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* Stand der verbands-
internen Diskussion:
30. August 2000.

DOSSIER

EcKPUNKTE ZUR NEUSTRUKTURIERUNG
DES GESUNDHEITSWESENS

Ein Beitrag des Freien Verbandes Deutscher Zahnarzte e.V. zur Diskussion
um die Weiterentwicklung des deutschen Gesundheitswesens*

Das System der deutschen gesetzlichen Krankenversicherung (GVK) ist
seit Mitte der siebziger Jahre des vorigen Jahrhunderts in einem Zustand
permanenter Reformbediirftigkeit. Seit iiber 25 Jahren versucht der Ge-
setzgeber mit staatlichen Eingriffen und Regulierungen die Strukturen
aus dem 19. Jahrbundert in das 21. Jahrhundert zu transformieren. Die
allgegenwiirtige und parteiiibergreifende Reformdiskussion in unserer
Gesellschaft zeigt, dass in Abkehr vom bisherigen System der gesetzlichen
mit dem Lohnsystem verkniipften Krankenversicherung villig neue Wege
beschritten werden miissen, um insbesondere den Herausforderungen einer
immer dlter werdenden Bevilkerung und eines rasanten medizinisch-
technischen Fortschritts gerecht zu werden.

Der Freie Verband Deutscher Zahnirzte e.V. méchte einen Beitrag zur
Diskussion leisten und schligt folgende Neuorientierung im Gesundheitswesen vor:

Die gesetzliche Krankenversicherung ist zu privatisieren.
Jeder Biirger hat obligatorisch eine Krankheitskosten-Versicherung fiir den Kern-
leistungsbereich abzuschliessen.

Fiir diese obligatorische Krankheitskosten-Versicherung gelten folgende Grundsiitze:

* Einheitliche, einkommens- und risikounabhingige Beitrige

* Hirtefallentlastung durch staatliche Beitragszuschiisse und gestaffelte Selbstbehalte
* Familienforderung durch staatliche Beitragszuschiisse

* Aufnahme(Kontrahierungs-)zwang

* Kiindigungs(Diskriminierungs-)verbot

e Ubertragbarkeit der Altersriickstellung

Fiir den Kernleistungsbereich gilt:

Der Kernleistungsbereich enthilt die zur Absicherung der sogenannten «grossen Risi-
ken» notwendige medizinische Versorgung.

Uber den Kernleistungsbereich hinausgehende Leistungen kénnen individuell und
eigenverantwortlich im Wahlleistungsbereich versichert werden.

Ausgestaltung des Kernleistungsbereiches in der Zahnmedizin:

Der Kernleistungsbereich wird durch versicherungstechnische Grenzen gegeniiber
dem Wahlleistungsbereich abgegrenzt, wobei auch hier die Bestimmungen iiber Kosten-
erstattung und Selbstbehalt gelten. Fiir die Definition des Kernleistungsbereichs ist ein
Sachverstindigengremium zustindig.

Anmerkung der Redaktion:

Der hier zur Diskussion gestellte Lésungsvorschlag liegt nahe bei der Lésung des derzeitigen Krankenversi-
cherungsgesetzes (KVG) der Schweiz, wobei die Wettbewerbsverzerrung durch die Direktsubventionierung
der Krankenhiuser, wie wir sie in der Schweiz immer noch praktizieren, wegfillt. Die ganze Problematik der
tendenziell unbegrenzten Anspriiche an ein immer raffinierter und teurer werdendes Versorgungssystem wird
im geplanten Sachverstindigengremium zu entscheiden sein. Dort miissen tendenziell unbegrenzte Anspriiche
den prinzipiell beschrinkten Finanzierungsméglichkeiten gegeniibergestellt und der Spielraum fiir kollektive
und individuelle Lésungen immer wieder neu ermittelt werden. Die Grundprobleme einer optimalen Ge-
sundheitsversorgung und -vorsorge werden dadurch nicht gelést, aber die Kriterien der Rationierung werden
in einem rationalen Verfahren transparenter. Damit kénnen sie auch immer wieder und an neue Gegebenhei-
ten, Entwicklungen und Werthaltungen adaptiert werden.
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