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A. Berichtsgegenstand

Bei der BeschluBifassung tiber das Gesetz zur Struk-
turreform im Gesundheitswesen (Gesundheits-Re-
formgesetz — GRG) vom 20. Dezember 1988 (BGBI. 1
S. 2477) hat der Deutsche Bundestag der Bundesre-
gierung den Auftrag erteilt, ,iber die Auswirkung der
Festbetrdge bei Arzneimitteln nach § 35 Abs. 1 bis 3
und Abs. 5 des Gesetzes zur Strukturreform im
Gesundheitswesen bis zum 31. Dezember 1992 zu
berichten.”

Der Bundesrat hat sich dem Berichtsauftrag des Deut-
schen Bundestages angeschlossen und die Bundesre-
gierung gebeten, in diesem Bericht insbesondere auf
folgende Punkte einzugehen:

»1. Stand der Umsetzung des § 35 GRG und Ausga-
benentwicklung der gesetzlichen Krankenversi-
cherung fir Arzneimittel,

2. angewandte medizinisch-wissenschaftliche Kri-
terien bei der Bildung der Arzneimittelgruppen
nach § 35 Abs. 1 GRG,

3. Schwierigkeiten bei der Umsetzung des § 35
Abs. 1 bis 3 und Abs. 6 GRG,

4. Auswirkungen auf die Patientenversorgung und
die drztliche Therapie sowie die Verordnungs-
weise der Arzte,

5. Auswirkungen auf das Verhalten der Versicher-
ten, insbesondere die Anreizfunktion und die
Akzeptanz der Festbetrdage,

6. Auswirkungen auf die fiir den medizinischen
Fortschritt entscheidende Forschungs- und Inno-
vationsfdhigkeit der Arzneimittelhersteller,

7. Auswirkungen auf den Wettbewerb unter den
pharmazeutischen Unternehmen und das Preisni-
veau fiir Arzneimittel.”

Die Présidentin des Deutschen Bundestages und
der Président des Bundesrates haben einer Ver-
schiebung des Berichtstermins zugestimmt, so dafl
die Anderungen der Regelungen zu den Arzneimit-
telfestbetrdgen durch das Gesetz zur Sicherung
und Strukturverbesserung der gesetzlichen Kran-
kenversicherung vom 21. Dezember 1992 (BGBI. I
S. 2266) im Bericht beriicksichtigt werden konn-
ten.

Der Bericht konzentriert sich auf die im Berichtsauf-
trag genannten Fragestellungen und enthdlt im
Anhang eine Zusammenstellung von Daten zur Fest-
betragsregelung.

B. Erfahrungen mit den Regelungen iiber die Festbetrage fiir Arzneimittel
(§ 35 des Fiinften Buches Sozialgesetzbuch — SGB V)

I. Inhalt und Ziel der Regelung

1. Die Festbetragsregelung
des Gesundheits-Reformgesetzes
vom 20. Dezember 1988

Die Festbetragsregelung fiir Arzneimittel ist als Teil
des Gesundheits-Reformgesetzes am 1. Januar 1989
in Kraft getreten.

Ausgangspunkt fiir dieses neuartige Instrumentarium
war die unbefriedigende Situation auf dem deutschen
Arzneimittelmarkt. Es gab bei einem vergleichsweise
hohen Arzneimittelpreisniveau erhebliche Preisun-
terschiede fiir vergleichbare Préparate. Durch die
Festbetragsregelung soll sichergestellt werden, daB
die Solidargemeinschaft der gesetzlichen Kranken-
versicherung nicht mit den Kosten teuerer Medika-
mente belastet wird, wenn vergleichbare preisglinsti-
gere Mittel verfugbar sind. Die Festbetrdage legen
deshalb fiir Gruppen vergleichbarer Arzneimittel
Obergrenzen fiir die Kosteniibernahme der gesetzli-
chen Krankenversicherung fest. Uberschreitet der
Preis eines Praparats den fiir die jeweilige Gruppe von

Arzneimitteln giltigen Festbetrag, ist der Differenz-
betrag vom Versicherten zu tragen.

Durch die Bildung von Gruppen vergleichbarer Arz-
neimittel wird das Ziel verfolgt, die Ubersichtlichkeit
des Arzneimittelangebots zu verbessern und dem Arzt
eine wirtschaftliche Verordnungsweise zu erleichtern
sowie den Wettbewerb zwischen den Herstellern zu
fordern.

Der Gesetzgeber hat die Selbstverwaltung der Arzte
und Krankenkassen mit der Umsetzung der Festbe-
tragsregelung beauftragt. Damit hat die Selbstverwal-
tung neue Handlungsspielrdume fir die Gewdhrlei-
stung einer wirtschaftlichen Arzneimittelversorgung
erhalten.

Die Bestimmung der Festbetrdge erfolgt in einem
zweistufigen Verfahren:

Zunichst bestimmt der BundesausschuB der Arzte

~und Krankenkassen, ein aus Vertretern der Vertrags-

drzte und Krankenkassen bestehendes Selbstverwal-
tungsgremium, die Gruppen von Arzneimitteln, fir
die Festbetrdge festzusetzen sind.
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Nach § 35 Abs. 1 Satz 2 SGB Vi. d. F. des Gesundheits-
Reformgesetzes war zu unterscheiden zwischen Arz-
neimitteln mit

1. denselben Wirkstoffen (Festbetragsstufe 1);

2. pharmakologisch-therapeutisch  vergleichbaren
Wirkstoffen, insbesondere mit chemisch verwand-
ten Stoffen (Festbetragsstufe 2);

3. pharmakologisch-therapeutisch ~ vergleichbarer
Wirkung, insbesondere Arzneimittelkombinatio-
nen (Festbetragsstufe 3).

Bei der Gruppenbildung hat der BundesausschuB
sicherzustellen, daB Therapiemoglichkeiten nicht ein-
geschrdankt werden, und medizinisch notwendige
Verordnungsalternativen zur Verfligung stehen.

Sachverstandige der medizinischen und pharmazeu-
tischen Wissenschaft und Praxis sowie der Arzneimit-
telhersteller und der Apotheker sind vor der BeschluB3-
fassung vom BundesausschuBl anzuhéren.

Die Besonderheiten von Arzneimitteln der besonde-
ren Therapierichtungen (Phytotherapie, Homoopa-
thie, Anthroposophie) sind bei der Gruppenbildung zu
beriicksichtigen. Dazu sind Stellungnahmen von
Sachverstédndigen dieser Therapierichtungen einzu-
holen.

Im AnschluB an die Gruppenbildung wird die Hoéhe
des Festbetrages fur die in einer Gruppe enthaltenen
Arzneimittel durch die Spitzenverbénde der Kranken-
kassen festgesetzt. Die Festbetrdge sollen ,im allge-
meinen eine ausreichende, zweckmaéBige und wirt-
schaftliche sowie in der Qualitdt gesicherte Versor-
gung gewdhrleisten” (§ 35 Abs. 5 SGB V). Um einen
wirksamen Preiswettbewerb auszuldsen, ist bei der
Festsetzung der Festbetrdge grundsédtzlich von den
preisginstigen Prdparaten in der jeweiligen Ver-
gleichsgruppe auszugehen. Die Spitzenverbénde sind
verpflichtet, bereits giiltige Festbetrége mindestens
einmal im Jahr zu tiberpriifen, und passen diese, falls
erforderlich, an eine verdnderte Marktlage an.

2. Anderung der Festbetragsregelung
durch das Gesundheitsstrukturgesetz
vom 21. Dezember 1992 (BGBI. | S. 2266)

Die Festbetragsregelung ist durch das Gesundheits-
strukturgesetz mit Wirkung zum 1. Januar 1993 in
folgenden Punkten gedndert worden:

1. Die Gruppenbildung fiir Festbetragsarzneimittel in
der Stufe 3 wird erleichtert:

Fir die Gruppenbildung bei Arzneimitteln mit
vergleichbarer Wirkung (Festbetragsstufe 3) ist
jetzt die Vergleichbarkeit der therapeutischen Wir-
kung maBgebend. Eine Vergleichbarkeit in phar-
makologischer Hinsicht ist nicht mehr erforderlich;
der Begriff ,pharmakologisch-therapeutisch”
wurde ersetzt durch den Begriff ,therapeutisch”.

2. Die Festsetzung von Festbetrdgen wird erleich-
tert.

Die Vorgabe, daB bei der Bestimmung der Héhe
der Festbetrdage (§ 35 Abs. 5 SGB V) sicherzustellen

ist, daB eine fiir die Therapie hinreichende Arznei-
mittelauswahl maoglich ist, wurde dahingehend
modifiziert, daB eine solche Auswahl ,soweit wie
moglich” sicherzustellen ist. Damit kénnen Festbe-
trdge auch fiir Gruppen mit einer kleinen Zahl
verfugbarer Préaparate bestimmt werden. Eine
Gruppe muBl jedoch mindestens zwei Prdparate
enthalten; ein Festbetrag kann weiterhin nicht fir
solche Arzneimittel bestimmt werden, fiir die keine
vergleichbaren Alternativpréparate am Markt ver-
figbar sind (.therapeutische Solisten”).

. Die Ausnahmeregelung fiir patentgeschitzte Arz-

neimittel wurde geédndert:

a) Fir Arzneimittel mit demselben Wirkstoff (Fest-
betragsstufe 1) konnte ein Festbetrag erst drei
Jahre nach der ersten Zulassung eines Zweitan-
melder-(Nachahmer-)préaparats bestimmt wer-
den. Diese Wartezeit entfdllt ab dem 1. Januar
1993, da zum gleichen Zeitpunkt die Patentnut-
zungszeit fir Arzneimittel durch die Verord-
nung Nr. 1768/92 des Rates der Europdaischen
Gemeinschaften vom 18. Juni 1992 uber die
Schaffung eines ergédnzenden Schutzzertifikats
fiir Arzneimittel um bis zu fiinf Jahre verldngert
wird.

b) Fiir Arzneimittel mit vergleichbaren Wirkstoffen
oder vergleichbarer Wirkung (Festbetragsstu-
fen 2 und 3) diirfen keine Festbetragsgruppen
fiir patentgeschiitzte Wirkstoffe festgesetzt wer-
den, ,deren Wirkungsweise neuartig ist und die
eine therapeutische Verbesserung, auch wegen
geringerer Nebenwirkungen, bedeuten” (§ 35
Abs. 1 Satz 3 SGB V). Der Begriff der Neuartig-
keit wurde durch das Gesundheitsstrukturge-
setz wie folgt préazisiert: ,Als neuartig gilt ein
Wirkstoff, solange derjenige Wirkstoff, der als
erster dieser Gruppe in Verkehr gebracht wor-
den ist, unter Patentschutz steht” (§ 35 Abs. 1
Satz 4 SGB V). Hierdurch wird die Festbetrags-
sperre in den Stufen 2 und 3, die bisher nur fiir
das erste, innovative Arzneimittel einer Wirk-
stoffgruppe galt, ausgedehnt auf alle nachfol-
genden Arzneimittel der gleichen Wirkstoff-
gruppe fir die Dauer des Patentschutzes des
ersten innovativen Arzneimittels.

EinfluB auf die Auswirkungen der Festbetragsre-
gelung hat ferner die im Gesundheitsstrukturge-
setz vorgenommene Anderung der Regelung fiir
die Zuzahlung der Versicherten. Die Zuzahlung
gilt jetzt fiir alle zu Lasten der gesetzlichen Kran-
kenversicherung verordneten Arznei- und Ver-
bandmittel. Die bisherige Unterscheidung zwi-
schen zuzahlungsfreien Festbetragsmitteln und
zuzahlungspflichtigen Arznei- und Verbandmit-
teln ohne Festbetrag ist aufgehoben. Durch diese
Regelung sollen Wettbewerbsverzerrungen zu
Lasten der ‘Arzneimittel ohne Festbetrag vermie-
den werden. Zugleich konnte sich der Anreiz fir
Versicherte und Arzte, Festbetragsarzneimittel
nachzufragen bzw. zu verordnen, verringern; kon-
krete Hinweise hierfiir gibt es derzeit allerdings
noch keine.
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Fur die Versichertengemeinschaft erhéht sich die
Einsparungswirkung der Festbetrdge, da die Kran-
kenkassen bei Festbetragsarzneimitteln nicht
mehr auf eine Zuzahlung der Versicherten verzich-
ten miissen.

II. Umsetzung
1. Stand der Umsetzung

Am Stichtag 1. Juli 1993 galten Festbetrdge fir
insgesamt rd. 11 000 Fertigarzneimittelpackungen
mit einem Umsatzvolumen von 9,8 Mrd. DM; dies
entspricht einem Anteil von 48,5 v. H. an den Arznei-
mittelausgaben der gesetzlichen Krankenversiche-
rungl).

Bezogen auf die verschiedenen Festbetragsstufen
ergibt sich folgender Umsetzungsstand (vgl. Uber-
sicht 3, statistischer Teil):

In der Festbetragsstufe 1 (Arzneimittel mit denselben
Wirkstoffen) gelten fiir 125 verschiedene Wirkstoffe
mit einem Umsatz von rd. 7 Mrd. DM Festbetrage.
Damit ist der festbetragsfahige Markt in der Stufe 1
weitestgehend abgearbeitet. Der Gesamtumsatz mit
Préaparaten, die Monosubstanzen enthalten, betragt
rd. 8 Mrd. DM, so daB etwa 88 v. H. des festbetrags-
fahigen Umsatzpotentials der Festbetragsstufe 1
durch Festbetrdage abgedeckt werden kénnen. Fur
den verbleibenden Umsatzanteil kénnen derzeit aus
verschiedenen Griinden tiberwiegend keine Festbe-
tradge bestimmt werden, insbesondere wegen eines zu
heterogenen Marktbildes mit zahlreichen kleinen,
umsatzschwachen Gruppen und wegen vollkomme-
ner Erstanbieterdominanz, d.h. fehlender Nach-
ahmerpréparate, in einzelnen Teilbereichen.

In der Festbetragsstufe 2 (Arzneimittel mit pharmako-
logisch-therapeutisch vergleichbaren Wirkstoffen,
insbesondere mit chemisch verwandten Stoffen) gel-
ten Festbetrage fur 13 Wirkstoffgruppen mit 119 Ein-
zelwirkstoffen, die einem Umsatz vonrd. 2,7 Mrd. DM
entsprechen. Der BundesausschuB der Arzte und
Krankenkassen hat eine weitere Wirkstoffgruppe mit
einem Umsatzvolumen von 0,2 Mrd. DM beschlossen
und fir drei Wirkstoffgruppen das Anhérungsverfah-
ren erdffnet. ,

Festbetrdge in der Stufe 3 (Arzneimittel mit therapeu-
tisch vergleichbarer Wirkung, insbesondere Arznei-
mittelkombinationen) gelten fiir 3 Wirkstoffkombina-
tionen mit einem Umsatz von rd. 0,3 Mrd. DM.

Insgesamt erfassen die Festbetrdge in den Stufen 2
und 3 einen Umsatz von 3,0 Mrd. DM; dies entspricht
rd. 25 v. H. des durch Festbetrdge in etwa zu erfassen-
den festbetragsfahigen Umsatzpotentials dieser Stu-
fen von rd. 12 Mrd. DM. Der niedrigere Umsetzungs-
grad im Vergleich zur Stufe 1 ist durch eine gréere
Komplexitét bei der Eingruppierung in den Stufen 2
und 3 bedingt sowie durch die Prioritdten des Bundes-

1) Diese und die folgenden Umsatzangaben beziehen sich
jeweils auf das Basisjahr 1989, dem Jahr des Inkrafttretens
der Festbetragsregelung (nur alte Bundesldnder; Marktdaten
fiir die neuen Bundeslinder liegen noch nicht vor).

ausschusses, der sich zunachst auf die Umsetzung der
Festbetragsstufe 1 konzentriert hat.

Die urspriingliche Zeitvorstellung, nach der die Fest-
betragsbildung bis Ende 1992 weitgehend abge-
schlossen sein sollte, konnte nicht eingehalten wer-
den. Die Losung der grundséatzlichen Fragen der
Gruppenbildung, vor allem in den Stufen 2 und 3,
erwies sich als zeitaufwendiger als erwartet.

2. Verfahren der Festbetragsfestsetzung

Die Aufgabe, die Festbetragsregelung umzusetzen, ist
bereits bestehenden Institutionen der Selbstverwal-
tung erteilt worden, dem BundesausschuB der Arzte
und Krankenkassen und den Spitzenverbanden der
Krankenkassen. Neue Institutionen sind nicht gebil-
det worden. Die notwendigen Vorarbeiten werden
durch eine Geschéftsstelle geleistet, die beim Bundes-
verband der Betriebskrankenkassen angesiedelt ist.
Zur Vorbereitung der Beschliisse erstellt die
Geschaftsstelle Vorschlage fur die Gruppenbildung in
Abstimmung mit der Arzneimittelkommission der
Deutschen Arzteschaft.

Die Vorschlage werden von einem ArbeitsausschuB
des Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen
beraten und Sachverstédndigen der medizinischen und
pharmazeutischen Wissenschaft und Praxis, den Arz-
neimittel-Herstellern und den Berufsvertretungen der
Apotheker zur Stellungnahme zugeleitet.

Nach Priifung und ggf. Beriicksichtigung dieser Stel-
lungnahmen beschlieBt der BundesausschuB der
Arzte und Krankenkassen die jeweiligen Gruppen.
Die Veréifentlichung der Beschliisse erfolgt im Bun-
desanzeiger.

AnschlieBend erfolgt in einem zweiten Schritt die
Bestimmung der Hohe der Festbetrdge durch die
Spitzenverbande der Krankenkassen einheitlich und
gemeinsam. Vor der BeschluBfassung wird ein Anhé-
rungsverfahren wie bei der Gruppenbildung durchge-
fiihrt. Nach Auswertung der Anhérungsergebnisse
beschlieBen die Spitzenverbédnde iiber die Hohe der
Festbetrage; die BeschluBfassung wird im Bundesan-
zeiger bekanntgegeben.

a) Fragen der Gruppenbildung

Die Gruppenbildung in der Festbetragsstufe 1 erfolgt
fir Arzneimittel mit denselben Wirkstoffen. Als Arz-
neimittel mit denselben Wirkstoffen werden solche
Arzneimittel definiert, die identische Monosubstan-
zen bzw. fixe Wirkstoffkombinationen enthalten. In
einer Festbetragsgruppe sind somit jeweils alle am
Markt verfiigbaren Arzneimittel enthalten, die den
gleichen, fir die Gruppenbildung maBgebenden
Wirkstoff bzw. die gleiche Wirkstoffkombination ent-
halten.

Bewertungsfragen bei der Gruppenbildung in der
Festbetragsstufe 1 ergaben sich hinsichtlich der
Beriicksichtigung unterschiedlicher Bioverfiigbarkei-
ten bei wirkstoffgleichen Arzneimitteln. Unter Biover-
fiigbarkeit ist die Geschwindigkeit und das AusmaB

5
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zu verstehen, mit denen der aktive Wirkstoff oder der
therapeutisch wirksame Teil aus einem Fertigarznei-
mittel vom Organismus aufgenommen wird und am
Wirkort verfligbar ist. Der Gesetzgeber hat klarge-
stellt, daB Unterschiede in der Bioverfiigbarkeit dann
zu beriicksichtigen sind, wenn diese fiir die Therapie
bedeutsam sind (§ 35 Abs. 1 Satz 2 SGB V). Somit muB
die Gruppenbildung nicht jeder Differenzierung von
Arzneimitteln folgen. Herstellerbedingte Unter-
schiede bei der Produktausfiihrung sind fir die Grup-
penbildung ebenfalls nicht von Bedeutung, da die
maBgeblichen, qualititssichernden Standards im
Rahmen der Arzneimittelzulassung gesetzt werden.

Soweit bei einzelnen Darreichungsformen eines
Wirkstoffes Unterschiede beziiglich der Bioverfiigbar-
keit bestehen, die fir die arztliche Therapie relevant
sind, hat der BundesausschuB hierfiir gesonderte
Gruppen gebildet. Er ist dabei den Vorschldgen der
Arzneimittelkommission der Deutschen Arzteschaft

gefolgt.

Fiir die einzelnen Festbetragsgruppen werden Grup-
penbezeichnungen gewdhlt, die das umfassendste
Merkmal definieren. Beispielsweise hat der Bundes-
ausschuBl fir den Wirkstoff Pirenzepin, der bei
Magen- und Darmgeschwiiren eingesetzt wird, die
1. Gruppe als ,orale Darreichungsformen” bezeich-
net, in der Prdparate mit der Darreichungsform
Tabletten zusammengefaBt sind. Eine weitere Grup-
pe mit der Bezeichnung ,parenterale Darreichungs-
formen” beinhaltet Injektionsiésungen und Ampul-
len.

Soweit ein bestimmter Wirkstoff bereits in einer
Gruppe der Festbetragsstufe 1 enthalten ist, wird er
nicht erneut in eine Gruppe der Stufe 2 einbezogen;
der BundesausschuB hat insofern einer Gruppierung
in den homogenen Gruppen der Festbetragsstufe 1
den Vorrang eingerdumt.

Die Zusammenfassung von Wirkstoffen in einer
Gruppe nach Stufe 2 setzt eine pharmakologisch-
therapeutische Vergleichbarkeit der Wirkstoffe vor-
aus. Als vergleichbar (§ 35 Abs. 1 Satz 2 Nr. 2) gelten
.insbesondere chemisch verwandte Stoffe”. Che-
misch verwandte Wirkstoffe sind in einer Festbetrags-
gruppe der Stufe 2 dann eingruppierbar, wenn sie
hinsichtlich Anwendungsgebieten, Wirkungen, Ne-
benwirkungen und Gegenanzeigen ein hohes MaB an
Gemeinsamkeiten aufweisen. Fiir die Gruppenbil-
dung ist von Bedeutung, daB ein Wirkstoff mehrere
Indikationsanspriiche (Therapieziele) haben kann
und daB eine Deckungsgleichheit mit den Indikations-
anspriichen der anderen Wirkstoffe in einer Gruppe
nicht erforderlich ist. Die Gruppenbildung gewahrlei-
stet jedoch, daB der Arzt fiir jede Indikationsstellung
eine Auswahlmdéglichkeit zwischen gleichartigen
Arzneimitteln innerhalb der Festbetragsgruppe hat;
eine Austauschbarkeit der Arzneimittel muB nicht
gegeben sein. Zur Beriicksichtigung therapeutischer
Unterschiede hat der BundesausschuB in der Festbe-
tragsstufe 2 in vielen Féllen differenzierte Gruppen
gebildet.

Ein Beispiel fiir Arzneimittel mit chemisch verwand-
ten Stoffen und vergleichbarem Wirkungsprofil sind
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die Benzodiazepine, die zur Behandlung von Angst-
und Erregungszustdnden sowie bei Schlafstérungen
eingesetzt werden. Mit dieser Substanzgruppe
erfolgte der Einstieg in die Festbetragsstufe 2 zum
1. Juli 1991 mit 17 Benzodiazepinderivaten, die in
3 Festbetragsgruppen untergliedert wurden, fiir die
jedoch nur in zwei Gruppen Festbetrdge bestimmt
wurden.

Die Stufe 3 umfaBt Arzneimittel mit ,therapeutisch
vergleichbarer Wirkung, insbesondere Arzneimittel-
kombinationen” (§ 35 Abs. 1 Satz 2 Nr. 3 SGB V). Die
ersten Festbetrdge der Stufe 3 traten am 1. Januar
1992 fir die Wirkstoffe der Acetylsalicylsdure mit
Antacida bzw. Puffersubstanzen in Kraft.

Voraussetzung fiir die Bestimmung von Festbetragen
in den Stufen 2 und 3 ist die Ermittlung einer Bezugs-
groBe fiir den mengenbezogenen Vergleich von Arz-
neimitteln mit vergleichbaren Wirkstoffen. Diese
GroBe wird als ,Aquivalenzfaktor” bezeichnet; sie
gibt den Abstand einer Substanzmenge zu den in der
Gruppe aufgefiihrten iibrigen Substanzen an. Jeder
Wirkstoff einer Gruppe erhélt einen entsprechenden
Aquivalenzfaktor. Der BundesausschuB der Arzte und
Krankenkassen ermittelt diese Tagesdosen aufgrund
von vorliegenden Erkenntnissen und Erfahrungen der
medizinischen Wissenschaft und Praxis und unter
Beriicksichtigung von Dosierangaben der Herstel-
ler.

Die Festbetragsstufen 1 bis 3 sind nicht als zeitliche
Chronologie zu verstehen. Grundsatzlich ist die
Umsetzung aller drei Festbetragsstufen zeitgleich
mdoglich.

b) Festsetzung der Hohe von Festbetriagen

Die Héhe der Festbetrdge wird von den Spitzenver-

-banden der Krankenkassen im AnschluB an die Grup-

penbildung festgesetzt.

Fiir die Héhe der Festbetrdge gelten folgende Vorga-
ben (§ 35 Abs. 5 Satz 1 und 2 SGB V):

— Esmub im allgemeinen eine ausreichende, zweck-
maBige und wirtschaftliche sowie in der Qualitét
gesicherte Versorgung gewdhrleistet sein.

— Wirtschaftlichkeitsreserven miissen ausgeschopft
werden.

— Es soll ein wirksamer Preiswettbewerb ausgeldst
werden. Die Festbetrdge haben sich deshalb an
méglichst preisgilinstigen Versorgungsméglich-
keiten auszurichten; dabei ist soweit wie méglich
sicherzustellen, daB eine fiir die Therapie hinrei-
chende Arzneimittelauswahl moglich ist.

Schematische Vorgaben zur Bestimmung der Hohe
des Festbetrags sind nicht méglich. Die Heterogenitat
der betroffenen Markte hat zur Folge, daB das Festbe-
tragsniveau und damit das Einsparungspotential fiir
die Krankenkassen sehr unterschiedlich ausfallen. So
sind in einigen Vergleichsgruppen Festbetragsfest-
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setzungen, die 50 v. H. unterhalb des Preises des
teuersten Anbieters liegen, méglich. In anderen Grup-
pen sind aufgrund der Marktkonstellationen Festbe-
trdge zu fixieren, die nur geringfiigig unterhalb des
Preises des teuersten Arzneimittels liegen.

Der jeweilige Festbetrag ist ,auf der Grundlage von
rechnerischen mittleren Tages- oder Einzeldosen oder
anderen geeigneten VergleichsgréoBen” festzusetzen
(§ 35 Abs. 3 SGB V). Der Preis einer Tagesdosis ist
abhéngig von der Packungsgréfe; in der Regel ist eine
Tagesdosis in GroBpackungen erheblich preisgtinsti-
ger als in einer Kleinpackung. Die Frage der Beriick-
sichtigung solcher Unterschiede wurde in folgender
Weise gelost: Zunédchst werden Festbetrdge grund-
sétzlich fiir eine Standardpackung festgesetzt. Als
Standardpackung gilt die Packung, die von den mei-
sten Herstellern angeboten wird. Sodann werden in
einem mathematischen Verfahren die Preisrelationen
aller zur Festbetragsgruppe gehdérenden Préparate in
Bezug auf diese Standardpackung ermittelt. Mit Hilfe
dieser sog. Regressionsgleichung ist es méglich, aus-
gehend vom Festbetrag fiir die Standard-Packung
einen Festbetrag fiir jede denkbare PackungsgroBe
und Wirkstéarke festzusetzen.

Dieses Verfahren vereinfacht die Festbetragsfestset-
zung erheblich. Fir jede Festbetragsgruppe wird
lediglich der Festbetrag fiir die Standard-Packung
festgesetzt. Die Fiille der am Markt erhéltlichen Pak-
kungsgroBen, Darreichungsformen und Wirkstérken
wird durch das Verfahren der Regressionsgleichung
berticksichtigt. So ist es méglich, durch Festbetrdge
fiir insgesamt 265 Standard-Packungen einen Markt
mit rd. 11 000 Packungen (Stand: 1. Juli 1993) abzu-
decken.

Die Spitzenverbénde der Krankenkassen tiberpriifen
die Hohe der Festbetrdge mindestens einmal im Jahr
und passen diese in geeigneten Zeitabstdnden an eine
verédnderte Marktlage an (§ 35 Abs. 5 Satz 4 SGB V).
Hierbei werden die Kriterien zugrundegelegt, die fiir
die erstmalige Festsetzung der Hohe der Festbetrdge
maBgebend sind. Zum Zwecke der Uberpriifung der
Festbetrdge erfassen die Spitzenverbdnde der Kran-
kenkassen mindestens einmal jéhrlich die Verdnde-
rungen in den Festbetragsmérkten. Bisherige Anpas-
sungen von Festbetrdgen erfolgten zu den Stichtagen
1. Januar 1992, 1. Juli 1992 und 1. Januar 1993 und
1. Juli 1993. Dabei blieben in der Regel die Festbe-
trdge fiir die Standardpackungen wunveréndert.
Anpassungen erfolgten hinsichtlich geédnderter Preis-
verhéltnisse zwischen kleinen und groBen Arzneipak-
kungen, wodurch zusétzliche Wirtschaftlichkeits-
reserven von rd. 96 Mio. DM ausgeschépft wurden.
Grund fiir diese Anpassungen war, da in den betrof-
fenen ‘Marktsegmenten seit erstmaliger Bestim-
mung von Festbetrdgen zahlreiche Préparate mit
Preisen unterhalb des Festbetrags hinzugekommen
waren.

Die Spitzenverbdnde der Krankenkassen haben
zuletzt am 25. Januar 1993 alle Festbetrdge im Hin-
blick auf Preiserh6hungen im Zusammenhang mit der
Anhebung der Mehrwertsteuer von 14 auf 15 v. H.
uberpriift. Dabei wurde festgestellt, daBl ca. 80 Prozent

der Festbetragsarzneimittel zum Festbetrag erhait-
lich sind; d. h. bei rd. 20 Prozent der Mittel liegt der
Preis, zumeist in der GroBenordnung von 1 Prozent
— das bedeutet bei einem Preis des Mittels von
z. B. 30 DM 0,30 DM —, iiber dem Festbetrag. In-
folge der Mehrwertsteuererhdhung ist der Anteil
der Prdparate mit Preisen oberhalb des Festbe-
trags von 4 auf 20 v. H. gestiegen. Bis zum 1. Juni 1993
ist der Anteil der pharmabedingt zuzahlungspflichti-
gen Packungen auf rd. 15 v. H. (vgl. Ubersicht 4,
statistischer Teil) zuriickgegangen. Der Trend ist
weiter riicklédufig.

lll. Auswirkungen der Festbetragsregelung

1. Einsparungen der Krankenkassen

Durch die bis zum 1. Juli 1993 in Kraft gesetzten
Arzneimittel-Festbetrdge werden Einsparungen in
Hohe von ca. 1,5 Mrd. DM jéhrlich erzielt. In den
betroffenen Marktsegmenten wurden im Durch-
schnitt festbetragsbedingte Einsparungen in Hohe
von rd. 15 v. H. erreicht. Die bisher hochsten betrags-
maéBigen Einsparsummen wurden in den Festbetrags-
gruppen erzielt, die in den ersten beiden Jahren der
Umsetzung bestimmt wurden. Grund hierfiir ist, da8
die Selbstverwaltung vorrangig die umsatzstérksten

‘Marktsegmente bearbeitet hat. Jedoch wurden auch

in nachfolgenden Festbetragsgruppen erhebliche
Einsparquoten erreicht; allerdings waren die Ein-
sparsummen aufgrund des niedrigeren Umsatzvolu-
mens in diesen Segmenten geringer (vgl. Ubersicht 5,
statistischer Anhang).

2. Preisentwickiung und Wettbewerb
auf dem Arzneimittelmarkt

Die Einfithrung der Festbetrdge hat zu einer Absen-
kung des Preisniveaus in den betroffenen Marktseg-
menten gefiihrt; das AusmaB der durchschnittlichen
Einsparung in den verschiedenen Festbetragsgrup-
pen lag zwischen 0,3 und 31,2 v. H. (vgl. Ubersicht 5,
statistischer Anhang). Diese Einsparungen entspre-
chen in etwa der durchschnittlichen Preissenkung, da
die meisten Hersteller, deren Prédparate teurer als der
Festbetrag waren, die Preise auf das Niveau der
Festbetrdge abgesenkt haben. Hierbei handelte es
sich iiberwiegend um Erstanmelder-Préparate, die
bisher auch nach dem Ablauf der Patentlaufzeiten
hohere Preise erzielen konnten als die spéter in den
Markt eingetretenen Zweitanmelder-Préparate. Im
Ergebnis verkleinerte sich der Preisabstand zwischen
Erst- und Zweitanmelder-Préparaten.

Die in regelméafiigen Abstanden von den Spitzenver-
banden der Krankenkassen erstellten Marktiibersich-
ten zeigen, daB Preisunterschiede unterhalb der Fest-
betragslinie bestehen geblieben sind; Preisanhebun-
gen bei niedrigpreisigen Arzneimitteln auf die Fest-
betragshéhe sind kaum erfolgt. Wesentliche Ver-
schiebungen der Marktanteile zwischen Erst- und
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Zweitanmelderprodukten waren insgesamt nicht zu

beobachten. Dabei ist es in Einzelfédllen aber durchaus
zu Verschiebungen gekommen. Konzentrationspro-
zesse im Festbetragsmarkt wurden nicht beob-
achtet. Im Gegenteil hat auch hier die Zahl der Pro-
dukte seit Einfiilhrung der Festbetrdge weiter zuge-
nommen.

Im Unterschied zur Entwicklung des Festbetrags-
marktes sind die Arzneimittelpreise im Nicht-Festbe-
tragsmarkt angestiegen (vgl. Ubersicht 6, statistischer
Anhang). Es kann nicht ausgeschlossen werden, daB
einzelne Hersteller versucht haben, EinbuBen im
Festbetragsmarkt durch Preiserh6hungen bei Arznei-
mitteln ohne Festbetrag auszugleichen. Es ist jedoch
nicht feststellbar, wie die Preisentwicklung in diesem
Marktsegment ohne die Festbetragsregelung verlau-
fen wédre. Im Durchschnitt stiegen die Preise fiir
Arzneimittel ohne Festbetrag nicht starker als die
Lebenshaltungskosten. Mit zunehmender Umsetzung
der Festbetragsregelung verringern sich die Méglich-
keiten der Kompensation von Preissenkungen im
Festbetragsmarkt.

3. Forschung und Innovation der Hersteller

Die Festbetragsregelung sieht Ausnahmen fiir neu-
artige patentgeschiitzte Arzneimittel vor, so daB fiir
diese erst nach dem Ablauf der Patentlaufzeit Festbe-
trage gebildet werden konnen (vgl. Abschnitt II. 2.).

Anzeichen fiir eine riicklaufige Forschungs- und Inno-
vationstédtigkeit der pharmazeutischen Industrie als
Folge der Festbetragsregelung lassen sich derzeit
nicht feststellen. Die Zahl der erstmals in den Markt
eingeflihrten Arzneimittel mit neuartigen Wirkstoffen
ist nicht zuriickgegangen; unverdandert hoch ist die
Zahl der Patentanmeldungen.

Der Forschungs- und Entwicklungsaufwand der phar-
mazeutischen Industrie ist in den Jahren 1989 und
1990 nach Angaben des Bundesverbandes der Phar-
mazeutischen Industrie angestiegen, Angaben fiir
spétere Jahre liegen nicht vor.

4. Patientenversorgung und Verordnungsweise
der Arzte

Die Festbetragsregelung gewdhrleistet eine qualitativ
hochwertige Arzneimittelversorgung der Versicher-
ten; die Therapieentscheidung des Arztes wird nicht
eingeschrénkt.

Die Festbetrdge erreichten nach ihrer Einfithrung in
kurzer Zeit eine hohe Akzeptanz bei den Versicher-
ten, insbesondere weil Festbetragsarzneimittel im
Unterschied zu Arzneimitteln ohne Festbetrag von der
Zuzahlung freigestellt waren. Der Geseizgeber hat
die Arzte verpflichtet, bei Verordnung von Festbe-
tragsarzneimitteln mit Preisen oberhalb des Festbe-
trags die Versicherten iiber die Notwendigkeit einer
Differenzzahlung zu informieren und auf preiswerte
Alternativen hinzuweisen (§ 73 Abs. 5 SGB V). Es
zeigte sich, daB die Versicherten in vielen Fallen nicht
bereit waren, Differenzzahlungen zu tragen, und
stattdessen andere Praparate bevorzugten, die nicht
teurer als der Festbetrag waren. Das kostenbewuBte
Verhalten der Arzte und der Versicherten hat wesent-
lich dazu beigetragen, daB nach Festsetzung von
Festbetrdgen Hersteller der teureren Préparate ihre
Preise in den meisten Fallen auf das Niveau der
Festbetrdge abgesenkt haben.

Fiir die Arzteschaft wurde die Akzeptanz der Festbe-
tragsregelung auch dadurch erleichtert, daB ihre Ver-
treter bei den Entscheidungen zur Gruppenbildung
fiir Festbetragsarzneimittel im paritdtisch besetzten
BundesausschuB der Arzte und Krankenkassen die
Bediirfnisse der é&rztlichen Praxis geltend gemacht
haben. Die eigentliche Therapieentscheidung des
Arztes wird von der Festbetragsregelung nicht
beriihrt. Festbetrage beinhalten keine Bewertung des
therapeutischen Nutzens oder der Wirtschaftlichkeit
bestimmter Arzneimittelgruppen oder Arzneisubstan-
zen. Arzte verordnen Arzneimittel nach der Festset-
zung von Festbetrdgen relativ haufiger als vorher; es
gibt aber keine Anhaltspunkte dafiir, ob hier die
Bemiihung um ein preisbewuBteres Verordnungsver-
halten wirkt, oder andere Gesichtspunkte maBgebend
sind.
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Ubersicht 1

Arzneimittel-Festbetrdge fiir Standard-Packungen nach Wirkstoffen

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschiftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Stand 1. Juli 1993
*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.

Standardpackung
- Fest-
Wirkstoff Hauptanwendungs- Wu(l;sté‘;rke ) setzung giilti
gebiete Wirkstgr ken- Packungs-. | Festbetrag (letzter g
aquivalenz- groBe in DM | BeschluBl)
faktor (waf)

Acetazolamid Glaukom, Odeme 250 10 13,58*) | 19. 5.1993|1.7. 1993
Acetylcystein Erkrankung 200 30 Btl 22,80 25. 3.1992] 1. 7. 1992

der Atemwege

(Mucolytikum)
Acetylsalicylsdure Gr. 1 | Schmerzen, Rheuma, 500 20 3,21*) | 25. 3.1992]|1. 7. 1992
Acetylsalicylsdure Gr. 2 | Thrombose- 200 v. freis. 20 1,59 25. 3.1992}1. 7. 1992

prophylaxe
Kombinationen von Schmerzen, 500 waf 50 9,14 30. 9.1991]1. 1. 1992
Acetylsalicylsdure Thrombozyten-
mit Antacida bzw. aggregations-
Puffersubstanzen hemmung
Allopurinol Gicht 300 100 29,97*) | 30. 9.1991{1. 1. 1992
Allopurinol + Gicht 120 100 67,69 19. 5.1993|1. 7. 1993
Benzbromaron
weitere Alpha- Hypertonie 66,67 waf 50 84,65 25. 3.1992]1. 7. 1992
Rezeptorenblocker,
Alpha;-selektiv
Ambroxol Gr. 1 | Erkrankung 30 20 6,64*) | 25. 3.1992}1. 7. 1992
Ambroxol Gr. 2 dISIr Atfnt‘i‘l’:ege 15 20 Btl. 11,74%) | 25. 3.1992)1. 7. 1992
Ambroxol Gr, 3 | (Mucolytikum) 3 100 ml 6,64°) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Ambroxol Gr. 4 7.5 100 ml 13,65 25, 3.1992]|1. 7. 1992
Ambroxol Gr. 5 15 10 Amp. 22,28*) | 25. 3.1992}1. 7. 1992
Ambroxol Gr. 6 15 10 Supp. 7,19*) | 25. 3. 1992]1. 7. 1992
Ambroxol+Doxycyclin Atemwegs- 754100 10 13,97 19. 5.1993|1. 7. 1993

' infektionen :

Amilorid + Hypertonie 5+ 10 100 29,97°) | 25. 3.1992]1. 7. 1992
Hydrochlorothiazid
Amitriptylin Depressionen 25 50 20,31*) | 12. 10. 1992} 1. 7. 1993
Amoxicillin Gr. 1 | Infektionen 1 000 10 29,46*) | 25. 3.1992(1. 7. 1992
Amoxicillin Gr. 2 ' 50 100 ml 20,22*%) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Ampicillin Gr. 1 | Infektionen 1000 10 20,49°) | 25. 3.1992(1. 7. 1992
Ampicillin Gr. 2 50 60 ml 11,25 25. 3.1992|1. 7. 1992
Ampicillin Gr. 3 5000 5 Amp. 120,43*) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Atenolol Hypertonie, 50 100 68,57 19. 5.1993|1. 7. 1993

Angina pectoris
Beclometason Gr. 1 | allergische 0,05 200 Spriihst. 35,85 19. 5.1993[1. 7. 1993

Rhinitiden
Beclometason Gr. 2 | Asthma bronchiale, 0,25 200 Sprithst | 145,03 19. 5. 1993 1. 7. 1993

Bronchitis, Atem-

wegserkrankungen
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noch Ubersicht 1

Standardpackung
. Fest-
Wirkstoff Hauptanwendungs- Wu'(ﬁta)rke setzung gillti
gebiete ’ Wi.l‘kstz'?rken— Packungs- Festbetrag (letzter g
aquivalenz. © groBe in DM BeschluB)
faktor (waf)
Benzbromaron Gicht 100 100 26,70 12.10. 19921 1. 1. 1993
weitere Gr. 1 | Angst, Eregungs- 5 wif 50 2571°) | 19. 5.1993|1. 7. 1993
Benzodiazepine
vorwiegend anxiolytisch | und Spannungs-
wirksam zustédnde
weitere Gr. 2 | Schlafstérungen 10 waf 20 14,88 19. 5.1993|1. 7. 1993
Benzodiazepine
vorw. sedativ-hypnotisch
wirksam
Benzoylperoxid Akne 50 30 11,42 19. 5.1993|1. 7. 1993
Beta-Acetyldigoxin Herzinsuffizienz 0,2 ‘ 100 12,14*) | 30. 9.1991|1. 1. 1992
Betahistin Meniére'sches 2,5 100 26,67 12, 10. 1992 1. 1. 1993
Syndrom
weitere Gr. 1 | Hypertonie, koronare 100 waf 100 127,26°) | 30. 9.1991]1. 1. 1992
Beta-Rezeptorenblocker | Herzkrankheit,
nicht selektiv Rhythmusstérungen
weitere Gr. 2 | Hypertonie, koronare 100 waf 100 v. freis. 141,19*) | 30. 9.1992|1. 1. 1992
Beta-Rezeptorenblocker- | Herzkrankheit,
nicht selektiv Rhythmusstérungen
weitere Gr. 3 | Hypertonie, koronare 50 waf 50 32,65*) | 30. 9.1991}1. 1. 1992
Beta-Rezeptorenblocker | Herzkrankheit
Betaj-selektiv
weitere Gr. 4 | Hypertonie, koronare 200 waf 100 v. freis. 127,36*) | 30. 9.1991]1. 1. 1992
Beta-Rezeptorenblocker | Herzkrankheit
Betaj-selektiv
weitere Gr. 5 | erhohter 5 waf 15ml AT 38,44*) | 30. 9.1991]1. 1. 1992
Beta-Rezeptorenblocker | Augeninnendruck,
Ophthalmika Weitwinkelglaukom
weitere Gr. 1 | Asthma, Atemwegs- 1,316 waf 50 14,72 19. 5.1993(1. 7. 1993
Betas- erkrankungen ‘
sympathominetische
Antiasthmatika
weitere Gr. 2 | Asthma, Atemwegs- 3,947 waf | 100 54,51 19. 5.1993|1. 7. 1993
Betay- erkrankungen
sympathominetische
Antiasthmatika
weitere Gr. 3 | Asthma, Atemwegs- 0,267 waf ] 150 20,37*) | 19. 5.1993]1. 7. 1993
Beta,- erkrankungen
sympathominetische
Antiasthmatika
weitere Gr. 4 | Asthma, Atemwegs- 0,2 wiaf 600 55,00*) | 19. 5.1993(1. 7. 1993
Beta,- erkrankungen
sympathominetische
Antiasthmatika
weitere Gr. 5 | Asthma, Atemwegs- 5 waf 100 14,92 19. 5.1993|1. 7. 1993
Beta,- erkrankungen
sympathominetische
Antiasthmatika
weitere Gr. 6 | Asthma, Atemwegs- 0,2 waf 200 zurick- | 19. 5.1993|1. 7. 1993
Betay- erkrankungen gestellt
sympathominetische
Antiasthmatika

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschéftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Stand 1. Juli 1993
*) Anpassung an den Apothekerverkaufspreis mit MwSt.
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noch Ubersicht 1

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschiftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Stand 1. Juli 1993

Standardpackung
. Fest-
Wi
Wirkstoff Hauptanw_endungs- u(];s;;i)rke setzung giiltig
gebiete Wirkstarken- Packungs- Festbetrag (letzter
aquivalenz- groBe in DM BeschluB)
faktor (waf)
Bromazepam Angstzustdnde 6 50 19,00 30. 9.1991|1. 1. 1992
Bromhexin Gr. 1 | Erkrankung 8 100 24,43 12. 10. 1992 1. 1. 1993
der Atemwege
Bromhexin Gr. 2 2 100 12,41 12. 10, 1992 1. 1. 1993
Bromhexin Gr. 3 8 10 Amp. 18,65 12.10. 1992 ]1. 1. 1993
Buflomedil-HCI Gr. 1 | Durchblutungs- 300 100 128,71*) | 19. 5. 1993| 1. 7. 1993
stérungen
Calcitonine Osteoporose, 100 waf 5 Amp. 72,00 4, 5.19921. 7. 1992
Osteolse, :
Hyperkalzdmie
Calcium-Antagonisten Bluthochdruck 10 waf 100 112,73 19. 8.1992|1. 1. 1993
Carbamazepin Gr. 1 | Epilepsien 200 100 49,21*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Carbamazepin = Gr. 2 400 v. freis. 100 90,70*) | 4. 5.1992)1. 7. 1992
Carbimazol Schilddriisen- 5 50 9,05*) | 19. 5.1993|1. 7. 1993
iiberfunktion
Carbocistein Erkrankung 375 50 23,95 12.10. 1992 (1. 1. 1993
der Atemwege
Chloramphenicol bakterielle 50 1 3,86 19. 5.1993(1. 7. 1993
Infektionen
Choriongonadotropin Ovulationsauslosung 5000 i. E. 3 71,50 19. 5.1993]1. 7. 1993
im Rahmen von
Fertilitéts-
behandlung ‘
Cimetidin Gr. 1 | Magen-Darm- 400 50 138,75*) | 4. 5.1992]1. 7. 1992
geschwiire .
Refluxdsophagitis
Rezidivprophylaxe
Cimetidin Gr. 2 | Therapie und 200 10 Amp. 46,87 4. 5.1992{1.7. 1992
Prophylaxe :
streBbedingter
Schleimhautldsionen
Cinnarizin Durchblutungs- 75 100 19,90 12. 10. 1992 1. 1. 1993
stérungen
Clofibrinsdaure-Derivate | Hyper- 400 waf 100 71,31°*) | 16. 11. 1992 1. 1. 1993
Cholesterindmie
Clomifen Ovulationsauslésung 50 10 41,39 19. 5.1993|1. 7. 1993
Clonidin Gr. 1 | Hypertonie 0,3 100 54,19 25. 3.1992]1. 7. 1992
Clonidin Gr. 2 025v.f 100 67,62*) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Clotrimazol Gr. 1 | Pilzinfektionen 10 20g 8,23 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
der Haut
Clotrimazol Gr. 2 | im Genitialbereich 10 20 ml Lasg. 7,81°) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Clotrimazol Gr. 3 10 30 mg/g 9,71 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Clotrimazol Gr. 4 100 6Vag.Tabl. | 20,24 12. 10. 1992} 1. 1. 1993

*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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Standardpackung
. = Fest-
Wirkstoff Hauptanwendungs- Wu'(l:;ti;:ke setzung giilti
gebiete Wirkst grk en- Packungs- Festbetrag (letzter g
aquivalenz- groBe in DM BeschiuB)
faktor (waf)
Co-trimoxazol Gr. 1 | Infektionen 160+800 10 7,96°) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Co-trimoxazol Gr. 2 8+ 40 100 ml 9,95 25. 3.1992|1. 7. 1992
Co-trimoxazol Gr. 3 160+800 5 Inf. Amp.| 56,22 25. 3.1992]|1. 7. 1992
Cromoglicinsdure Gr. 1 | Allergien 20 10 ml AT 11,99*) | 25. 3.1992]1. 7. 1992
Cromoglicinsdure Gr. 2 gifﬁlrfhnupfen 20 15 ml NS 14,50 | 25. 3.1992|1. 7 1992
Cromoglicinséure  Gr. 3 | groncittic) 20 25 ml Komb | 22,01%) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Cromoglicinsdure Gr. 4 1 200 Spriihst. 42,01 25. 3.1992]1. 7. 1992
Cyanocobalamin Bi,-Mangelzustidnde 1 10 14,41 19. 5.19931. 7. 1993
Blutbildung
Dexamethason Gr. 1 | Entziindungen, 0,5 30 11,16*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Allergien
Dexamethason Gr. 3 | Entziindungen, 4 3 13,58*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Allergien
Dexamethason Gr. 4 | Schlaganfall, 33,23 1 59,47 12. 10. 1992 1. 1. 1993
.| Schock
Dexamethason Gr. 5 | Entziindungen, 3,61 3 28,50 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Allergien
Diazepam Gr. 1 | Angstzustande, 10 50 6,26*) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Diazepam Gr. 2 | Schiafstérungen, 10 5 Supp. 6,11 | 25. 3.1992]1. 7. 1992
Diazepam Gr. 3 | Muskelrelaxation 10 5 Amp. 6,00 |19. 5.1993|1. 7. 1993
Diazepam Gr. 4 10 10 28,58 19. 5.1993f1. 7. 1993
Diclofenac Gr. 1 | Rheuma 50 20 8,71*) | 30. 9.1991]1. 1. 1992
Diclofenac Gr. 2 100 v. reis. 20 12,80*) | 30. 9. 1991]1. 1. 1992
Diclofenac Gr. 3 100 10 Supp. 11,55 30. 9.1991]1. 1. 1992
Diclofenac Gr. 4 75 3 Amp. 5,11*) | 30. 9.1991|1. 1. 1992
Digitoxin Herzinsuffizienz 0,1 100 19,54*) | 25. 3.1992}1. 7. 1992
Digoxin Gr. 1 | Herzinsuffizienz 0,25 100 19,10 25. 3.1992}1. 7. 1992
Digoxin Gr. 2 0,2 5 Amp. 394°) |25 3.1992)1. 7 1992
Dihydroergocristin Durchblutungs- 1 100 ml 50,60 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
stérungen
Dihydroergotamin Gr. 1 | niedriger Blutdruck 100 ml 45,16 30. 9.1991|1. 1. 1992
Dihydroergotamin Gr. 2 1 5 Amp. 745°) 1 30. 9.1991|1. 1. 1992
Dihydroergotoxin Gr. 1 | Durchblutungs- 1 50 mi 23,16 30. 9.1991(1.1. 1992
forderung
Dihydroergotoxin Gr. 2 03 5 Amp. 6,79*) | 30. 9.1991|1. 1. 1992
weitere Diuretika Gr. 1 | Hypertonie, 25 wéf 20 12,11*) | 25. 3. 1992|1. 7. 1992
Thiazide und Analoga Odeme verschiedener
Genese
weitere Diuretika Gr. 2 | Odeme, 100 waf 50 41,50 4. 5.19921. 7. 1992
stark und schnell Herzinsuffizienz,
wirksam Hypertonie
weitere Diuretika Gr. 3 | Odeme, Hypertonie 200 waf 50 44,37 4. 5.1992|1. 7. 1992
stark und langsam
wirksam

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschiftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Stand 1. Juli 1993
*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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Drucksache 12/5480

noch Ubersicht 1

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschéftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Stand 1. Juli 1993

Standardpackung
. " Fest-
Wirkstdrke
s Hauptanwendungs- setzung .
Wirkstoff gebiete Wirlgtlgk en- Packungs- | Festbetrag (letzter giiltig
aquivalenz- grofe in DM BeschluB)
faktor (wéf)
Doxycyclin Infektionen 100 10 11,55 25, 3.1992/1. 7. 1992
Eisen-II-haltige Eisenmangelanéimié 50 waf 100 27,75 4. 5.1992|1. 7. 1992
Antiandmika
Erythromycin Gr. 1 | Infektionen 500 20 38,96°) | 25. 3. 1992(1.7. 1992
Erythromycin Gr.2 | 40 100 ml 20,75 25. 3.1992}1.7. 1992
Erythromycin Gr. 3 | Akne 20 25 ml 14,29%) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Estradiol Gr. 1 | Klimakterium 1,53 63 32,65 19. 5.1993]1. 7. 1993
Estriol Gr. 1 | Klimakterische 1 60 28,43 19. 5.1993]1. 7. 1993
Beschwerden '
Estriol Gr. 2 | Hormonell bedingte 1 50 17,26 19. 5.1993]1. 7. 1993
Schleimhaut- .
verdnderungen
Etilefrin Gr. 1 | Kreislaufregulations- 7.5 15 ml 8,77°) | 12. 10. 1992 | 1. 1. 1993
stérungen
Etilefrin Gr. 2 25 v. freis. 50 23,51*) } 12, 10. 1992 1. 1. 1993
5-Fluorouracil Magline Tumore 500 1 11,42 19. 5.1993|1.7 1993
Fluorid Natriumsalz zur | Osteoporose 25 100 14,21 19. 5.1993]1. 7 1993
Osteoporosebehandlung
Folsdure Gr. 2 | Folsdure-Mangel 15 5 11,74*) | 19. 5.1993|1. 7. 1993
Furosemid Gr. 1 | Odeme, Hypertonie 40 50 20,71°) | 25. 3.1992]1. 7. 1992
Furosemid Gr.2]| 500 20 104,39°) | 25. 3.1992}1. 7. 1992
Furosemid Gr. 3 20 5 Amp. 7,90 25. 3.1992(1. 7. 1992
Furosemid Gr. 4 250 5 Inf. Amp.| 63,50 25. 3.19921. 7. 1992
Gentamicin Gr. 1 | Infektionen 80 5 Amp. 67,90 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Gentamicin Gr. 2 3 5 ml Aug. Tr. 7,23%) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Gentamicin Gr. 3 1 i5¢g 13,10 12. 10. 1992 | 1. 1. 1993
Ginkgo Hirnleistungsstorg., 9,6 100 62,30 19. 5.1993}1. 7. 1993
biloba-Trockenextrakt periph. und cerebr.
(standardisiert DBS
auf Flavonglycoside)
Glibenclamid Gr. 1 | Zuckerkrankheit 3,5 120 27,66*) | 30. 9.1991(1. 1. 1992
Glibenclamid Gr. 2 5 120 27,66*) | 30. 9.1991}1. 1. 1991
Glucocorticoide Gr. 1 } Prophylaxe und 0,05 waf 200 Spriihst. 51,95 25. 3.1992]1. 7. 1992
bei Atemwegs- Therapie von ’
erkrankungen allergischen
Rhinitiden
Glucocorticoide Gr. 2 | z. B. Heuschnupfen, 0,1 waf 100 Spriihst. 64,46 25. 3.1992|1. 7. 1992
bei Atemwegs- Asthma bronchiale,
erkrankungen Corticosteroidbediirf-
tige obstruktive
Bronchitiden
weitere Gr. 3 | Nebennieren- 5 100 116,75 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Glucocorticoide, oral insuffizienz
weitere Gr. 4 | Entziindungen, 10 100 98,95 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Glucocorticoide, oral Allergien

*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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Standardpackung

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschéftsstelle Arzneimittel-Festbetrdge

14

Stand 1. Juli 1993

- = Fest-
Wirkstoff Hauptanwendungs- W].r(lste;rke setzung guilti
gebiete Wirkstgrken- Packungs- Festbetrag (letzter g
aquivalenz- groBe in DM BeschluB)
faktor (wiéf)
weitere Gr. 5 100 10 76,61*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Glucocorticoide, oral
weitere Gr. 6 | Entziindungen, 2 100 205,45 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
Glucocorticoide, oral Allergien
weitere Gr. 7 10 20 24,41*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Glucocorticoide, oral
weitere Gr. 1 | Ekzeme, Dermatitis 50 g Salbe 23,03*) | 19. 8.1992|1.1.1993
Glucocorticoide, topisch
weitere Gr. 2. 50 g Salbe 3284*) | 19. 8.1992]1.1. 1993
Glucocorticoide, topisch
weitere Gr. 3 30 g Salbe 25,71 19. 8.1992|1. 1. 1993
Glucocorticoide, topisch
weitere Glucocorticoide, 50 g Creme | 40,91°) | 19. 8. 1992)1. 1. 1993
topisch Gr. 4
Glyceroltrinitrat  Gr. 1 | Angina pectoris 0,8 50 883°)| 4. 5.1992]1. 7 1992
Glyceroltrinitrat Gr. 2 2,5v. fr. 50 19,52*) | 25. 3.1992{1. 7 1992
Glyceroltrinitrat Gr. 3 5/ h 30 Pflaster 71,50 25. 3.1992]1. 7. 1992
Glyceroltrinitrat ~ Gr. 4 04 250 Sprithst. | 15,05 | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Griseofulvin Pilzerkrankungen 500 100 242,60 30. 9.1991{1. 1. 1992
der Haut, Haare,
und Négel
bedingt durch
Dermatophyten
weitere Hz-Antagonisten | Magen-Darm- 50 waf 50 15547*) | 4. 5.1992]|1.7 1992
Geschwiire
Refluxésophagitis
Rezidivprophylaxe
Haloperidol Gr. 1 | Schizophrenie 30 ml 12,44 %) | 12. 10..1992 1. 1. 1993
Haloperidol Gr. 2 5 Amp. 10,75 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Heparin-Natrium, Thrombophlebitis, 600 I. E./g 100 g 16,81*) | 4. 5.1992(1. 7. 1992
topisch Hé&matome
Hydroxocobalamin Blutbildung 0,5 10 33,65 19. 5.1993}1. 7. 1993
By2-Mangelzustidnde
Hymecromon Funktionsstérungen 400 100 37,69°) | 19. 5.1993]1. 7. 1991
im Gallenwegs-
bereich
Ibuprofen Gr. 1 | Schmerzen 400 20 12,74°) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Rheuma
Tbuprofen Gr. 2 800 v. freis. 20 19,86*) | 25. 3. 1992|1. 7. 1992
Ibuprofen Gr. 3 542,2 10 Supp. 13,37°) | 25. 3.1992}1. 7. 1992
Indometacin Gr. 1 | Muskel- und 50 50 13,02*) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Indometacin Gr. 2 | Gelenkerkrankungen 75v. freis. | 50 48,45 |25. 3.1992(1. 7. 1992
Indometacin Gr. 3 | 100 10 Supp. 9,95 25. 3.1992]1. 7. 1992

*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt,
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noch Ubersicht 1

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschéftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Stand 1. Juli 1993

Standardpackung
. = Fest-
Wirkstérke
. Hauptanwendungs- setzung .
Wirkstoff gebiete Wi.l‘k(;l:gr)k en- Packungs- Festbetrag (letzter giltig
aquivalenz- groBe in DM BeschluB)
faktor (waf)
Insuline Gr. 1 | Typ-I Diabetes, 40 waf 5x10 ml 126,86 1. 7. 1993
insulinpflichtiger
Insuline Gr. 2 | Typ-1I Diabetes 100 waf 5x1,5ml 59,27 1. 7. 1993
Insuline Gr. 3 | insulinpflichtige 100 waf 5x2,5 ml 93,01 1. 7. 1993
Risikopatienten
Isosorbiddinitrat  Gr. 1 | Herzkrankheit 5 100 16,70 30. 9.1991]1. 1. 1992
Isosorbiddinitrat = Gr. 2 : 20 v. freis. 100 26,85 30. 9.19911}2. 1. 1992
IsosorbidxnononiﬁatGr. 1 | Herzkrankheit 20 100 46,75 30. 9.1991|1. 1. 1992
IsosorbidmononitratGr. 2 60 v. freis. 100 146,66*) | 30. 9.199111. 1. 1992
Kaliumcanrenoat Odeme 200 5 34,33 19. 5.1993|1. 7. 1993
Kaliumsalze Gr. 1 | Kalium-Mangel 1565,8 30 28,74 19. 5.1993(1. 7. 1993
Kaliumsalze Gr. 2 314,7 100 28,26 19. 5.1993(1. 7. 1993
Levothyroxin-Natrium Schilddriisen- 0,1 100 17,62 25. 3.1992]1.7. 1992
unterfunktion
Lithium Depressionen, 12,2 m mol | 100 v. freis. 44,62 30. 9.1991}1.1. 1992
Manien
Loperamid Durchfall- 2 50 33,65°) | 19. 5.1993[1. 7. 1993
erkrankungen,
Motilitdtsstorungen
Lorazepam Angstzustédnde, 1 50 2044°*) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Schlafstérungen -
Medroxy- Gr. 2 | Mammakarzinom 500 30 567,34 19. 5.1993|1. 7. 1993
progesteron magline
Erkrankungen
Meprobamat Angst- und 200 20 5,92 19. 5.1993|1. 7. 1993
Ermregungszustinde :
Mesalazin Entziindliche 500 100 154,25 19. 5.1993|1. 7. 1993
Darmerkrankungen
Metamizol Gr. 1 | starke Schmerzen 442,84 50 ml 14,49 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Metamizol Gr. 2 885,68 10 Supp. 12,14°) | 12. 10. 1992 | 1. 1. 1993
- Metamizol Gr. 3 2214,19 5 Amp. 12,47 12. 10. 1992 | 1. 1. 1993
Methyldopa Hypertonie 250 100 55,90*) | 12. 10. 19921 1. 1. 1993
Metoclopramid Gr. 1 | Motilitatsstdrungen 8,9 20 7,34*) | 12. 10. 1992 { 1. 1. 1993
Metoclopramid Gr. 2 | im Magen- 254 v, fr. 10 9,04*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Darm-Trakt )
Metoclopramid Gr. 3 8,9 5 Amp. 546*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Metoclopramid Gr. 4 10 5 Supp. 5,80 12. 10. 1992 | 1. 1. 1993
Metronidazol Gr. 1 | Infektionen 250 12 14,36 19. 5.1993}1. 7. 1993
Metronidazol Gr. 2 100 6 6,85 19. 5.1993|1. 7. 1993
Metronidazol Gr. 3 500 1 29,58 19. 5.1993|1. 7. 1993

*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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Stand 1. Juli 1993

Standardpackung
Fest-
Wirkstoff Hauptanwendungs- Wir(ﬁta)rke ) setzung it
gebiete Wirkste“gxk en- Packungs- Festbetrag (letzter giltig
aquivalenz- groBe in DM BeschluB)
faktor (waéf)

Minocyclin Infektionen/ 50 50 60,74 19. 5.1993|1. 7 1993

Aknetherapie
Molsidomin Gr. 1 | Angina pectoris 100 45,93 19. 5.1993 (1. 7. 1993
Molsidomin Gr. 2 100 112,86 19. 5.1993|1. 7. 1993
Nicergolin Gr. 1 | hirnorganisches 10 100 109,27 %) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Nicergolin Gr. 2 | Psychosyndrom 4 8 Amp. 40,65 25. 3.1992|1. 7. 1992
Nifedipin Gr. 1 | hoher Blutdruck, 10 100 46,51*) | 30. 9.1991|1. 1. 1992
Nifedipin Gr. 2 | Herzkrankheit 20 v. freis. | 100 59,90 |30. 9.1991]1. 1. 1992
Nifedipin Gr. 3 20 30 ml 20,96°) |1 30. 9.1991 (1. 1. 1992}
Nitrazepam Schlafstérungen 5 20 5,70*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Nitrofurantoin Gr. 1 | bakterielle 50 50 19,92 19. 5. 1993 7. 1993
Nitrofurantoin Gr. 2 | Harnwegsinfektionen 100 50 18,60 | 19. 5.1993|1. 7. 1993
Norethisteron Hormonstérungen 10 30 26,02 19. 5. 1993 7. 1993
Norfenefrin Gr. 1 | Kreislauf- 6 100 ml 46,95 12.10. 1992 1. 1. 1993
Norfenefrin Gr. 2 | regulationsstérungen 15 v. freis. | 100 39,86 | 12.10. 1992 1. 1. 1993
Nystatin Gr. 1 | Candidosen 500000 i E. 100 123,07 19. 5.1993|1. 7 1993

Mykosen N
Nystatin Gr. 100 000 i. E. 24 14,73 19. 5. 1993 7. 1993
Nystatin Gr. 100 000 i. E. 12 13,56 19. 5. 1993 7. 1993
Nystatin Gr. 4 100000 i. E./g 20 14,15 19. 5. 1993 7. 1993
Oxazepam Angstzustdnde 10 50 10,15*) | 30. 9. 1991}1. 1. 1992
Oxytetracyclin Akne/Infektionen 500 20 18,02 19. 5.1993|1. 7. 1993
Paracetamol Gr. Schmerzen, Fieber 500 20 3,21*) | 25. 3. 1992 7. 1992
Paracetamol Gr. 2 250 10 Supp. 3,52*) | 25. 3.1992 7. 1992
Pentoxifyllin Gr. 1 | Durchblutungs- 400 100 63,69 30. 9.1991(1. 1. 1992

forderung
Pentoxifyllin Gr. 2 100 5 Amp. 17,62 30. 9.1991|1. 1. 1992
Phenobartial Epilepsie, 100 50 11,06*) | 19. 5. 1993|1. 7. 1993

Erregungszustédnde
Phenoxymethyl-  Gr. 1 | Infektionen 10000001 E. 20 22,33 25. 3.1992{1. 7. 1992
penicillin
Phenoxymethyl- Gr. 2 600001 E. 75 ml 14,00 25. 3.1992]|1. 7. 1992
penicillin
Phenytoin Epilepsien 100 100 14,10 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Pilocarpin Gr. 1 | Glaukom 17,02 30 20,49*).| 19. 5. 1993 7. 1993
Pilocarpin Gr. 2 20 10 4,55*) | 19. 5.1993|1. 7. 1993

*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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noch Ubersicht 1

Standardpackung
. - Fest-
Wirkstarke
. Hauptanwendungs- setzung R
Wirkstoff gebiete Wi:k(sntlgr)k en- Packungs- Festbetrag (letzter gultig
aquivalenz- groBe in DM BeschluB)
faktor (waf)
Pindolol Gr. koronare 5 100 59,36°) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Herzkrankheit
Hypertonie, Glaukom
Pindolol Gr. 10 15 ml AT 26,60°) | 25. 3.1992]1. 7. 1992
Piracetam Gr. 1 | Hirnleistungs- 800 100 53,84*) | 30. 9.19911. 1. 1992
stérungen
Piracetam Gr. 1000 10 Amp. 26,07 30. 9.1991]}1.1. 1992
Pirenzepin Gr. 1 | Magen-Darm- 50 50 34,81 12.10. 1992 1. 1. 1993
Geschwiire
Pirenzepin Gr. 10 5 Amp. 35,85 | 12.10.1992|1. 1. 1993
Prazosin Gr. Hypertonie, 1 100 44,40 25. 3.1992|1. 7 1992
Prazosin Gr. 2 | Herzinsuffizienz 2 v. freis. | 100 89,79%) | 25. 3.19921. 7. 1992
Prednisolon Gr. Entziindungen, 5 100 22,80 12: 10. 1992 | 1. 1. 1993
Allergien,
Nebennieren-
insuffizienz
Prednisolon Gr. Entziindungen, 50 50 69,81*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Allergien,
Nebennieren-
insuffizienz
Prednisolon Gr. Schlaganfall, Schock 37,36 3 27,92 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Prednisolon Gr. Entziindungen, 186,76 30,49 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
Allergien, Schock
Prednisolon Gr. Entziindungen, 22,39 100 174,95 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
Allergien, Schock
Prednison Gr. Entziindungen, 5 100 31,20 12, 10. 1992 | 1. 1. 1993
Allergien
Prednison Gr. 50 10 38,50 12.10. 1992 1. 1. 1993
Primidon Epilepsien 250 100 35,40 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Promethazin Gr. Schlafstérungen, 22,16 50 18,37*) | 19. 5.1993{1. 7. 1993
Angst- und Unruhe-
zustdnde, Symptome
allergischer
Reaktionen
Promethazin Gr. 50 5 Amp. 9,13 19. 5.1993|1. 7. 1993
Propranolol Gr. koronare 40 50 18,92*) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Herzkrankheit,
Propranolol Gr. 2 | Hypertonie 160 v. freis. 50 44,62*) | 25. 3.1992(1. 7. 1992
Propyhenazon Schmerzen 500 20 6,30 19. 5.1993|1. 7. 1993

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschéftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Stand 1. Juli 1993
*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKV-Geschiftsstelle Arzneimittel-Festbetrage
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Stand 1. Juli 1993

Standardpackung
v cp Fest-
Wirkstarke
Hauptanwendungs- setzun -
Wirkstoff P gebiete g Wirk(sntl{ag.r)k en- Packungs- Festbetrag (letzte? gtiltig
aquivalenz- grofie in DM BeschluB)
faktor (waf)
Prostaglandin- Gr. 1 | degenerative und 166,67 waf 20 20,31°) | 30. 9. 1991 1. 1. 1992
Synthetase-Hemmer entziindliche
Arylameisensduren rheumatische
Erkrankungen,
akute und chronische
Schmerzen
Prostaglandin- Gr. 2 | degenerative und 500 waf 20 20,75°) | 30. 9.199111. 1. 1992
Synthetase-Hemmer entziindliche
Arylessigsdure-Derivate | rheumatische
Erkrankungen,
Schmerz- und
Schwellungszustinde
Prostaglandin- Gr. 4 | degenerative und 333,33 waf 50 38,01°) | 30. 9. 1991 1. 1. 1992
Synthetase-Hemmer entziindliche
Arylpropionséure- rheumatische
Derivate Erkrankungen,
Schmerz- und
Schwellungszustédnde
Prostaglandin- Gr. 5 | degenerative und 1 333,33 waf 50 verz. fr. 85,72 30. 9.1991]1. 1. 1992
Synthetase-Hemmer entziindliche
Arylpropionsdure- rheumatische
Derivate Erkrankungen,
Schmerz- und
Schwellungszustinde
Prostaglandin- Gr. 6 | degenerative und 666,67 waf 10 Supp. 15,30 30. 9.1991]1. 1. 1992
Synthetase-Hemmer entziindliche
Arylpropionsédure- rheumatische
Derivate Erkrankungen,
Schmerz- und
Schwellungszustande
Prostaglandin- Gr. 7 | akute Schiibe von 666,67 waf 50 25,37*) | 30. 9.1991 1. 1. 1992
Synthetase-Hemmer Morbus Bechterew
Keto-Enolsauren I und von chronischem
(Pyrazolidindion- Gelenkrheumatismus
Derivate)
Prostaglandin- Gr. 8 | akute Schiibe von 833,33 waf 5 Supp. 8,29 30. 9.19911. 1. 1992
Synthetase-Hemmer Morbus Bechterew
Keto-Enolsduren I und von chronischem
(Pyrazolidindion- Gelenkrheumatismus
Derivate)
Prostaglandin- Gr. 9 | enziindliche 1000 waf 20 49,21*) | 30. 9. 1991 1. 1. 1992
Synthetase-Hemmer degenerative und
Keto-Enolsduren II rheumatische
(Oxicame) Erkrankungen
Prostaglandin- Gr. 10 | entziindliche 1000 waf 10 Supp. 27,66%) | 30. 9.1991]1. 1. 1992
Synthetase-Hemmer degenerative und
Keto-Enols&uren II rheumatische
(Oxicame) Erkrankungen
Protirelin Gr. 1 | Schilddriisen- und 40 1 20,33 19. 5.1993|1. 7. 1993
Hypophysen-
diagnostik
Pyrazinamid Tuberkulose 500 100 88,65 19. 5.1993|1. 7. 1993
Pyridoxin Gr. 1 | B-Mangel- 33 100 15,77*) | 19. 5.1993(1. 7. 1993
erkrankungen
pramenstruelle
Beschwerden

*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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noch Ubersicht 1

Standardpackung
- Fest-
Wirkstérke
. Hauptanwendungs- setzung e
Wirkstoff gebiete Wirlg?gr]ken- Packungs- Fqstbetrag (letzter giiltig
aquivalenz- grofe in DM BeschluB)
faktor (waf)
Retinol Akne, 6000 i. E. 100 17,26*) | 19. 5.1993|1. 7. 1993
Vitamin-A-Mangel
Rifampicin Gr. 1 | Tuberkulose 600 30 213,95*) | 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
Rifampicin Gr. 2 600 1 Inj. FlL 30,75 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Sitosterin Prostataadenom 10 100 35,96 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Spironolacton Hyperaldosteronis- 100 50 89,30 25. 3.1992]1.7. 1992
mus :
Sucralfat Magen-Darm- 1000 50 39,30 27. 8.19901}1. 1. 1991
Geschwiire
Sulpirid Gr. 1 | Psychosen 50 50 34,96 12. 10. 1992 (1. 1. 1993
Sulpirid Gr. 2 100 6 Amp. 12,29*) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Tamoxifen Mammakarzinom 10 100 213,58°*) | 25. 3.1992|1. 7. 1992
Tetracyclin Akne, Infektionen 462 20 15,04 19. 5.1993|1. 7. 1993
Thiamazol Schilddriisen- 5 100 20,56°) | 19. 5.1993]1. 7. 1993
uberfunktion
Tretinoin Akne vulgaris 0,5 20 12,41 19. 5.1993}1. 7. 1993
Triamteren- Bluthochdruck 50+25 50 15,80 30. 9.1991]1. 1. 1992
Hydrochlorothiazid
Trimethoprim Infektionen 100 50 20,49 19. 5.1993|1.7. 1993
Troxerutin venose Insuffizienz 300 100 44,99 12. 10. 1992 1. 1. 1993
Ursodeoxycholsdure medikamentése 250 50 81,56 19. 5.1993|1. 7. 1993|"
Auflésung von
Cholesterin-
Gallensteinen
Valproinsdure Epilepsien 260,86 v. f. 100 52,46 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
Verapamil Gr. 1 | Herzkrankheit 80 100 30,72*) | 30. 9.1991]1. 1. 1992
Verapamil Gr. 2 120 v. freis. 100 54,04*) | 30. 9.1991|1. 1, 1992
Verapamil Gr. 3 5 5 Amp. 9,28°) | 30. 9.1991]1. 1. 1992
Vincamin Gr. 1 | Durchblutungs- 10 50 18,08 *) | 12. 10. 1992 1. 1. 1993
stérungen
Vincamin Gr. 2 30 v. freis. 100 134,65 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
Xantinolnicotinat Durchblutungs- 500 v. freis. 100 68,15 12. 10. 1992]1. 1. 1993
stérungen
Xylometazolin Schleimhaut- 1 10 mi 5,11%) | 12. 10. 1992} 1. 1. 1993
abschwellung
bei Schnupfen

Bundesverband der Betriebskrankenkassen
GKv-Geschéftsstelle Arzneimittel-Festbetrdge

Stand 1. Juli 1993
*) Anpassung an den Apothekenverkaufspreis mit MwSt.
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(Stand: 1. Juli 1993)
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Wirkstoff Stufe 1 | Stufe 2 |Stufe 3 Wirkstoff Stufe 1 | Stufe 2 | Stufe 3

Acebutol ................ x Calcitonine .............. X

Acemetacin .............. x Carazolol ................ x

Acetazolamid ............ x Carbamazepin ........... x

Acetylcystein ............ x Carbimazol .............. X

Acetylsalicylsdure ......... x Carbocistein ............. x

Acetylsalicylsdure Carbuterol ............... x

(Komb. m. Antacida Carteolol (hydrochlorid) .. .. x

bzw. Puffer) .............. Celiprolol (hydrochlorid) . .. x

Alclomethason (dipropionat) Chloramphenicol ......... X

Allopurinol .............. X Chlordiazepoxid .......... X

Allopurinol +Benzbromaron x Chlortalidonn ............. x

Alprazolam .............. Choriongonadotropin . .. ... x

Alprenolol (hydrochlorid) Cimetidin ............... x

Ambroxol (hydrochlorid) . . . x Cinnarizin ............... x

Ambroxol (hydrochlorid) Clenbuterol (hydrochlorid) . x

+Doxycyclin ............. x Clobazam ............... x

Amcinonid . .............. x Clobetasol (propionat) ... .. x

Amilorid + Clobetason (butyrat) ...... x

Hydrochlorothiazid ........ X Clocortolon

Amitriptylin . ............. % | (pivalat plus-hexanoat) .... x

Amoxicillin .............. x Clofibrat ................ X

Ampicillin .. ... ..o x Clomifen (citrat) .......... x

Atenolol ................. X Clonidil‘l (hydrochlorid) ... X

Azapropazon (2 HzO) . . . . .. x Clopamid................ X

Azosemid ............... X Cloprednol .............. x
Clorazepat . .............. X

Beclometason Clotiazepam ............. x

(17,21-dipropionat) ........ x Clotrimazol .............. x

Befunolol (hydrochlorid) ... x Coertison (acetat) ......... x

Bendroflumethiazid ....... X Co-trimoxazol ..........., X

Benzbromaron ........... x Cromoglicinsédure

Benzoylperoxid ........... x (dinatriumsalz) ........... x

Beta-Acetyldigoxin . ....... x Cyanocobalamin .......... x

Betahistin ............... % Desonid ................. x

Betamethason ............ x Desoximethason . ......... x

— (benzoat) ............. x Dexamethason ........... x X

— (dipropionat) .......... x — (valerat) .............. x

— (valerat) .............. X Diazepam ............... X

Betaxolol (hydrochlorid) X Diclofenac (natrium) ...... X

Bezafibrat ............... X Diflorason (diacetat) ....... X

Bisoprolol (fumarat) ....... X Diflucortolon (valerat) ..... x

Bopindolol . .............. X Diflunisal ................ X

Bromazepam ............. x Digitoxin ................ x

Bromhexin (hydrochlorid) .. x Digoxin ................. X

Brotizolam ............... x Dihydroergocristin (mesilat) X

Budenosid ............... X Dihydroergotamin (mesilat) . X

Buflomedil-HCl1........... x Dihydroergotoxin (mesilat) . [ x

Bumadizon . ............. % Doxazosin ............... x

Bumetanid ............... X Doxyeyclin .............. X

Bupranolol (hydrochlorid) .. x Eisen II-haltige Antiandmika x

Butizid .................. x Erythromycin ............ x
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noch Ubersicht 2

Wirkstoff Stufe 1| Stufe 2 {Stufe 3 Wirkstoff Stufe 1 | Stufe 2 | Stufe 3
Estradiol ................ x Ibuprofen................ x
Estriol .................. X Indometacin .............
Etacrynsdure ............. x Indoramin ............... x
Etilefrin (hydrochlorid)..... x Insuline ................. x
Eteofibrat ............... x Isoetarin ................ X
Etofyllin-Clofibrat . ........ x Isosorbid (dinitrat) ........ x
Etozolin ................. x Isosorbid (mononitrat) ..... x
Famotidin . .............. x Istapidin ................ X
Felodipin ................ x Kaliumcanrenoat ......... x
Fenbufen ................ b Kaliumsalze
Fenofibrat ............... x (berechnet als Kalium-Ion) . x
Fenoprofen .............. x Ketazolam ............... x
Fenoterol (hydrobromid) ... x Ketoprofen .............. x
Fludromc?rtlfl """""" X Levobunolol (hydrochlorid) . x
Flufenaminsdure . ......... X . .
. Levothyroxin (natrium) ....
Flumetason (pivalat) ...... x -
Flunisolid ............... x Lithiwm-lon ... ... oo
Flunitrazepam ............ x LonazolaF (calcium) . ot X
. . Loperamid (hydrochlorid) .. x
Fluocinolonacetonid . . ..... X
. Loprazolam .............. x
Fluocinonid . ............. X Lorazepam .............. x
Fluocortin (butylester) ..... x Lormetazepam "
Fluocortolon ............. x x ||| T T
— (plus-hexanoat) ........ b Mebutizid ............... x
— (pivalat plus-hexanoat) . . X Medazepam ............. X
Fluorid Natriumsalz ....... x Medroxyprogesteron (acetat) x
Fluorouracil . ............. x Mefenaminsdure . ......... x
Flupredniden (acetat)...... x Mefrusid ................ b
Fluorometholon .......... x Mepindolol (sulfat) ........ x
Flurazepam .............. X Meprobamat .............
Flubiprofen .............. x Mesalazin ...............
Folsdure ................. x Metaclazepam ........... x
Furosemid ............... x Metamizol ...............
Gemfibrocil .............. x Methyldopa ..............
Gentamicin .............. x Methylprednisolon ... ....
Ginkgo biloba- Metipranolol .............
Trockenextrakt ........... x Metoclopramid ........... x
Glibenclamid ............ x Metolazon ...............
Glyceroltrinitrat . ......... x Metoprolol (tartrat, succinat)
Griseofulvin . ............ x Metronidazol ............. x
. Minocyclin .............. x
Halcinonid ............... x
Mofebutazon ............. X
Halomethason (1 F;0).... . . x Molsidomin . ............. x
Haloperidol . ............. X
Heparin (natrium) ......... x Nabumeton .............. x
Hexoprenalin (sulfat) ...... x Nadolol ................. x
Hydrochlorothiazid . ....... x Naproxen ............... x
Hydrocortison ............ x x Nicardipin ............... x
— (17-butyrat-21-propionat) x Nicergolin ...............
— (aceponat) ............ - x Nifedipin ................
— (acetat) ............... x Nifluminsdure ............ x
Hydrocortisonbutyrat . ... .. X Nisoldiplin ............... x
Hydroxocobalamin ........ x Nitrazepam .............. x
Hymecromon ............ x Nitrendipin .............. x
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Stufe 2

22

GKV-Geschiftsstelle Arzneimittel-Festbetrage

Wirkstoff Stufe 1 Stufe 3 Wirkstoff Stufe 1 |Stufe 2 | Stufe 3
Nitrofurantoin ............ X Retinol .................. x
Nizatidin ................ x Roxatidin
Nordazepam ............. x (acetathydrochlorid) . ...... X
Norethisteron (acetat) ..... X Salbutamol . ............. x
Norfenefrin (hydrochlorid) . . x Salsalat ................. x
Nystatin . ................ X Sitosterin . . .. ... x
Oxazepam ............... x Spironolacton ............ x
Oxazolam ............... x Sucralfat ................ x
Oxprenolol (hydrochlorid) . x Sulpirid ................. x -
Oxyphenbutazon ......... x Talinolol ... ... ... ... N
Oxytetracyclin ........... X Tamoxifen ............... x
Paracetamol ............. X Temazepam ............. x
Penbutolol (sulfat) ........ x Tenoxicam .............. x
Pentoxifyllin ............. x Terazosin . ............... x
Phenobarbital ............ x Terbutalin (sulfat) ......... x
Phenoxymethylpenicillin . .. x Tertatolol (hydrochlorid) ... X
Phenylbutazon ........... x Tetracychn .............. x
Phenytoin ............... x Thiamazol ............... x
Pilocarpin ............... x Tiaprofensdure ........... %
Pindolol ................. X Timolol ................. x
Piracetam ............... x Tixocoerol (21-pivalat) .. ... x
Pirbuterol ............... x Tolmetin . ............... x
Pirenzepin (dihydrochlorid) . X Tretinoin ................ X
Piretanid .............o. x Tulobuterol (hydrochlorid) x
Plroxufan} """""""" x Triamcinolon ............. x
Polythiazid .............. % Triamcinolonacetonid . . ... ’ x
Prazepam ............... x Triamteren
Prazosin ................. x +Hydrochlorothiazid ...... x
Prednicarbat ............. x Triazolam ............... «
Prednyliden .............. X Trichlormethiazid . .. ...... <
Pre@solon .............. x Trimethoprim ............ x
Prednison ............... X .

.. Troxerutin ............... x
Primidon ................ x
Procaterol Urapidil ................. x
(hydrochlorid x 2 H,O) ... X Ursodeoxycholsaure . ...... x
groglumet.?cm (dimaleat) X Valproinséure ............ x

romethazin ............. x i ]

Propranolol (hydrochlorid) . . x errapax'ml (hydrochlorid) X
Prophyphenazon.......... X Vincamin ................ X
Protirelin ................ x Xantinol (nicotinat) ....... x
Pyrazinamid ............. x Xipamid ................. x
Pyridoxm ................ X xYlometazo]jn
Ranitidin ................ x (hydrochlorid) ............ x
Rifampicin . .............. x Bundesverband der Betriebskrankenkassen
Reproterol (hydrochlorid) x
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Ubersicht 3

Umsetzungsgrad der Festbetrdge in den Stufen 1 bis 3

" Mrd. DM

12 .............................

10 ..................................

..............................
..............................

2 ////
O //A
Stufe 1 Stufen 2 und 3
1 Festbetragsumsetzung [ In Vorbereitung
Restmarkt

Stand: 1. Juli 1993 .
Quelle: GKV-Geschéftsstelle Arzneimittel-Festbetrdge beim BKK BV
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Stand der Festbetragsumsetzung fiir Arzneimittel und Einsparpotentiale

Bundesverband der Betriebskranke

(Stand: 1. Juli 1993)

Ubersicht 5

nkassen / GKV-Geschiftsstelle Arzneimittel-Festbetrdge

Festbetragstranche

Wirkstoffe

Umsatz-
volumen
GKV-Markt

in Mio. DM

Brutto-
Einspar-
volumen

in Mio. DM

Brutto-
Einspar-
quote
in %

Basisjahr (VO):
1988 bzw. 1989
Tranche 1

(10 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1. September 1989

Beta-Acetyldigoxin
Bromazepam
Diclofenac
Glibenclamid

ISDN

ISMN

Nifedipin

Oxazepam ,
Triamteren + Hydrochlor-
othiazid

Verapamil

2016,4

4248

Tranche 2
(5 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1. Januar 1990

Allopurinol
Dihydroergotamin
Dihydroergotoxin
Pentoxifyllin
Piracetam

699,5

128,4

18,4

Tranche 3 + 4
(28 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1. Juli 1990

Amilorid + Hydrochlorothiazid
Cromoglicinsdure
Furosemid
Glyceroltrinitrat
Indometacin
Levothyroxin-Natrium
Tamoxifen
Acetylcystein
Acetylsalicylsdure
Ambroxol

Amoxicillin
Ampicillin

1985,1

271,3

13,7

(noch Tr. 3 + 4)

Clonidin
Co-Trimoxazol
Diazepam
Digitoxin
Digoxin
Doxycyclin
Erythromycin
Ibuprofen
Lorazepam
Nicergolin
Paracetamol
Phenoxymethylpenicillin
Pindolol
Prazosin
Propranolol
Spironolacton
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Festbetragstranche

Wirkstoffe

Umsatz-
volumen
GKV-Markt

in Mio. DM

Brutto-
Einspar-
volumen

in Mio. DM

Brutto-
Einspar-
quote
in %

Tranche 5 + 6
(29 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1, Januar 1991

Benzbromaron
Betahistin
Bromhexin
Carbocistein
Cinnarizin
Dihydroergocristin
Haloperidol
Metamizol
Methyldopa
Metoclopramid
Nitrazepam
Phenytoin
Pirenzepin
Primidon
Rifampicin
Sitosterin
Sucralfat
Sulpirid
Xylometazolin

791,9

119,5

15,1

(noch Tr. 5 + 6)

Amitriptylin
Carbamazepin
Clotrimazol
Etilefrin
Gentamicin
Norfenefrin
Troxerutin
Valproinsdure
Vincamin
Xantinolnicotinat

Tranche 7
(7 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1. Juli 1991

Ambroxol + Doxycylin
Atenolol

Beclometason

Gingko biloba-Trockenextrakt
Hymecromon

Promethazin
Ursodeoxycholsdure

4709

523

11,1

Stufe 2 — Tranche 1
(17 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1. Juli 1991

10 vorwiegend anxiolytisch
wirkende Benzodiazepine

7 vorwiegend sedativ wirkende
Benzodiazepine

65,3

1173

© 104

2,0

15,9

1,7

Tranche 8
(2 Wirkstoffe)

Stufe 2 — Tranche 2
(41 Wirkstoffe)

Stufe 3 — Tranche 1

1. Anpassung
Tranche 1 + 2
(15 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1. Januar 1992

26

Griseofulvin

Lithium
Beta-Rezeptorenblocker
Prostaglandin-Synthetase-
Hemmer

1 Kombi-Wirkstoff
Acetylsalicylsdure-
Antacida bzw. Puffer

22,3

303,6
189,8

9,2

2,1

31,0
15,4

0.5

66,8

9,4

10,2
8,1

5,4
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Umsatz- thto- BfuttO-
Festbetragstranche Wirkstoffe G‘{(o\l,-]_lﬁz?kt E;?sm%fl; E:Inusgt:r-
in Mio. DM | in Mio. DM in %
Basisjahr (VO): erneut Gingko biloba mit ver-
1990 dnderter Wirkstoffumrechnung
Stufe 2 — Tranche 3 Insuline 450 14 0,3
in Kraft seit 1. April 1992
Tranche 9 Insuline: 1 Faktor fiir 216,2 223 10,3
(2 Wirkstoffe) Darreichungsform —
(2 Wirkstoffe emeut) Durchstechflasche
Carbamazepin
Cimetidin
Heparin-Natrium
Glyceroltrinitrat Gr. 1
Stufe 2 — Tranche 4 weitere Alpha- 310,7 39,1 12,6
(30 Wirkstoffe) Rezeptorenblocker
weitere Diuretika
(Thiazide u. Analoga, stark
wirksam)
(stark und schnell wirksam)
(stark und langsam wirksam)
Glucocorticoide bei Atem-
wegserkrankungen
Calcitonine
H,-Antagonisten 565,3 28,6 51
Stufe 3 — Tranche 2 Eisen-II-haltige Antianamika 84,8 17,3 20,4
in Kraft seit 1. Juli 1992
1. Anpassung 18,2
Tranche 3 + 4
(28 Wirkstoffe)
in Kraft seit 1. Juli 1992
Basisjahr (VO): Calcium-Antagonisten 453,5 74,4 16,4
1990 bzw. 1991 Clofibrinsdure-Derivate
Stufe 2 — Tranche 5 und Strukturanaloga
(11 Wirkstoffe)
Stufe 3 — Tranche 3 weitere Glococorticoide, 199,6 19,8 10
in Kraft seit 1. Januar 1993 topisch
1. Anpassung 1,9
Tranche 5 + 6
(29 Wirkstoffe)
Tranche 10 Dexamethason 62,7 18,8 31,2
(3 Wirkstoffe) Prednisolon
Prednison
Stufe 2 - Tranche 6 weitere Glucocorticoide, oral 93,1 6,0 8,0
(8 Wirkstoffe)
in Kraft seit 1. Januar 1993
Zwischensumme: Stufe 1 — 86 Wirkstoffe 9 107,2 1372,3 15,1
Stufe 2 — 12 Wirkstofigruppen
mit 108 Wirkstoffen
Stufe 3 — 3 Wirkstofigruppen

27



Drucksache 12/5480

Deutscher Bundestag — 12. Wahilperiode

noch Ubersicht 5

Festbetragstranche * *)

Wirkstoffe-

Umsatz-
volumen
GKV-Markt

in Mio. DM

Ersparnis mit
gesetzlicher
Zuzahlung

in Mio. DM

Brutto-
Einspar-
quote mit
gesetzlicher
Zuzahlung

Festbetrags-
bedingte
Einsparungen *)
in Mio. DM
(kum.)

Basisjahr (VO):
1991/1992

Tranche 11

(39 Wirkstoffe)

(1 Wirkstoff erneut)

(noch Tranche 11)

Stufe 2 — Tranche 7
(11 Wirkstoffe)

Acetazolamid
Choriongonadotropin
Clomifen

Cyanocobalamin
5-Fluorouracil
Hydroxocobalamin
Loperamid
Medroxyprogesteron
Mesalazin

Pyridoxin

Tetracyclin

Diazepam Gr. 3
Diazepam Gr. 4

Allopurinol + Benzbromaron
Benzoylperoxid
Buflomedil-HCI
Carbimazol
Chloramphenicol
Estradiol

Estriol

Fluorid Natriumsalz zur
Osteoporosebehandlung
Folsdure
Kaliumcanrenoat
Kaliumsalze
Meprobamat
Metronidazol
Minocyclin
Molsidomin
Nitrofurantoin
Norethisteron

Nystatin
Oxytetracyclin
Phenobarbital
Pilocarpin
Propyphenazon
Protirelin

Pyrazinamid

Retinol

Thiamazol

Tretinoin
Trimethoprim
Beta,-sympathomimetische
Antiasthmatika

538,3

157,8

129,9

38,0

241

24,1

1 439,5

1 459,7

1. Anpassung
Stufe 2 — Tranche 1
(7 Wirkstoffe)

1. Anpassung
Stufe 2 — Tranche 1
(17 Wirkstoffe)

in Kraft seit 1. Juli 1993

1 468,8

1 469,0

Gesamtmarkt:

Stufe 1 — 125 Wirkstoffe
Stufe 2 — 13 Wirkstoff-
gruppen mit
119 Wirkstoffen
3 Wirkstoff-

gruppen

Stufe 3 —

9 803,3

1 540,2

15,7

1 469,0

*} Bis zum 1. Januar 1993 entsprechen die festbetragsbedingten Einsparungen dem Brutto-Einsparvolumen der einzelnen
Tranchen. Ab 1. Juli 1993 entsprechen die festbetragsbedingten Einsparungen den Ersparnissen ohne gesetzliche Zuzahlun-
?Nen der Versicherten. . i

**) Wegen der Anderung der Zuza.hlun%sregelung fir Festbetragsarzneimittel ab 1. Januar 1993 sind die Werte der Vorjahre nur
eingeschrénkt mit den Werten ab 1993 vergleichbar.
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Ubersicht 6

Preisentwicklung am GKV-Arzneimittelmarkt nach Markisegmenten
— im Vergleich zum Vorjahr in % —

GKV-Arzneimittelmarkt
Jahr Monat - Kosten der
Gesamt- Festbetrags- Nicht-Fest- Lebenshaltung
markt markt *) betragsmarkt *)
1989 | Gesamtjahr .............. 1,0 -29 2,1 2,8
1990 | Gesamtjahr .............. -0,1 -11,3 2,8 2,7
1991 |Januar .................. 0,9 - 38 3.6 2,8
Februar ...........cov... 0,7 - 4.1 3.5 2,7
Marz .....coviieinnnn.. 0,8 - 4,1 3.6 2,5
April.......... . o0l 0,7 -39 3.3 2,8
Mai .............. ... 09 - 35 3,5 3.0
Juni ... 1,0 - 34 3,5 3.5
Juli ... e 1,7 -14 3,5 4,4
August .................. 1,8 - 14 3.6 41
September ............... 1,8 - 14 3.7 39
Oktober ................. 1,9 -14 3.8 3,5
November ............... 1,9 - 15 3.9 4,2
Dezember ............... 1,7 - 1,6 3.6 42
1991 | Gesamtjahr .............. 1,3 - 26 3,6 ' 3.5
1992 |Januar .................. 1,7 0,1 3.1 4,0
Februar ................. 2.1 0,0 3,8 4,3
MErz .........ccvviinnnn 2,1 - 0,1 3.8 48
April . ......... ..o 2,1 - 01 3.9 4,6
Mai .......ivivvivininnn. 2,3 0,0 4,0 4,6
Juni ...l 2,6 0,0 4,5 4,3
Juli..........oooiiL 24 - 06 44 3.3
August .. ........oeiinan.. 2,3 - 09 4,4 3.5
September ............... 21 - 09 4,2 3.6
Oktober ................. 1,8 - 1,0 3.8 3.7
November ............... 1,7 - 1,0 3,5 3.7
Dezember ............... 1,6 - 1,0 3.4 3.7
1992 | Gesamtjahr .............. 21 - 05 3.9 4,0
1993 |Januar ...........c00uuu. -1,7 - 3,0 -0,9 4,4
Februar ................. -2,5 - 3,0 -2,3 4,2
Mérz ............. ..., -2,9 - 34 -2,6 4,2
April . ........ .. o0l -3,3 - 38 -3,0 4,3

*) Die Verdnderungswerte sind dann nicht unmittelbar mit den Angaben der Vorperioden vergleichbar, wenn neue Festbetrags-
medikamente eingefiihrt wurden. In den Teilméarkten werden die jeweils aktuellen Marktanteile zugrundegelegt, d. h. die
Verdnderungswerte basieren damit auf den jeweils aktuellen Marktverhéltnissen und werden riickwirkend neu berechnet.
Den Berechnungen liegt ab Januar 1991 ein neuer Warenkorb zugrunde.

Quelle: WIdO, Statistisches Bundesamt
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