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Stellungnahme
des Bundesverbandes Geriatrie e.V.

zum Referentenentwurf eines Gesetzes zur Verbesserung der Trans-
parenz in der Alterssicherung und der Rehabilitation sowie zur Mo-
dernisierung der Sozialversicherungswahlen
(Gesetz Digitale Rentenlibersicht)

10. August 2020

Der Referentenentwurf eines Gesetzes zur Verbesserung der Transparenz in der Alterssiche-
rung und der Rehabilitation sowie zur Modernisierung der Sozialversicherungswahlen vereint
drei Gesetzesvorhaben: Die Einfiihrung einer Digitalen Renteniibersicht, die Modernisierung
der Sozialversicherungswahlen und die Regelung der Beschaffung von Leistungen zur medizi-
nischen Rehabilitation durch die Trager der gesetzlichen Rentenversicherung und zur Weiter-
entwicklung des Ubergangsgeldanspruchs.

Der Bundesverband Geriatrie e.V. begriiBt den Referentenentwurf des Gesetzes insbesondere
hinsichtlich der in dem Entwurf vorgesehenen Regelungen im Bereich der medizinischen Re-
habilitation, die aus Sicht des Verbandes maBgeblich zu einer Starkung der rehabilitativen Ver-
sorgung beitragen. Im Folgenden nimmt der Bundesverband Geriatrie e.V. zu ausgewahlten
Inhalten des vorliegenden Referentenentwurfs eines Gesetzes zur Verbesserung der Transpa-
renz in der Alterssicherung und der Rehabilitation sowie zur Modernisierung der Sozialversi-
cherungswahlen Stellung:

Artikel 3 l'inderung des Sechsten Buches Sozialgesetzbuch

Artikel 3 Nr. 1 des Gesetzesentwurfs sieht eine Anderung in § 13 Abs. 1 SGB VI vor. Demnach
— 5o die Gesetzesbegriindung — soll das Wunsch- und Wahlrecht des Rehabilitanden ausdriick-
lich gestérkt werden. Diese Anderung wird vom Bundesverband Geriatrie deutlich begriiBt.
SchlieBlich ist das Prinzip des Wunsch- und Wahlrechts in weiteren Sozialgesetzblichern, im
Bereich der gesetzlichen Krankenversicherung, der Kinder- und Jugendhilfe und der Rehabili-
tation und Teilhabe von Menschen mit Behinderungen, bereits seit Jahren fest verankert. Die
Ausweitung des Wunsch- und Wahlrechts auf das Sozialgesetz der gesetzlichen Rentenversi-
cherung und die daraus abzuleitenden Anspriiche des Rehabilitanden sind somit folgerichtig
und lassen eine weitere Akzeptanzsteigerung und steigende Inanspruchnahme rehabilitativer
MaBnahmen flir die Zukunft erwarten.
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Der Gesetzentwurf sieht vor, dass mit dem neu zu fassenden § 15 Abs. 8 SGB VI Regelungen
zur Vereinbarung von Vergitungen zwischen der DRV Bund und den Rehabilitationseinrichtun-
gen getroffen werden. Die Absatze 3 und 9 des zu dandernden § 15 SGB VI formulieren die
Anforderungen an ein Verglitungssystem und den Auftrag an die DRV Bund, unter anderem
sozialmedizinische Kriterien als Entscheidungsgrundlage der Inanspruchnahme einer Einrich-
tung zu entwickeln. Insbesondere § 15 Abs. 9 normiert die gesetzliche Verpflichtung der DRV
Bund, verbindliche Entscheidungen unter anderem zur naheren inhaltlichen Ausgestaltung der
fir eine Zulassung von Rehabilitationseinrichtungen zu erfiillenden Anforderungen, zu den
Mindestkriterien an ein fir alle zugelassenen Rehabilitationseinrichtungen geltendes Vergi-
tungssystem und zum naheren Umfang der externen Qualitatssicherung der zugelassenen Re-
habilitationseinrichtungen herbeizufiihren.

Diese im Gesetzentwurf niedergelegten Regelungen stehen im Widerspruch zu dem Ziel eines
transparenten und wirtschaftlich sachgerechten Verglitungssystems und werden daher vom
Bundesverband Geriatrie deutlich abgelehnt. Der Bundesverband Geriatrie fordert, dass der
Gesetzentwurf den Auftrag an die DRV Bund und den zur Wahrnehmung der Interessen der
Rehabilitationseinrichtungen maBgeblichen Vereinigungen der Rehabilitationseinrichtungen
formuliert, in einer gemeinsam zu schlieBenden Vereinbarung die erforderlichen Details eines
kiinftigen Vergitungssystems bzw. hinsichtlich der in Absatz 9 formulierten Themen zu defi-
nieren. So kann gewahrleistet werden, dass in einem bilateralen Verfahren eine sachgerechte
Ldsung im Interessen der Rehabilitanden erreicht wird.

Die Corona-/COVID-19-Pandemie hat auch flir Rehabilitationseinrichtungen weitreichende Fol-
gen, wie sich in der Phase der schrittweisen Riickkehr in den Regelbetrieb gezeigt hat. Die
Wahrung der Gesundheit von Rehabilitanden und Mitarbeitern, Hygiene- und Infektionsschutz-
maBnahmen und die Einhaltung von Abstandsregeln gehen mit erheblichen zusatzlichen Mehr-
aufwanden und Kosten einher, die in den bestehenden Verglitungssatzen nicht beriicksichtigt
sind. Ein regelhafter Betrieb und Auslastungsgrade, wie sie vor Ausbruch der Pandemie mdg-
lich bestanden haben, scheinen auf absehbare Zeit ausgeschlossen zu sein. Eine flir Rehabili-
tationseinrichtungen wirtschaftlich tragfahige Vergitung erfordert die Berlicksichtigung der im
Zusammenhang mit den Hygiene- und InfektionsschutzmaBnahmen zusatzlich anfallenden
Kosten. Der Bundesverband Geriatrie fordert daher die Vereinbarung eines ,,Corona-Zuschlags"
pro Patient und Pflegetag, um die fiir die Rehabilitationseinrichtungen entstehenden Mehrauf-
wande und Kosten adaquat abdecken zu kénnen:

Es wird vorgeschlagen, § 15 um einen Absatz 10 zu erganzen:
§ 15 wird wie folgt gedndert:
¢) Die folgenden Absétze 4 bis 10 werden angefigt:

(%) ...
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(10) Die Trager der Deutschen Rentenversicherung zahlen den Rehabilitationseinrichtungen
rickwirkend ab dem 16.03.2020 und befristet bis zum 31.12.2021 einen leistungsbezoge-
nen taglichen Zuschlag pro Rehabilitand, um den nachgewiesenen Mehraufwand an Perso-
nal- und Sachkosten zu decken, der durch die Bewadltigung der Folgen der Coronavirus
SARS-CoV-2-Pandemie entsteht (Corona-Zuschlag). Der federfiihrende Trager der Renten-
versicherung vereinbart die Hohe des Zuschlags mit der Rehabilitationseinrichtung auf der
Grundlage einer verbindlichen, transparenten und nachvollziehbaren Kalkulation. Die DRV
Bund vereinbart dazu mit den fiir die Wahrnehmung der Interessen der Rehabilitationsein-
richtungen mafgeblichen Vereinigungen auf Bundesebene bis zum 31.12.2020 eine Mus-
terkalkulation.
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