Um Besonderheiten einzelner Kranken-
kassen gerecht zu werden, kann ¢s ays
unabweisbaren medizinischen Grilnden
erforderlich sein, vom grundsitzlich
zu beachtenden BegrenzungsmaBstab ab-
zuweichen. Dem wird durch eine "Soll'-
Vorschrift Rechnung getragen.

Ein zusitzlicher MaBstab der Ausgaben

aller Krankenversicherungstrdger wiirde
dem gegliederten und dezentralen System
widersprechen, strukturelle Besonder-

heiten einzelner Kassen nicht beriick-~

sichtigen und die jeweilige Selbstver-
waltung einschranken.

Bundesrat

24.09.81

Antrag

des Freistaates Bayern

Zuim

Entwurs eines Gesetzes zur Erganzung und Verbesserung der

Wirksamkeit kostendimpfender Mafbnabmen in der Krankenver-—

sicherung {(Kostendimpfungs-Ergdnzungsygesetz - KVEG)

punkt 6 der 503. Sitzung des Bundesrates an 25, September

Piir den Fall, dal der Antrag des Landes Nisdersachsen
Drs. 366/3/81 keiae Mehrheit findet, mége der Bundesrat
beschlielen:

Zu Art. 1 Nr. 7 (§ 184 EVO)

Zu Art. 3 Nr. 7 (§ 17 RVLG)

Teilstationire Krankenhauspflege ist ein der Reichsver-
sicherungsordnung bisher vtllig fremder Begriff. Eine
klare Trennung zwischen stationdrer und ambulanter Be-
nandlung hat auch unter dem Erfordernis der Kosten-
dampfung vorrangige Bedeutung. Der Hundesrat bittet,

cc der teilstationiren Krankenhauspflege ndher
zu prézisieren, wobel der Schritt zum Ambulatorium im
Krankenhaus, auch im Sinne der Cinfiihrung einer nach-

stationdren Behandlung, ein Schritt in die falsche
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