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Systemkonkurrenz sorgt fir umfassende

Gesundheitsversorgung fur alle Versicherten

Deutschland HEUTE 2 Versicherungssysteme
eine Versorgungsstryktys

Gemeinsame
Versorgungsstruktur

... mit Méglichkeit der Differenzierung!

EINHEITSKASSE Parallelstrukturen mjt

privilegiertem Zugang

Gesetzliches Exklusive Vermdgende

Zwangs- .
d Privatpraxen Barzahler

system

Versorgungs-
system

... ohne Leistungsdifferenzierung!

Grafik: PKV-Verband (leicht modifiziert)
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Ergebnisstarker Systemwettbewerb:

Die PKV als wichtiges Korrektiv

Die PKV als Korrektiv und MaRstab in der PKV ,Ohne die Konkurrenz von

Privatversicherungen ware die
Gefahr, dass der Leistungskatalog

VergleichsmaRstab fir ...

... die Ordnungspolitik _ Freiheit und auf eine minimale Grundversorgung
Eigenverantwortung reduziert wird, gréRRer. In einem
) ) ) Einheitssystem liel3en sich die
... die gesetzlich vertragliche Leistungen leichter reduzieren.
versicherten Patienten Leistungssicherheit I
Vorstandsvorsitzende GKV-Spitzenverband
... die Leistungserbringer GOA/GOZ

,<alles, was medizinisch
maoglich und notwendig
ist”

... zeitnahe Teilhabe am
medizinischen Fortschritt

Grafik: PKV-Verband (2013)

1. Artikel ,Der finanzielle Druck auf die Krankenkassen wird immens®, in: Tagesspiegel v. 01.07.2008, abrufbar unter (zuletzt abgerufen am 10.03.2016):
http://lwww.tagesspiegel.de/ politik/deutschland/vorstandschefin-dorispfeiffer-der-finanzielle-druck-auf-diekrankenkassen-wird-immens/1825800.html


http://www.tagesspiegel.de/

Verhaltnis von Krankenstand
und Gesundheitsausgaben
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Burden of disease (DALYs)*
Per 100'000 Inhabitants
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* DALY - Disability adjusted life years
**Purchasing power parity

Total health expenditure per capita
PPP** international Dollar

SOURCE: WHO Health Statistics 2008 (WHOSIS); Global burden of disease report

Daniel Bahr, Jahrestagung Wien, 10.03.2016



Starken und Schwachen nationaler
Gesundheitssysteme im Vergleich

B stark
B schwach

Offentlicher Sektor

Privater Sektor

Umfang des Versicherungsschutzes

Sozialvertraglichkeit

Grafik: IGSF 2005; WIP (2013) (aus dem Englischen Ubersetzt, leicht modifiziert)
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Die PKYV leistet einen tberproportionalen
Finanzierungsbeitrag im Gesundheitssystem

Mehrumsatzberechnung 2013 im Uberblick
Betrdge in Milliarden Euro

Bereich PKV-Ausgaben GKV-Ausgaben Mehrumsatz

Ambulante arztliche Versorgung 9,902 4,288 5,615

Arznei- und Verbandmittel 4,629 3,807 0,822

Heilmittel 1,554 0,618 0,936

Hilfsmittel 1,245 0,835 0,410

Stationarer Bereich 8,358 7,778 0,580

Zahnmedizinischer Bereich 4,789 1,571 3,218

Heilpraktiker 0,295 0,000 0,295

Kuren 0,060 0,093 -0,033

Gesamt 30,832 18,990 11,843

1
wemqe Prlvatpatlenten brmqen viel Geld = 30,8 Mrd. Euro flieRen durch die PKV-Versicherten ins
. Gesundheitssystem
Einnahmen Privat Versicherte Gesetzlich Versicherte ) . ) ) ) )
! = Zum Vergleich: Waren die gleichen Versicherten in
Knapp ein Drittel der GKV versichert, hatte die GKV dafir nur 19 Mrd.
der Einnahmen
werden mit Privat- aufgewendet
patienten gemacht = Der generierte Mehrumsatz von 11,8 Mrd. (Jahr
Anteil an den Gesamt- 3% Sonstige 2013) flieBt ins Gesundheitssystem, womit alle
einnahmen nieder: . . L.
gelassener Arzte Versicherten in GKV und PKV profitieren
2

1. Niehaus, Frank: Der Gberproportionale Finanzierungsbeitrag privat versicherter Patienten im Jahr 2013, WIP-Diskussionspapier 02/2015

2. Zentralinstitut fur die kassenarztliche Versorgung; PKV-Verband; F.A.Z.-Grafik Piron
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Der europaische Vergleich zeigt:

Das Leistungskatalog in Deutschland ist senr umfassend

- Zusammensetzung des gesetzlichen Leistungskatalogs -

B enthalten

. teilweise enthalten

I nicht enthalten AT
=1L LR

Arztliche Behandlung

Zahnbehandlung

Zahnersatz

Hilfsmittel

Krankenhausbehandlung

Krankengeld *

Quelle: WIP 2013
* existent, aber sehr gering
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Deutschland belegt eine Spitzenposition

beim Zugang zu medizinscher Versorgung

Wartezeiten im internationalen Vergleich

in Prozent

>4 Monate auf geplanten Eingriff
Deutschland ] gep g

7 - >2 Monate auf Facharzt-Termin
7
USA 9
. 7
Schweiz 5
Frankreich /
rankreic 08
. . 21
GrolRbritannien 19
Schweden 22 34
Kanada 25

Quelle: Commonwealth Fund International Health Policy Survey (2013)
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Systemkonkurrenz sichert Zugang zu Fachéarzten
fr alle Versicherten gleichermalien

Verlust von Zusatzvergutungen je Praxisinhaber

Durchschnitt 43.433 € = Ambulante Zusatzvergltungen
sind Voraussetzung fur

Dermatologie 134.653 € ~ . . . .
= arztliche Investitionen in die
Orthopadie 128655 ¢ medizinische Infrastruktur
Urologie 97.077 €
Augenheilkunde 97.070 € .
e Ohrenheilkund S h 260 € » Flachendeckende Versorgung
alsTRasen-nrennefiinde ' mit Facharzten wére gefahrdet
Chirurgie 88.975 €
Frauenheilkunde 72.400 € ) ) )
S ST 11054 € » Finanzielle Kompensation zur
eurologlie/rsychiatrie/rFsycnotnerapie .
SIe/TsY y P Aufrechterhaltung des
I A REHEIDE aktuellen Versorgungsniveaus
Kinderheilkunde 30.510 € erforderlich
Allgemeinmedizin 14.741 €

Quelle: Verband der Privatarztlichen Verrechnungsstellen e.V.
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Dualismus befltgelt Innovationswettbewerb

Abteilung Qualitatsprifung von Pflegeeinrichtungen (QPP)

»,Die PKV hat das beste
Beratungssystem, das wir in
Deutschland im Bereich der Pflege

COMPASS — Private Pflegeberatung
haben. Die aufsuchende

MEDICPROOF — Der medizinische Dienst der Privaten Pflegeberatung ist genau das,
was wir brauchen. [...]

Da kann die GKV ohne Frage von
Zentrum fur Qualitat in der Pflege (ZQP) der PKV lernen®

Karl-Josef Laumann, Juli 2015
Staatssekretar im Bundesministerium fur Gesundheit

,Altern in Balance” — ein Projekt der BZgA

Daniel Bahr, Jahrestagung Wien, 10.03.2016
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Systemwettbewerb als Innovationsmotor:
Beispiel ,Immunologisches Stuhlverfahren®

» |mmunologischer Stuhltest wird nicht durch
die GKVen erstattet

» GKYV erstattet den alten Hamocculttest.
= GBA hat Evaluation beauftragt
» PKV erstattet die Kosten seit langerem
» GKVen ziehen langsam nach

Lebenszeitrisiko fur Darmkrebs

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, » Senkung des Sterblichkeitsrisikos

0 MERPRERR TR RIYY durch rechtzeitige Entdeckung und
G ittritiiterirititereereeaeee Entfernung von Darmpolypen

In Deutschland erkranken jeder 14.Mann und jede 17. Frau im Laufe des Lebens an Darmkrebs.

Quelle: www.unternehmen-gegen-darmkrebs.de

Daniel Bahr, Jahrestagung Wien, 10.03.2016
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Medizinischer Fortschritt kann

zU Beitragssteigerungen fuhren

Beispiel - Neues Arzneimittel bei Hepatitis C

éHepatitis C

= Ansteckung Uber Blut

= Symptome u.a. Leberentztindung,
Konzentrationsstérungen, Gliederschmerzen

= Fdhrt zu Leberzirrhose

eNeues innovatives Arzneimittel
= Neueinfihrung 2014/ Anfang 2015

—

Nix L9n15011 ”w

= Heilung moéglich mit geringen Sovaldi”
Nebenwirkungen Ssofosbuvir) Tablet
400 mg

= Kosten pro Patient:
— 43.000 EUR (12 Wochen) bzw.

———

"‘"wuum--o#ﬂ"" '

87.000 EUR (24 Wochen) [ ::_fﬁ
— Kombination mit weiteren Wirkstoffen ¥__/
— Therapiekosten insgesamt LGG__"?,“I

bis zu 200.000 EUR

Daniel Bahr, Jahrestagung Wien, 10.03.2016
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Die Einheitskasse zerstort ein demografiefestes
System und |0st die grundlegenden Probleme nicht

Demographische Entwicklung in Deutschland

Alterungsriickstellungen in der Privaten
Kranken- und Pflegeversicherung
in Milliarden Euro

2010 81,5 Millionen Einwohner 2050* 69,4 Millionen Einwohner

AAAAAAAAAAAA anner .7 Frauen | nner = Frauen S8 7. .

I P . 110 | ' b 134,4
------ 113,4

' ' Ty ii

"""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" 2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014

600 300 Biirger in Tausend 300 600 00 300 Biirger in Tausend 300

*Annahme: Geburtenhéufigkeit annahernd konstant bei 1,4 Kindern je Frau; Jahrlicher Wanderungssaldo plus 100 000 Personen
SZ-Graphik; Quelle: Statistisches Bundesamt

600

Quelle: PKV

Daniel Bahr, Jahrestagung Wien, 10.03.2016
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Staatlicher Einfluss auf die Gesundheitsversorgung
wurde mit der Einfuhrung der Einheitskasse zunehmen

Steuerzuschuss zur Gesetzlichen Krankenversicherung
in Milliarden Euro

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016*2017*

* Prognose Quelle: BMG

Wer bezahlt, bestimmt:
,Gesundheitsversorgung
nach Kassenlage”

Der Finanzminister wird zum
Gesundheitsminister

,Gesundheitsversorgung
nach Kassenlage® droht
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Fazit: Die PKV starkt das deutsche Gesundheitssystem

die Dualltat aus

GKV und PKy

Die Biirgerversicherung ist der
,Turbolader fiir Zwei-Klassen-Medizin"?

Prof. Dr. Frank Ulrich Montgomery
Président der Bundesdrztekammer
Deutscher Arztetag, Mai 2013

Die PKV als Teil des Gesundheitswesens ist Garant fir:

* Freiheit und Vielfalt " Leistungssicherheit

= Eigenverantwortung * Teilhabe am medizinischen Fortschritt

= Generationengerechtigkeit = freie Arztwahl und Therapiefreiheit

Die Dualitat ist der beste Schutz vor ,,Zwei-Klassen-Medizin®“.



