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KANTON AARGAU

Verordnung

Uber die Vergitung von Krankheits- und
Behinderungskosten bei den Erganzungsleistungen
(ELKV-AG)

Vom 17. November 2010 (Stand 1. Mai 2024)

Der Regierungsrat des Kantons Aargau,

gestitzt auf 8 3 Abs. 1 des Gesetzes Uiber Ergdnzungsleistungen zur Alters-, Hinter-
lassenen- und Invalidenversicherung im Kanton Aargau (Ergénzungsleistungsgesetz
Aargau, ELG-AG) vom 26. Juni 2007 Y

beschliesst:

1. Allgemeine Bestimmungen

§1 Regelungsbereich

! Diese Verordnung regelt die Vergiitung von Krankheits- und Behinderungskosten
geméss Art. 14 Abs. 1 lit. a—g des Bundesgesetzes (iber Ergdnzungsleistungen zur
Alters-, Hinterlassenen- und Invalidenversicherung (ELG) vom 6. Oktober 2006 2.

§ 2 Voraussetzungen fir die Kosteniibernahme

! Die Krankheits- und Behinderungskosten mussen der Erganzungsleistungen bezie-
henden Person oder den in die Berechnung der Ergdnzungsleistungen einbezogenen
Personen selber erwachsen sein.

§3 Zeitlich massgebende Kosten

! Ausgewiesene Krankheits- und Behinderungskosten werden nur fiir das Kalender-
jahr vergutet, in dem die Leistungserbringung erfolgte.
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§ 4 Im Ausland entstandene Kosten

1 In der Regel werden nur in der Schweiz entstandene Krankheits- und Behinderungs-
kosten vergutet.

2 Im Ausland entstandene Behandlungskosten eines medizinischen Notfalls werden
verglitet. Ein Notfall liegt vor, wenn bei einem voriibergehenden Auslandaufenthalt
eine medizinische Behandlung erforderlich und eine Riickreise in die Schweiz nicht
angemessen ist. Kein Notfall besteht, wenn sich die Person fiir diese Behandlung ins
Ausland begeben hat.

3Im Ausland entstandene Krankheits- und Behinderungskosten werden vergtet,
wenn die Leistungserbringung nur im Ausland erfolgen kann. Kosten fiir Bade- und
Erholungskuren im Ausland werden nicht vergditet.

4 Die Erganzungsleistungs-Stelle (EL-Stelle) kann in Einzelfallen die Vergitung von
weiteren im Ausland anfallenden Kosten genehmigen.

§5 Einreichung und Auszahlung
! Die Ruickvergitung der Krankheits- und Behinderungskosten ist durch Einreichen
der Originalbelege geltend zu machen.

2 In Rechnung gestellte Kosten, die noch nicht bezahlt sind, kénnen direkt der Rech-
nungsstellerin oder dem Rechnungssteller vergiitet werden.

§6 Hochstbetrag

1 Besteht nur fir einen Teil des Jahrs Anspruch auf Erganzungsleistungen, darf den-
noch der Hochstbetrag gemass § 3 Abs. 2 ELG-AG ausgeschdpft werden.

2 Bei Anderungen der Personengemeinschaft wahrend des Jahrs wird der massge-
bende Hochstbetrag neu festgelegt. Gleiches gilt bei einem Heimeintritt oder -austritt
wahrend des Jahrs.

3 Die Krankheits- und Behinderungskosten werden jeweils dem im Behandlungszeit-
punkt geltenden Hochstbetrag belastet.

4 Begrlindet die aus der Erganzungsleitungsherechnung ausscheidende Person einen
eigenen Ergénzungsleistungsanspruch, wird deren Hochstbetrag geméss den Absat-
zen 1-3 festgelegt.

§7 Erhohter Betrag

! Der erhohte Betrag gemass Art. 14 Abs. 4 und 5 ELG steht ausschliesslich fiir die
Vergiitung von Pflege- und Betreuungskosten geméss den 8§ 11-14 dieser Verord-
nung zur Verfugung.

§ 8 Subsidiaritat

L Anspruch auf Vergltung von Krankheits- und Behinderungskosten besteht nur, so-
weit nicht eine andere Versicherung fur die Kosten aufkommt.
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2 Der Bezug einer Hilflosenentschadigung der Alters- und Hinterlassenenversiche-
rung (AHV), Invalidenversicherung (IV), Unfallversicherung (UV) oder Militarversi-
cherung (MV) und der Bezug eines Assistenzbeitrags der IV oder AHV gelten nicht
als Kostenvergutung einer anderen Versicherung. *

3 Soweit Leistungen von anerkannten Einrichtungen gemass den 8§ 1b und 4a der
Verordnung tber die Einrichtungen fiir Menschen mit besonderen Betreuungsbedirf-
nissen (Betreuungsverordnung, BeV) vom 8. November 2006 2 bezogen werden, be-
steht kein Anspruch auf Vergiitung von Kosten gemass den 8§ 12, 18 und 18P fiir
den zusétzlichen Bezug von nicht nach der Betreuungsgesetzgebung finanzierten
Leistungen. *

§9 Berticksichtigung der Hilflosenentschadigung und des Assistenzbeitrags *

L Erhoht sich der Betrag der Kostenvergltung gemass Art. 14 Abs. 4 ELG oder
Art. 19b der Verordnung Giber Erganzungsleistungen zur Alters-, Hinterlassenen- und
Invalidenversicherung (ELV) vom 15. Januar 1971 2, werden die Hilflosenentschadi-
gung der IV und UV sowie der Assistenzbeitrag der IV von den ausgewiesenen
Pflege- und Betreuungskosten gemass den 88§ 11-14 abgezogen. *

2 Soweit ein Versicherer gemass Art. 11 des Bundesgesetzes Uber die Krankenversi-
cherung (KVG) vom 18. Marz 1994 3 die Hilflosenentschadigung der IV oder UV
oder den Assistenzbeitrag der IV bereits bei der Vergiitung von Pflege- und Betreu-
ungskosten zu Hause beriicksichtigt hat, werden diese nicht mehr angerechnet. *

3 Die Hilflosenentschadigung der 1V oder UV fiir mittelschwere oder schwere Hilflo-

sigkeit und der Assistenzbeitrag der 1V werden fiir zu Hause wohnende Personen von

den ausgewiesenen Pflege- und Betreuungskosten abgezogen, wenn *

a)* die ausgewiesenen Pflege- und Betreuungskosten héher sind als die Hilflo-
senentschadigung zuziglich eines allfalligen Assistenzbeitrags und

b) * die Betrdge geméss Art. 14 Abs. 3 lit. a Ziff. 1 und 2 ELG vor dem Abzug der
Hilflosenentsch&digung und des Assistenzbeitrags nicht ausreichen, um samtli-
che Krankheits- und Behinderungskosten zu verguten.

4 Die Hilflosenentschadigung und der Assistenzbeitrag diirfen nur soweit abgezogen

werden, als die Betrdge gemass Art. 14 Abs. 3 lit. a Ziff. 1 und 2 ELG nicht unter-

schritten werden. *

5 Die Hilflosenentschadigung wird weder von den Kosten der Hilfe zu Hause noch

von den Kosten in Tages- oder Nachtstrukturen abgezogen. Der Assistenzbeitrag wird

von den Kosten der Hilfe zu Hause abgezogen, nicht aber von den Kosten in Tages-

oder Nachtstrukturen. *

6 Bei Anwendung von Art. 14 Abs. 5 ELG gelten die Absatze 1-5 sinngemass.
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2. Die einzelnen Kostenarten

§ 10  Zahnérztliche Behandlungen
1 Zahnbehandlungskosten werden nur soweit vergiitet, als *

a) * sie einer einfachen, wirtschaftlichen und zweckmassigen Behandlung und Aus-
flihrung entsprechen,

b) * die Zahnéarztin oder der Zahnarzt zur Berufsausiibung zugelassen ist und

¢) * die behandelnde Zahnarztin oder der behandelnde Zahnarzt dem Tarifvertrag
zwischen der Schweizerischen Zahnarzte-Gesellschaft (SSO) und der Unfall-,
Militdr- und Invalidenversicherung beigetreten ist.

2 Ob eine einfache, wirtschaftliche und zweckmassige Behandlung vorliegt, bestimmt
sich nach den Behandlungsempfehlungen der Vereinigung der Kantonszahndrztinnen
und Kantonszahnérzte im Bereich Erganzungsleistungen.

3 Fir die Vergtitung von Zahnbehandlungskosten sind die Bestimmungen gemass Ta-
rifvertrag zwischen der Schweizerischen Zahndrzte-Gesellschaft (SSO) und der Un-
fall-, Militar- und Invalidenversicherung (UV/MV/IV-Tarif) Uber die Honorierung
zahndrztlicher und zahntechnischer Leistungen massgebend. Bei im Ausland einge-
kauften zahntechnischen Arbeiten ist der auslandische Zahntechnikertarif massge-
bend, sofern er niedriger ist. *

4 Liegen die Kosten einer Zahnbehandlung voraussichtlich hoher als Fr. 2'000.—, ist
der EL-Stelle vor der Behandlung ein detaillierter Kostenvoranschlag einzureichen.
Fir eine Behandlung ohne vorgéngig genehmigten Kostenvoranschlag werden maxi-
mal Fr. 2'000.— vergitet. Sofern die Behandlung nachweisbar einfach, wirtschaftlich
und zweckmassig erfolgt ist, werden die Kosten iibernommen.

5 Die Kosten fiir den Voranschlag werden dem Betrag fir die Vergltung von Krank-
heits- und Behinderungskosten belastet.

6 Die Rechnung und der Kostenvoranschlag der Zahnarztin oder des Zahnarztes sowie
des zahntechnischen Labors sind entsprechend den Tarifpositionen nach UV/MV/IV-
Tarif einzureichen.

" Die Verglitung kann um maximal 20 Prozent gekiirzt werden, wenn die Zahnbe-
handlung auf wiederholte Vernachl&ssigung der tblichen Prophylaxe zuriickzufiihren
ist und die Kirzung zumutbar und verh&ltnismassig erscheint. *

§ 11  Pflege zu Hause durch Organisationen der Krankenpflege

! Kosten fir Pflege zu Hause werden nur vergitet, wenn sie infolge Alter, Invaliditét,
Unfall oder Krankheit notwendig ist und die Gemeinde sich gemass den Bestimmun-
gen der Pflegegesetzgebung an den Restkosten beteiligen muss.

2 Vergiitet wird nur die Patientenbeteiligung nach Art. 25a Abs. 5 KVG, soweit diese
von der versicherten Person zu tragen ist.
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§ 12 Betreuung zu Hause durch Organisationen

! Die Kosten fiir Betreuung zu Hause durch geeignete Organisationen werden vergii-
tet, wenn sie infolge Alter, Invaliditat, Unfall oder Krankheit notwendig ist.

2 Die Vergutung richtet sich hochstens nach den Tarifansatzen ffentlicher oder ge-
meinniitziger Organisationen, die im Betreuungsbereich tatig sind.

3 Bei einem nach den Einkommens- und Vermdgensverhéltnissen abgestuften Tarif
wird der tiefste Tarif angerechnet.

§ 13  Pflege und Betreuung zu Hause durch direkt angestelltes Pflegepersonal

! Die Kosten fiir direkt angestelltes Pflegepersonal werden zu Hause wohnenden Be-
zligerinnen und Beziigern mit einer Hilflosenentschadigung fiir schwere oder mittel-
schwere Hilflosigkeit nur fiir den Teil der Pflege und Betreuung vergiitet, die nicht
durch eine gemass § 38 der Verordnung Uber die Berufe, Organisationen und Betriebe
im Gesundheitswesen (VBOB) vom 11. November 2009 V) bewilligte Organisation
der Krankenpflege und Hilfe zu Hause erbracht werden kann.

2 Das Departement Gesundheit und Soziales legt Art und Umfang der Pflege und Be-
treuung, die im konkreten Fall nicht durch eine gemass § 38 VBOB bewilligte Orga-
nisation der Krankenpflege und Hilfe zu Hause erbracht werden kann, sowie das An-
forderungsprofil der anzustellenden Person fest. Die Kosten werden nur verglitet,
wenn das Departement Gesundheit und Soziales beigezogen wird und dessen Vorga-
ben eingehalten werden.

3 Fur direkt angestelltes Pflegepersonal geschuldete Arbeitgeberbeitrage an obligato-
rische Sozialversicherungen werden in die Berechnung der Vergiitung einbezogen.

4 Die Absitze 1-3 finden keine Anwendung, wenn die Pflege und Betreuung zu Hause
durch Familienangehdrige erbracht wird.

5 Als Pflege gelten alle Leistungen gemass Art. 7 der Verordnung des EDI Gber Leis-
tungen in der obligatorischen Krankenpflegeversicherung (Krankenpflege-Leistungs-
verordnung, KLV) vom 29. September 1995 2,

§ 14  Pflege und Betreuung zu Hause durch Familienangehdrige

! Kosten fir durch Familienangehorige erbrachte Pflege und Betreuung zu Hause

wohnender Beziigerinnen und Bezuger einer Hilflosenentschadigung fur schwere

oder mittelschwere Hilflosigkeit werden nur vergitet, wenn die betreffenden Fami-

lienangehdrigen

a)  nichtin der EL-Berechnung eingeschlossen sind,

b)  durch die Pflege und Betreuung nachweisbar einen langer dauernden und we-
sentlichen Erwerbsausfall erleiden und

¢) das ordentliche AHV-Alter noch nicht erreicht haben.
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2 Als Familienangehorige gelten die Verwandten in auf- und absteigender Linie oder
Geschwister. Verwandten gleichgestellt sind Ehegatten, Schwiegereltern, Schwieger-
tochter, Schwiegerséhne, Stiefeltern und Stiefkinder.

3 Ein Erwerbsausfall von mindestens 4 Wochen gilt als langer dauernd. Ein Erwerb-
sausfall von mindestens 10 Prozent gilt als wesentlich.

4 Die Kosten werden hachstens im Umfang des effektiven Erwerbsausfalls vergtet.
Die Vergitung einer hypothetischen Erwerbseinbusse ist ausnahmsweise mdglich,
wenn die Anspruch stellende Person glaubwiirdig darlegen kann, dass die geleistete
Pflege und Betreuung eine Person der Familie daran hindert, eine Erwerbstétigkeit
aufzunehmen oder weiterzufiihren.

5 Fur Familienangehorige geschuldete Arbeitgeberbeitréage an obligatorische Sozial-
versicherungen werden in die Berechnung der Vergutung einbezogen.

§ 15 Hilfe zu Hause durch Organisationen

! Die Kosten fiir hauswirtschaftliche Leistungen werden Gbernommen, wenn Hilfe
notwendig ist und sie durch geeignete Organisationen erbracht wird.

2 Die Vergltung richtet sich hdchstens nach den Tarifansétzen vergleichbarer 6ffent-
licher oder gemeinnitziger Organisationen.

3 Bei einem nach den Einkommens- und Vermdgensverhéltnissen abgestuften Tarif
wird der tiefste Tarif angerechnet.

§ 16 Hilfe zu Hause durch Privatpersonen und Drittpersonen

! Die Kosten fiir hauswirtschaftliche Leistungen werden mit hochstens Fr. 25.— brutto

pro Stunde und Fr. 4'800.— brutto pro Jahr vergiitet, wenn die Hilfe notwendig ist und

von einer Person erbracht wird, die

a)  nichtim gleichen Haushalt lebt oder

b)  nichtdurch eine gemass § 38 VBOB bewilligte Organisation der Krankenpflege
und Hilfe zu Hause eingesetzt wird.

2 Ist bei einem Ehepaar die Notwendigkeit der Hilfe zu Hause fiir beide Ehepartner

ausgewiesen, werden pro Jahr hochstens Fr. 8°000.— vergltet. *

3 Die EL-Stelle kann tiber Notwendigkeit und Umfang der hauswirtschaftlichen Leis-

tungen Zusatzabkl&rungen veranlassen.
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§ 17 Hilfe, Pflege und Betreuung in Tages- oder Nachtstrukturen

1 Kosten fur Hilfe, Pflege und Betreuung in Tagesstrukturen werden erwachsenen in-
validen Personen oder erwachsenen Personen mit einer Rente der AHV, die zudem
jahrliche Ergénzungsleistungen beziehen, vergitet, wenn sie sich in einer bewilligten
Tagesstétte gemdss § 5 BeV aufhalten. Dies gilt auch bei einem Aufenthalt in einer
ausserkantonalen bewilligten Tagesstatte fiir erwachsene invalide Personen. Die Kos-
tenvergutung erfolgt nach folgenden Kriterien: *

a)  der Aufenthalt muss mehr als zwei Stunden pro Tag dauern,

b)  die Anwesenheit bis zu flinf aufeinander folgenden Stunden gilt als halber und
ab flinf aufeinander folgenden Stunden als ganzer Tag,

¢)  flr halbe Tage werden hdchstens Fr. 22.50 pro Tag und fiir ganze Tage hdchs-
tens Fr. 45.— pro Tag angerechnet.

2 Kosten fir Hilfe, Pflege und Betreuung in Tages- oder Nachtstrukturen werden er-
wachsenen invaliden Personen oder erwachsenen Personen mit einer Rente der AHV,
die zudem jéahrliche Erg&nzungsleistungen beziehen, vergiitet, wenn sie sich in einer
gemass § 6 Abs. 8 des Pflegegesetzes (PfIG) vom 26. Juni 2007 Y anerkannten Tages-
oder Nachtstruktur aufhalten. Dies gilt auch fur Aufenthalte in einer ausserkantonalen
bewilligten oder anerkannten Pflegeeinrichtung. Die Kostenvergiitung erfolgt nach

folgenden Kriterien: *

a)  in Tagesstrukturen muss der Aufenthalt mehr als 5 Stunden pro Tag dauern,

b)  pro Tag bzw. pro Nacht werden inkl. Patientenbeteiligung geméss den Bestim-
mungen der Pflegegesetzgebung Kosten bis héchstens Fr. 120.— angerechnet.

3 Monatspauschalen werden bei Aufenthalt in Tages- oder Nachtstrukturen nicht ver-

gutet.

4 Keine Kosten werden vergitet bei

a)  Entléhnung fur eine allfallige Beschéftigung in der Tagesstruktur von uber
Fr. 100.— pro Monat,

b) * Heimaufenthalt mit EL-Berechnung gemass Art. 10 Abs. 2 ELG,

c) * Aufenthalt in einer anerkannten Tagesstétte geméss § 5 BeV oder einer ausser-
kantonalen Tagesstétte, die vom Standortkanton der Interkantonalen Vereinba-
rung fir Soziale Einrichtungen (IVSE) vom 13. Dezember 2002 2 unterstellt
wurde.

5 Die Erganzungsleistungen beziehende Person hat einen angemessenen Selbstbehalt

in Form des Betrags fur Verpflegung nach Art. 11 Abs. 2 der Verordnung uber die

Alters- und Hinterlassenenversicherung (AHVV) vom 31. Oktober 1947 3 selbst zu

tragen.
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§ 18 Begleitetes oder betreutes Wohnen

! Die Kosten fiir begleitetes oder betreutes Wohnen zu Hause werden mit héchstens
Fr. 25.— pro Stunde und Fr. 4'800.— pro Jahr vergitet, wenn die Begleitung oder Be-
treuung

a)  durch eine geeignete Einrichtung erbracht wird und

b)  die Notwendigkeit im Einzelfall &rztlich bescheinigt ist.

2 Die Vergutung ist mit detaillierten Rechnungen geltend zu machen. Monatspauscha-
len werden nicht vergitet.

§ 18Pis * Selbstbestimmtes Wohnen zu Hause

LFir ein selbstbestimmtes Wohnen zu Hause von erwachsenen betreuungsbedurfti-
gen Personen mit einer Rente der AHV wird ein monatlicher Pauschalbetrag von
Fr. 300.— gewahrt, sofern die Betreuung durch eine vom Kanton anerkannte Organi-
sation oder Fachperson erfolgt. *

a) *

b) *

§ 19  Vorubergehender Heimaufenthalt

1 Bei voriibergehendem Aufenthalt in einem Heim gelten die maximal anrechenbaren
Tagestaxen geméss § 2 Abs. 1 lit. a ELG-AG und § 42 Abs. 1 der Pflegeverordnung
(PfIV) vom 21. November 2012 V) 2. VVon der anrechenbaren Tagestaxe wird der Be-
trag fir volle Verpflegung gemdss Art. 11 Abs. 2 AHVV in Abzug gebracht. *

2 Kosten von Aufenthalten zur Entlastung von Angehdrigen werden berticksichtigt,
wenn der Aufenthalt in einem Heim erfolgt.

§ 20  Arztlich angeordnete Bade- und Erholungskuren

L Vergtet werden die Kosten fiir

a)  arztlich angeordnete Badekuren in einem nach Art. 40 KVVG anerkannten Heil-
bad,

b)  é&rztlich angeordnete Erholungskuren in einem geeigneten Kurhaus.

2 Die Kostenbegrenzung gemass § 42 Abs. 1 PflV gilt sinngemass. *

3 Die Ergéanzungsleistungen beziehende Person hat sich mit einem angemessenen

Selbstbehalt an den Kosten zu beteiligen. Sie zahlt den Betrag fir die volle Verpfle-

gung nach Art. 11 Abs. 2 AHVV.

4 Arztlich angeordnete Bade- und Erholungskuren werden fiir maximal 21 Tage pro

Kalenderjahr vergiitet. Pro Kalenderjahr betrdgt die Vergiitung maximal Fr. 1'000.—. *

9 SAR 301.215
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§ 21  Diaten

1 Auslagen fiir arztlich verordnete lebensnotwendige Diaten von Personen, die weder
in einem Heim noch in einem Spital leben, gelten als Krankheitskosten. Fir ausge-
wiesene Mehrkosten wird ein jahrlicher Pauschalbetrag von Fr. 600.— verglitet. *

2 Nicht vergitet werden Diatkosten bei *

a) Zoliakie,

b)  Laktoseintoleranz,

c) Diabetes mellitus,

d)  cholesterinarmer Diat und

e)  Reduktionsdiat.

§ 22 Transporte
L Es werden die ausgewiesenen Kosten flr folgende Transporte vergitet:

a) Notfalltransporte in der Schweiz,

b)  notwendige Verlegungen in der Schweiz,

¢)  Transporte zur nchstgelegenen medizinischen Behandlungsstelle,

d) * Transporte zu Tages- oder Nachtstrukturen geméss § 17 Abs. 2,

e)* Transporte zu Tagesstatten geméss § 5 BeV.

2 Vergiitet werden die tatsachlich anfallenden Kosten, die den glinstigsten Preisen der
offentlichen Transportmittel fur Fahrten auf direktem Weg entsprechen. Ist die versi-
cherte Person wegen ihrer Behinderung auf die Benuitzung eines anderen Transport-
mittels angewiesen, werden diese Kosten vergitet. Bei Personenwagen wird pro Ki-
lometer die Pauschale nach Art. 5 Abs. 3 der Verordnung des EFD (iber den Abzug
von Berufskosten der unselbstandigen Erwerbstatigkeit bei der direkten Bundessteuer
(Berufskostenverordnung) vom 10. Februar 1993 ¥ vergiitet, bei Taxifahrten die tat-
séchlichen Ausgaben.

3 Anfallende Kosten fiir Fahrbegleitungen werden nicht vergitet.

§ 23 Anschaffung von Hilfsmitteln

! Vergitet werden die Kosten fiir

a)  kostspielige orthopadische Schuhzurichtungen an Konfektionsschuhen; als
kostspielig gelten Zurichtungen, wenn sie den im Kreisschreiben tber die Ab-
gabe von Hilfsmitteln durch die Invalidenversicherung (KHMI) in Anhang 1,
Ziffer 6.6 genannten Betrag tbersteigen,

b)  automatische Zusédtze zu Sanitéreinrichtungen, wenn eine zu Hause lebende
Person ohne diese Zusétze allein nicht zur betreffenden Korperhygiene féhig
ist,

c) Nachtstiihle bei zu Hause lebenden Personen.

Y SR 642.118.1
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2 Ein Anspruch auf eine Vergltung in Hohe eines Drittels des Kostenbeitrags der

AHYV besteht zudem bei Hilfsmitteln,

a) die im Anhang der Verordnung uber die Abgabe von Hilfsmitteln durch die
Altersversicherung (HVA) vom 28. August 1978 U aufgefiihrt sind und

b)  an welche die AHV einen Kostenbeitrag geleistet hat.

§ 24 Leihweise Abgabe von Hilfsmitteln

1 Vergltet werden im Rahmen der Pflege zu Hause die Kosten fiir die leihweise Ab-
gabe von Elektrobetten, Krankenheber und Aufzugsténder. Die Notwendigkeit dieser
Hilfsmittel ist &rztlich zu bescheinigen.

§ 25  Reparaturen, Anpassungen und Erneuerungen von Hilfsmitteln

L Fir die Vergltung der Reparatur-, Anpassungs- und Erneuerungskosten gelten sinn-
gemaéss die Vorschriften der Verordnung uber die Abgabe von Hilfsmitteln durch die
Invalidenversicherung (HVI) vom 29. November 1976. 2

§ 26  Kostenbeteiligung in der Krankenversicherung

! Die ordentliche Franchise gemass Art. 103 Abs. 1 der Verordnung tber die Kran-
kenversicherung (KVV) vom 27. Juni 1995 ¥ wird vergttet. Der Selbstbehalt nach
Art. 103 Abs. 2 KVV wird bis zum ausgewiesenen jahrlichen Hochstbetrag vergitet.
2 Wird eine Versicherung mit hoherer Franchise nach Art. 93 KVV gewdhlt, ent-
spricht die Kostenbeteiligung hdchstens der Summe von ordentlicher Franchise und
Selbstbehalt geméss Absatz 1.

3 Bei voriibergehendem Aufenthalt in einem Spital wird die Kostenbeteiligung nach
Art. 64 Abs. 5 KVG nicht vergiitet.

D SR 831.135.1
2 SR 831.232.51
¥ SR 832.102

10


https://db.clex.ch/link/Bund/831.135.1/de
https://db.clex.ch/link/Bund/831.232.51/de
https://db.clex.ch/link/Bund/832.102/de

831.315

3. Schlussbestimmungen

§ 27 Publikation und Inkrafttreten

! Diese Verordnung ist in der Gesetzessammlung zu publizieren. Sie tritt am 1. Januar
2011 in Kraft.

Aarau, 17. November 2010 Regierungsrat Aargau

Landammann
Beyeler

Staatsschreiber
Dr. Griinenfelder
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Anderungstabelle - Nach Beschluss

Beschluss Inkrafttreten Element Anderung AGS Fundstelle
27.06.2012 01.09.2012 §8 Abs. 2 geandert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Titel gedndert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Abs. 1 geandert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Abs. 2 geandert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Abs. 3 geandert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Abs. 3, lit. a) geandert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Abs. 3, lit. b) geandert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Abs. 4 geandert 2012/5-12
27.06.2012 01.09.2012 §9 Abs. 5 geandert 2012/5-12
16.01.2019 01.03.2019 §10 Abs. 1 geandert 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 § 10 Abs. 1, lit. a) eingefiigt 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §10 Abs. 1, lit. b) eingefiigt 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §10 Abs. 1, lit. ¢) eingefiigt 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §10 Abs. 3 geandert 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §10 Abs. 7 eingefiigt 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §16 Abs. 2 geandert 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §19 Abs. 1 geandert 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 § 20 Abs. 2 geandert 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §20 Abs. 4 eingefiigt 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §21 Abs. 1 geéndert 2019/1-04
16.01.2019 01.03.2019 §21 Abs. 2 eingefiigt 2019/1-04
02.07.2019 01.01.2020 § 18" eingefiigt 2019/7-04
31.03.2021 01.01.2022 §8 Abs. 3 eingefiigt 2021/12-16
31.03.2021 01.01.2022 §17 Abs. 1 geandert 2021/12-16
31.03.2021 01.01.2022 §17 Abs. 2 geandert 2021/12-16
31.03.2021 01.01.2022 § 17 Abs. 4, lit. b) geédndert 2021/12-16
31.03.2021 01.01.2022 §17 Abs. 4, lit. c) eingefiigt 2021/12-16
31.03.2021 01.01.2022 §22 Abs. 1, lit. d) geédndert 2021/12-16
31.03.2021 01.01.2022 § 22 Abs. 1, lit. e) eingefiigt 2021/12-16
27.03.2024 01.05.2024 § 18" Abs. 1 geandert 2024/03-10
27.03.2024 01.05.2024 § 18" Abs. 1, lit. a) aufgehoben 2024/03-10
27.03.2024 01.05.2024 § 18" Abs. 1, lit. b) aufgehoben 2024/03-10

12




831.315

Anderungstabelle - Nach Paragraph

Element Beschluss Inkrafttreten Anderung AGS Fundstelle
§8 Abs. 2 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§8 Abs. 3 31.03.2021 01.01.2022 eingefiigt 2021/12-16
§9 27.06.2012 01.09.2012 Titel gedndert 2012/5-12
§9 Abs. 1 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§9 Abs. 2 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§9 Abs. 3 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§9 Abs. 3, lit. ) 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§9 Abs. 3, lit. b) 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§9 Abs. 4 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§9 Abs. 5 27.06.2012 01.09.2012 geandert 2012/5-12
§10 Abs. 1 16.01.2019 01.03.2019 geandert 2019/1-04
§10 Abs. 1, lit. a) 16.01.2019 01.03.2019 eingefiigt 2019/1-04
§10 Abs. 1, lit. b) 16.01.2019 01.03.2019 eingefiigt 2019/1-04
§10 Abs. 1, lit. ¢) 16.01.2019 01.03.2019 eingefiigt 2019/1-04
§10 Abs. 3 16.01.2019 01.03.2019 geandert 2019/1-04
§10 Abs. 7 16.01.2019 01.03.2019 eingefiigt 2019/1-04
§16 Abs. 2 16.01.2019 01.03.2019 geandert 2019/1-04
§17 Abs. 1 31.03.2021 01.01.2022 geandert 2021/12-16
§17 Abs. 2 31.03.2021 01.01.2022 geédndert 2021/12-16
§ 17 Abs. 4, lit. b) 31.03.2021 01.01.2022 geédndert 2021/12-16
§ 17 Abs. 4, lit. c) 31.03.2021 01.01.2022 eingefiigt 2021/12-16
§18"° 02.07.2019 01.01.2020 eingefiigt 2019/7-04
§ 18" Abs. 1 27.03.2024 01.05.2024 geandert 2024/03-10
§ 18" Abs. 1, lit. a) 27.03.2024 01.05.2024 aufgehoben 2024/03-10
§ 18" Abs. 1, lit. b) 27.03.2024 01.05.2024 aufgehoben 2024/03-10
§19 Abs. 1 16.01.2019 01.03.2019 geéndert 2019/1-04
§ 20 Abs. 2 16.01.2019 01.03.2019 geéndert 2019/1-04
§20 Abs. 4 16.01.2019 01.03.2019 eingefiigt 2019/1-04
§21 Abs. 1 16.01.2019 01.03.2019 geandert 2019/1-04
§21 Abs. 2 16.01.2019 01.03.2019 eingefiigt 2019/1-04
§22 Abs. 1, lit. d) 31.03.2021 01.01.2022 geandert 2021/12-16
§22 Abs. 1, lit. €) 31.03.2021 01.01.2022 eingefiigt 2021/12-16
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