgen zur freiwilligen
Versicherung fiir die Hoherversicherung

§ 133. Beitridge zur freiwilligen Versicherung
in der Pensionsversicherung, die fiir Monate
entrichtet wurden, die zum Stichtag auch Bei-
tragsmonate der Pflichtversicherung nach diesem =
oder einem anderen Bundesgesetz, Beitragsmonate %
gemdl § 115 Abs.1 2.2 des Gewerblichen Sozialver-3
sicherungsgesetzes oder leistungswirksame Ersatz-=<
monate nach diesem oder einem anderen Bundesge-
setz sind, gelten als Beitrdge zur Hoherver-
sicherung.

3
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Zu Art. I Z.24 BSVG (§ 219a - Dateniibermittlung durch

die Sozialversicherungstriager an die Krankenanstalten)

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes

zu Art. IV Z.14 (8§ 460c ASVG).
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Zu Art. I Z.25 BSVG (§ 219b):

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes
zu Art. V Z.16 ASVG (§ 506d).
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Zu Art. II Abs.1 BSVG (Ubergangsbestimmung zu

Art. I Z.14 - Anspruchsberechtigung fiir Angehdrige)

In der Ubergangsbestimmung zu § 78 BSVG ist fiir die
Angehorigeneigenschaft als Stichtag der 31. Dezember 1987
vorgesehen. Dieses Stichtagsdatum beruht offensichtlich auf
einem redaktionellen Versehen; richtig miiBte es zweimal heiBen:
30. Juni 1990
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Zu Art. II Abs.3 und 4 BSVG (§ 17 Abs.5 lit.a GSPVG
oder § 25 Abs.5 Z.1 GSVG)

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes
zu Art. VI Abs.6 und 7 ASVG.
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Zu Art. III Abs.2 BSVG

Verwiesen wird auf die Stellungnahme des Hauptverbandes
zu Art. VII Abs.3 ASVG.
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Zu Art. III Abs.4 BSvG

Es sollte klargestellt werden, daB die auBerordentliche
Sonderzahlung bei der Berechnung des Jahresausgleiches gemal

§ 296 Abs.6 ASVG auBer Betracht zu bleiben haf.
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