BayBhVBek: 46. Bemessung der Beihilfen

46. Bemessung der Beihilfen

46.1

MafRgebend fir die HOhe des Bemessungssatzes ist der Zeitpunkt des Entstehens der Aufwendungen (§ 7
Abs. 2).

46.2.1

TNr. 46.1 gilt entsprechend. 2Der nach Art. 96 Abs. 3 Satz 3 Halbsatz 2 BayBG erhohte Bemessungssatz
ist fur alle Aufwendungen zugrunde zu legen, die wahrend des Zeitraums der Zahlung des erhohten

Familienzuschlages entstanden sind oder entstanden waren, wenn ein Familienzuschlag zustiinde (§ 3 Abs.
1 Nr. 2).

46.2.2

Entfallt die Berticksichtigungsfahigkeit von Kindern nur aufgrund des Umfangs der Erwerbstatigkeit in der
weiteren Ausbildung (vergleiche § 3 Abs. 2), wird der erhdhte Bemessungssatz bis zum Abschluss der
weiteren Ausbildung, langstens jedoch bis zum Ablauf des Monats, in dem das entsprechende Kind das 21.
bzw. 25. Lebensjahr vollendet, weitergewahrt.

46.2.3

Nr. 3.2.2 gilt entsprechend.

46.2.4

Nr. 5.6.2 gilt entsprechend.

46.3.1

Die Regelungen des Abs. 3 gelten nur fir die in Art. 96 Abs. 2 Satz 5 BayBG genannten Leistungen.
46.3.2

"Nicht zu den beihilfefahigen Aufwendungen gehdren Selbstbehalte nach speziellen Tarifen der
gesetzlichen Krankenversicherung (zum Beispiel Tarife mit Selbstbehalten). 2Diese Selbstbehalte sind
neben den gewahrten Zuschissen anzurechnen.

46.4

Die Aufwendungen zur Versorgung eines gesunden Neugeborenen im Krankenhaus (Fallpauschalen
P66D, P67D oder P67E und Wahlleistungen im Sinne von § 28 Abs. 1 Satz 2) gelten als Aufwendungen der
Mutter und sind mit deren Bemessungssatz beihilfefahig (§§ 46 Abs. 4 Nr. 4 in Verbindung mit § 42 Nr. 5
und § 28). 2Eigenbeteiligungen nach Art. 96 Abs. 2 Satz 7 BayBG sind lediglich fir die Mutter abzuziehen.

46.5.1

Eine ausreichende Versicherung im Sinne des § 46 Abs. 5 liegt vor, wenn sich aus den
Versicherungsbedingungen ergibt, dass die Versicherung in den Ublichen Fallen ambulanter und stationarer
Krankenhausbehandlung wesentlich zur Entlastung des Versicherten beitragt, das heif3t zusammen mit der
Beihilfe das Kostenrisiko in Krankheitsfallen weitgehend deckt. 2Dabei ist es unerheblich, wenn fiir einzelne
Aufwendungen die Versicherungsleistung verhaltnismaRig gering ist. 3Das Erfordernis der rechtzeitigen
Versicherung soll sicherstellen, dass das Risiko eines verspateten Versicherungsabschlusses nicht zu einer
erhoéhten Belastung des Dienstherrn fuhrt. 4Eine rechtzeitige Versicherung liegt vor, wenn sie im
Zusammenhang mit dem Eintritt in das Beamtenverhaltnis, bei EheschlieBung sowie Geburt eines Kindes
abgeschlossen wird. SWird in diesem Zusammenhang die Moéglichkeit des Zugangs zu einem privaten
Krankenversicherungsunternehmen zu den Bedingungen der Offnungsaktion gegebenenfalls unter Ansatz
eines begrenzten Risikozuschlages (Nr. 46.5.2 Satz 1) nicht genutzt, entfallt die Erhéhung des
Bemessungssatzes.



46.5.2

"Der Leistungsausschluss muss im Versicherungsschein als personliche Sonderbedingung ausgewiesen
sein; ein Leistungsausschluss ist nur dann zu berlicksichtigen, wenn dieser nachweislich nicht durch
Zahlung eines Risikozuschlages héatte abgewendet werden kénnen. 2Ein Leistungsausschluss liegt unter
anderem dann nicht vor, wenn Krankenversicherungen in ihren Tarifen fur einzelne Behandlungen generell
keine Leistungen vorsehen oder in ihren Versicherungsbedingungen einzelne Tatbestéande (zum Beispiel
Suchtkrankheiten, vortiber gehende Pflegebedurftigkeit, Krankheiten, fur die anderweitige Anspriiche
bestehen) vom Versicherungsschutz ausnehmen oder der Leistungsausschluss nur fur Leistungen aus
einer Hoher- oder Zusatzversicherung gilt. 3Das Gleiche gilt fir Aufwendungen, die wahrend einer in den
Versicherungsbedingungen vorgesehenen Wartezeit anfallen.

46.5.3

Eine Einstellung von Versicherungsleistungen liegt nur vor, wenn nach einer bestimmten Dauer einer
Krankheit die Leistungen fir diese Krankheit nach den Versicherungsbedingungen ganz eingestellt werden,
im Ergebnis also ein nachtraglicher Versicherungsausschluss vorliegt. 2Diese Voraussetzung ist nicht
gegeben, wenn Versicherungsleistungen nur zeitweilig entfallen, weil zum Beispiel ein tariflich festgelegter
Jahreshdchstbetrag oder eine gewisse Zahl von Behandlungen in einem kalendermaRig begrenzten
Zeitraum Uberschritten ist.

46.5.4

Abs. 5 findet keine Anwendung fur Aufwendungen nach §§ 31 bis 39.



