Empfehlung zur Umsetzung der Rechtsprechung des Bundesozialgerichts
beziiglich der Beitragsbemessung fiir in Einrichtungen untergebrachte
gesetzlich krankenversicherte Sozialhilfeempfanger

Fiir die Beitragsbemessung von Sozialhilfeempfangern, die in Einrichtungen im Sinne des

§ 13 Abs. 2 SGB XII stationar untergebracht sind, gilt nach § 7 Abs. 10 der Beitragsverfah-
rensgrundsatze Selbstzahler des GKV-Spitzenverbandes als beitragspflichtige Einnahme das
3,6-fache des bundeseinheitlichen Regelsatzes gemaR der Regelbedarfsstufe 1 nach der
Anlage zu § 28 SGB XII. Da die vorgenannte Regelung seit dem Zeitpunkt ihrer Einflihrung
umstritten war, haben der Deutsche Landkreistag, der Deutsche Stadtetag, die Bundesar-
beitsgemeinschaft der Gberortlichen Trager der Sozialhilfe (BAGS) sowie der GKV-
Spitzenverband den beteiligten Krankenkassen und Sozialhilfetrdgern den Abschluss einer
Streitvereinbarung zur geordneten gerichtlichen Klarung der streitbefangenen Angelegenheit
im Herbst 2009 empfohlen.

Zwischenzeitlich hat das Bundessozialgericht (BSG) in zwei Verfahren tiber die Frage der Ho-
he der beitragspflichtigen Einnahmen fir in Einrichtungen untergebrachte gesetzlich kran-
kenversicherte Sozialhilfeempfanger entschieden (vgl. Urteil vom 21. Dezember 2011 - B 12
KR 22/09 R -; Urteil vom 19. Dezember 2012 - B 12 KR 20/11 R -) und die Berechnung auf
der Grundlage des 3,6-fachen des Sozialhilferegelsatzes rechtlich beanstandet. Diese be-
wirkt namlich (so das BSG), dass ,zu Unrecht Beitrage auch auf Leistungen miterhoben wer-
den, die nicht - was allein zuldssig ist - fir den Lebensunterhalt der Betroffenen bestimmt
sind, sondern lber allgemeine Wohnkosten hinaus zweckgebunden dazu dienen, einen be-
sonderen, den Heimaufenthalt erfordernden Pflegebedarf auszugleichen®.

Der zustdndige Senat hat in seiner Entscheidung klar definierte Bewertungskriterien zur Er-
mittlung der beitragspflichtigen Einnahmen der Sozialhilfeempfanger in stationdren Einrich-
tungen aufgestellt. Fiir Zwecke der Festlegung der beitragspflichtigen Einnahmen im Sinne
des § 240 SGB V ist nach der Auffassung des BSG allein die im SGB XlI enthaltene, durch (po-
sitive) Regelungen getroffene Entscheidung des Gesetzgebers maRgeblich, bei der Versor-
gung in stationdren Einrichtungen nicht samtliche gewahrten Leistungen der (beitragspflich-
tigen) Hilfe zum Lebensunterhalt zuzuordnen, sondern nur denjenigen Teil, der einem Be-
troffenen zustiinde, wiirde er auRerhalb einer stationdren Einrichtung leben. In Umsetzung
dieses Kerngedankens dirfen bei Sozialhilfeempfangern in stationdren Einrichtungen im Sin-
ne des § 13 Abs. 2 SGB XII folgende Zuwendungen zur Beitragspflicht herangezogen werden:
die sich fiur die leistungsberechtigte Person nach der Anlage zu § 28 SGB Xll ergebende Re-
gelbedarfsstufe, tatsachlich gewdhrte Mehrbedarfe und einmalige Bedarfe, der Barbetrag,
Kosten fiir Unterkunft und Heizung sowie fiktive Beitrage zur Kranken- und Pflegeversiche-
rung. Als Kosten fiir Unterkunft und Heizung sind nach § 42 Nr. 4 SGB Xl Betrdge in Hohe
der durchschnittlichen angemessenen tatsachlichen Aufwendungen fiir die Warmmiete eines
Einpersonenhaushalts im Bereich des nach § 98 SGB Xl zustandigen Trdgers der Sozialhilfe
zugrunde zu legen.

Die hochstrichterlichen Urteile machen eine Anpassung der Regelung zur Beitragsbemessung
fir in Einrichtungen untergebrachte Leistungsempfanger zwingend erforderlich. Die Umset-
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zung der o. a. BSG-Rechtsprechung umfasst zum einen die zukunftsbezogene Anderung der
Beitragsverfahrensgrundsatze Selbstzahler und zum anderen die Riickabwicklung der Zeit-
raume, in denen die Beitragserhebung auf der Grundlage des § 7 Abs. 10 der Beitragsverfah-
rensgrundsatze Selbstzahler stattgefunden hat.

Kinftige Anpassung der Beitragsverfahrensgrundséatze Selbstzahler

In Umsetzung der vorgenannten Rechtsprechung des 12. Senats werden die Beitragsverfah-
rensgrundsdtze Selbstzahler bei ndchster Gelegenheit mit Wirkung fir die Zukunft ange-
passt. Das kiinftige Verfahren soll unverandert den Charakter einer bundeseinheitlich pau-
schalierenden Regelung fiir den hier zur Diskussion stehenden Personenkreis haben, geleitet
durch eine - im Rahmen einer typisierenden Betrachtungsweise zuldssigen - Annahme, dass
die wirtschaftliche Leistungsfahigkeit dieser Personengruppe im Wesentlichen durch die glei-
chen Sozialhilfeleistungen gepragt ist. Diese Annahme wird insbesondere durch den im So-
zialhilferecht herrschenden Grundsatz der vorrangigen Berlicksichtigung des eigenen Ein-
kommens des Hilfebedurftigen (vgl. § 2 SGB XII) unterstiitzt. Auf diesem Wege entfillt die
Notwendigkeit der jeweils einzelfallbezogenen Priifung der Hohe der beitragspflichtigen Ein-
nahmen fir in Einrichtungen untergebrachte Sozialhilfeempfanger, und damit wird ein er-
héhter Verwaltungsaufwand auf der Seite der Krankenkassen und zustandigen Sozialhilfetra-
ger vermieden.

Eine typisierende Betrachtungsweise setzt die Anwendung von bundesweiten Durchschnitts-
werten fir die unter Berilicksichtigung der BSG- Rechtsprechung relevanten Komponenten
der Sozialhilfeleistungen voraus. Dies bedeutet konkret, dass der modellhaften Berechnung
des bundesweiten Durchschnittsbetrags der den Hilfeempfangern in Einrichtungen zuzu-
rechnenden Einnahmen die nachfolgend aufgelisteten Komponenten zugrunde zu legen sind.
Hierbei wird bei den Ausgangsbetrdagen - vor dem Hintergrund der vorliegenden amtlichen
Statistiken - einheitlich auf die maRgeblichen Werte aus dem Jahr 2011 abgestellt.

1. Regelbedarfsstufe 3 nach der Anlage zu § 28 SGB XIl in Hohe von mtl. 291 EUR

Erlduterungen: Regelbedarfsstufe 3 gilt fiir erwachsene Leistungsberechtigte, die weder als
Alleinstehende einen eigenen Haushalt noch z. B. als Ehegatten einen gemeinsamen Haus-
halt fiihren.

2. bundesweit durchschnittlicher Betrag fiir Mehrbedarfe nach § 30 SGB XIl und einmalige Be-
darfe nach § 31 SGB Xl

Erlduterungen: Es ist davon auszugehen, dass bei Personen in stationdren Einrichtungen
haufig ein Mehrbedarf fiir Gehbehinderte im Alter oder bei Erwerbsminderung in Hohe von
17 vom Hundert der maRgebenden Regelbedarfsstufe nach § 30 Abs. 1 SGB XIl sowie gele-
gentlich ein Mehrbedarf wegen kostenaufwendiger Erndhrung in angemessener Hoéhe nach
§ 30 Abs. 5 SGB Xll gegeben ist. In stationdren Einrichtungen nach § 67 SGB XII wird dar-
Uber hinaus bei Bedarf die Erstausstattung fiir Bekleidung nach § 31 Abs. 1 Nr. 2 SGB XII
gewahrt. Die Ubrigen Mehrbedarfe und einmalige Bedarfe dirfen mit hoher Wahrschein-
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lichkeit vernachldssigt werden. Mangels entsprechender statistischer Erfassung wird aus
Vereinfachungsgriinden als fiktiver bundesweiter Durchschnittsbetrag zur Beriicksichti-
gung der Werte nach §§ 30 und 31 SGB XIl ein Betrag herangezogen, der rechnerisch ei-
nem Wert im Sinne des § 30 Abs. 1 SGB XlI entspricht (im Jahr 2011 mtl. 49,47 EUR).

3. bundesweit durchschnittlicher Betrag fiir durchschnittliche angemessene tatsachliche Auf-
wendungen fir die Warmmiete eines Einpersonenhaushaltes unter Beriicksichtigung aller
im Bereich der nach § 98 SGB XII zustandigen Trdger der Sozialhilfe im Sinne des § 42
Nr. 4 SGB XII gewdhrten Leistungen

Erlduterungen: Nach Angaben des Bundesministeriums fiir Arbeit und Soziales betrugen
die bundesweit durchschnittlichen Unterkunftskosten im Sinne des § 42 Nr. 4 SGB XIl im
Jahre 2011 308 EUR.

4. Barbetrag im Sinne des § 27b Abs. 2 Satz 1 SGB XII in Hohe von mtl. 98,28 EUR (2011)

Erlauterungen: Der Barbetrag fiir Erwachsene ist in der Mindesthohe gesetzlich geregelt.
Danach wird er in Héhe von mindestens 27 vom Hundert der Regelbedarfsstufe 1 nach der
Anlage zu § 28 SGB XII gezahlt. Dariiber hinaus erhalten Personen, die am 31. Dezem-
ber 2004 einen Anspruch auf den zusatzlichen Barbetrag nach § 21 Absatz 3 BSHG hatten,
diese Leistung in der fiir den vollen Kalendermonat Dezember 2004 festgestellten Hohe
weiter.

5. bundesweit durchschnittlicher Betrag fiir Bekleidungspauschale im Sinne des § 27b Abs. 2
Satz 1 SGB XII

Erlduterungen: Es handelt sich um die Betrdge und das Verfahren, die der jeweils zustandi-
ge Sozialhilfetrager fur den eigenen Wirkungskreis festlegt. Die Betrdge werden haufig
selbst innerhalb des Wirkungskreises eines Sozialhilfetragers nach der gewdhrten Leis-
tungsart (Hilfe zur Pflege, Eingliederungshilfe, Hilfe zur Uberwindung besonderer sozialer
Schwierigkeiten) und den weiteren Kriterien (z. B. Mobilitdat des Betroffenen oder Jahr des
Bewilligungszeitraumes) differenziert. Mangels entsprechender statistischer Erfassung wird
aus Vereinfachungsgriinden als fiktiver bundesweiter Durchschnittshetrag zur Beriicksich-
tigung der Werte nach § 27b Abs. 2 Satz 1 SGB XllI ein Betrag herangezogen, der rechne-
risch einem Wert der Verbrauchsausgaben der Einpersonenhaushalte fiir Bekleidung und
Schuhe in Sinne des § 5 Abs. 1 des Gesetzes zur Ermittlung der Regelbedarfe nach § 28
des Zwolften Buches Sozialgesetzbuch (Regelbedarfs-Ermittlungsgesetz - RBEG) entspricht
(30,40 EUR).

6. Ubernahme der Kranken- und Pflegeversicherungsbeitrige durch den Sozialhilfetrager

Erlduterungen: Die konkrete Hohe der beitragsrechtlich als Einnahme anzusetzenden (vom
Sozialhilfetrager zu Gibernehmenden) Kranken- und Pflegeversicherungsbeitrage fiir Sozi-
alhilfeempfanger wird rechnerisch im Rahmen einer Prozentrechnung ermittelt. Die Be-
rechnung erfolgt unter Beriicksichtigung des ermaRigten Beitragssatzes in der Krankenver-
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sicherung in Hohe von 14,9 vom Hundert und des Beitragssatzes in der Pflegeversicherung
(ohne den Beitragszuschlag fiir Kinderlose) in Hohe von 2,05 vom Hundert auf der Grund-
lage der Summe der Positionen 1. bis 5. Hierbei ergibt sich ein Betrag in Hohe von

158,61 EUR.

Aus der Summe der Positionen 1. bis 6. ergeben sich fiir das Ausgangsjahr 2011 die bun-
desweit durchschnittlichen beitragspflichtigen Einnahmen fiir in stationdren Einrichtungen
untergebrachte gesetzlich krankenversicherte Sozialhilfeempfanger in Hohe von 935,76 EUR.
Der errechnete Betrag wird in Relation zu der Regelbedarfsstufe 3 nach der Anlage zu § 28
SGB Xl gebracht (2011: 291 EUR), um der jahrlichen Aktualisierung der einzelnen Berech-
nungsfaktoren Rechnung zu tragen, und anschlieRend auf eine Nachkommastelle gerundet.
Daraus ergeben sich bundesweit durchschnittliche beitragspflichtige Einnahmen in Hohe des
3,2-fachen des Regelsatzes nach der Regelbedarfsstufe 3 nach der Anlage zu § 28 SGB XII.

Der errechnete Betrag wird fiir die kiinftige pauschalierende Regelung in den Beitragsverfah-
rensgrundsdtzen Selbstzahler des GKV-Spitzenverbandes fiir in Einrichtungen untergebrach-
te Sozialhilfeempfanger zugrunde gelegt. Als Sozialhilfeempfanger in diesem Sinne sind le-
diglich Empfanger solcher Sozialhilfeleistungen zu verstehen, die nach der Systematik des
SGB XlI der Hilfe zum Lebensunterhalt (Drittes Kapitel SGB XII) und/oder der Grundsicherung
im Alter und bei Erwerbsminderung (Viertes Kapitel SGB Xll) zuzuordnen sind. Personen, die
aufgrund eines ausreichenden Einkommens oder Vermogens keinen Anspruch auf derartige
Leistungen haben, werden im Gegensatz dazu von der pauschalen Beitragsbemessungs-
grundlage nicht erfasst. Es handelt sich bei diesem Teil der Leistungsempfianger um die Per-
sonen, die nur wegen des Bezuges von Leistungen nach dem Sechsten bis Neunten Kapitel
SGB XlI (zahlenmalRig insbesondere Eingliederungshilfe fiir behinderte Menschen und Hilfe
zur Pflege) den Sozialhilfeempfangerstatus erwerben. Fir diese Personengruppe werden die
allgemeinen Regeln fiir die individuelle Ermittlung der beitragspflichtigen Einnahmen gelten.

Bis zum Inkrafttreten der gednderten Fassung der Beitragsverfahrensgrundsdtze Selbstzahler
werden die Beitrdge vorerst unverandert auf der Grundlage des 3,6-fachen des Sozialhilfere-

gelsatzes erhoben.

Abwicklung des Erstattungsverfahrens zwischen den Krankenkassen und Sozialhilfetragern

Die Riickabwicklung der Beitragsfestsetzung erfasst den Zeitraum ab der erstmaligen An-
wendung des § 7 Abs. 10 der Beitragsverfahrensgrundsatze Selbstzahler (kassenindividuell,
in der Regel ab dem 1. Januar oder 1. Juli 2009) bis zum Inkrafttreten der geplanten Ande-
rung der Beitragsverfahrensgrundsatze Selbstzahler. Da die Hohe der beitragspflichtigen
Einnahmen fir in Einrichtungen untergebrachte Sozialhilfeempfanger bei Anwendung der
vom BSG beschriebenen Berechnungsfaktoren im Rahmen der jeweils einzelfallbezogenen
Prifung der betroffenen Sachverhalte im Regelfall geringer als das 3,6-fache des Regelsat-
zes ausfallen wiirde, ist im Grundsatz von einer Verpflichtung der Krankenkassen zur Erstat-
tung von zu viel gezahlten Kranken- und Pflegeversicherungsbeitragen auszugehen. Erstat-
tungsfahig ist grundsatzlich der jeweils individuell zu ermittelnde Differenzbetrag zwischen
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den tatsdchlich gezahlten Beitrdgen und den Beitragen, die sich aus der vom Gericht fiir
rechtmaRig befundenen Bemessungsgrundlage errechnen.

Zur Vermeidung eines erheblichen Verwaltungsaufwandes sowohl auf der Seite der Kranken-
kassen als auch der beteiligten Sozialhilfetrager empfehlen der Deutsche Landkreistag, der
Deutsche Stadtetag, die Bundesarbeitsgemeinschaft der tiberortlichen Trager der Sozialhilfe
(BAGUS) und der GKV-Spitzenverband den beteiligten Krankenkassen und Sozialhilfetragern
auf eine einzelfallbezogene Ermittlung der beitragspflichtigen Einnahmen zu verzichten und
stattdessen ein Erstattungsverfahren auf Grundlage der bundeseinheitlichen beitragspflichti-
gen Einnahmen umzusetzen, sofern die vor Ort abgeschlossenen Streitvereinbarungen dem
nicht entgegenstehen.

Zur konkreten Bestimmung der Hohe des Erstattungsbetrages pro Versicherten und Erstat-
tungsmonat ist als rechtmaRige beitragspflichtige Einnahme bundesweit jeweils ein Betrag in
Hohe des 3,2-fachen des Regelsatzes nach der Regelbedarfsstufe 3 nach der Anlage zu § 28
SGB Xl fuir den jeweiligen Kalendermonat anzusetzen. An die Stelle des Regelsatzes nach der
Regelbedarfsstufe 3 tritt flir die Jahre 2009 und 2010 ein Betrag in Héhe von 80 vom Hun-
dert der Regelleistung zur Sicherung des Lebensunterhaltes nach § 20 Abs. 2 Satz 1 in Ver-
bindung mit Abs. 4 SGB Il a. F. Auf dieser Berechnungsgrundlage ergeben sich fiir die Kran-
kenkassen - mit Ausnahme der landwirtschaftlichen Krankenkasse - folgend aufgelistete
monatliche Erstattungsbetrage pro Versicherten. Der Rechenweg kann der beigefligten Anla-
ge entnommen werden.

Erstattungsbetrag PV
Zeitraum Erstattungsbetrag KV | Erstattungsbetrag PV | kinderlos
von 1.2009 bis
6.2009 54,39 € 7,12 € 8,03 €
von 7.2009 bis
12.2010 53,39 € 7,28 € 8,21 €
von 1.2011 bis
12.2011 56,50 € 7,39 € 8,34 €
von 1.2012 bis
12.2012 58,05 € 7,59 € 8,57 €
Kalenderjahr 2013 59,00 € 8,12 € 9,11 €

Bei der Ermittlung des Erstattungsbetrages fiir das Jahr 2011 gilt eine Besonderheit, die aus
dem riickwirkenden Inkrafttreten des Gesetzes zur Ermittlung von Regelbedarfen und zur
Anderung des Zweiten und Zwolften Buches Sozialgesetzbuch (EGRBEG) vom 24. Marz 2011
(BGBI. I S. 453), welches eine Erh6hung des Betrages im Sinne des § 20 Abs. 2 Satz 1 SGB Il
ab dem 1. Januar 2011 bewirkt hat, resultiert. Aufgrund der Anforderungen des Verwal-
tungsverfahrensrechts durften die Krankenkassen ungeachtet einer riickwirkenden Erhéhung
der beitragspflichtigen Einnahmen fiir den Personenkreis der Sozialhilfeempfanger in laufen-
den Versicherungsverhaltnissen lediglich eine zukunftsbezogene Anpassung von Beitragsbe-
scheiden vornehmen. Die Umstellung der Beitragserhebung auf der Grundlage der neuen
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Werte ist daher in der Abhdngigkeit von den organisatorischen Ablaufen in den Krankenkas-
sen nicht bundesweit gleichzeitlich gelaufen. In solchen Monaten des Jahres 2011, in denen
die Regelbedarfe des Jahres 2010 bei der Beitragsfestsetzung fortgewirkt haben, gelten ab-
weichend von der obigen Tabelle folgende Erstattungsbetrdge:

Erstattungsbetrag KV Erstattungsbetrag PV | Erstattungsbetrag PV kinderlos
53,82 € 7,04 € 7,94 €

Im Ubrigen gelten vorrangig die vor Ort abgeschlossenen Streitvereinbarungen.

Anlage
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