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Gesundheitspolitische Herausforderungen

1. Struktur der Beitragseinnahmen und -ausgaben

Verteilung der Versicherten, der Beitragseinnahmen und der

Leistungsausgaben in der GKV (2007, in Prozent)
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Gesundheitspolitische Herausforderungen
2. Altersausgleich in der GKV

Entwicklung des Defizits in der
Krankenversicherung der Rentner KVdR (in mrd. Euro)

1978 1982 1986 1990 1992 1994 1996 1998 2000 2002 2004 2006 2007 2008

Leistungsausgaben
der Rentner minus
Beitrage der Rentner

Quelle: BMG

@ Pkv
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Gesundheitspolitische Herausforderungen
3. Demographischer Wandel: Der Altenquotient

Altenquotient 2010 2030 2050
(U-65jahrige in Prozent
der 15-64jahrigen) 31,1 50,2 64,4
Quelle:
Statistisches Bundesamt Dortmund 2.11.2010 4 von 31
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Gesundheitspolitische Herausforderungen
4. Medizinischer Fortschritt

Medizinischer Fortschritt und
Kostenentwicklung im Gesundheitswesen

2003 —vollstandige
AuUs- Entschliisselung des
gaben menschlichen Erbguts
1968 — erste K nochen-
mar ktransplantation bei 1978 -
L euké@mieerkrankung
/ daserste
Retorten-
1962 - Baby 1984 _die
Anti-Baby-Pille K er nspintomogr aphie
wird in ab 1969 wird Klinisch
1954 - mpfstoff Deutschland —breite eingefuhrt
gegen Kinderldhmung zugelassen Anwendung
I \ der Dialyse
1958 - erster
1954 - erste Her zschrittmacher 1976 -erste
erfolgreiche
Nierentransplantation Computertomographie
1967 - erste Her ztr aboprorrowron |

2007 - Empfehlung
far Impfung zum
Schutz gegen

Gebér mutter halskrebs

Jahr

1950 55 60 65 70 75 80 85 90 95 2000 2008

O
Y PKV
Verband der privaten Dortmund 2.11.2010
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Gesundheitspolitische Herausforderungen
5. Allgemeine Kostenentwicklung im Gesundheitswesen

Preisart wicklung im
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Gesundheitspolitische Herausforderungen
6. Beitragssatzprognosen

Der Beitragssatz zur GKV bis 2050

in Prozent vom beitragspflichtigen Einkommen

35 .. Prognose Beske
(mittleres Szenario)
30 Prognose Cassel
(mittleres Szenario) :
mm Prognose Breyer/Ulrich : o
26 ... (mittleres Szenario) : '
22 o, E eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen e 4 :
: davon 4-5 % -Punkte
18 v E... aus demographiSChen Griinden ? ........................... ™

2006 10 15 20 25 30 35 40 45 2050

PPV
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Zukunft der Gesetzlichen Krankenversicherung
Staatliche Rationierungen in der GKV im historischen Riickblick
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Kompensation von Rationierung durch Zusatzversicherungen
Wahltarife in der PKV systemkonform, in der GKV systemfremd

Private Gesetzliche . .
Krankenversicherung Krankenversicherung Ve’brazg,:”'den
€r,
, _ . * Kalkulation nach dem PrinziN Schlltz:»
" Kalkulation der Tarife gemaly der Plausibilititsdarstellung

Kalkulationsverordnung (KalV) L o
. i * Risiko der Fehlkalkulation liegt
* Risiken der Fehlkalkulation tragen bei gesetzlich Versicherten

die Eigenmittel des Unternehmens, _
" Es fehlt ein umfassendes Regelwerk

" Rahmenbedingungen flr fir Beitragsanpassungen

Beitragsanpassungen im VAG
(unter anderem Treuhénder) = keine Beitragsstabilitat:

= Beitragsstabilitat durch die Bildung altersabhangige Pramienentwicklung
von Alterungsruckstellungen

» kein lebenslanger Versicherungsschutz
(s. Schliefung TK-Tarif!!!)

Fazit: stabile Finanzierung Fazit:

von Gesundheitsleistungen

" Lebenslanger Versicherungsschutz!

PPV

K e Loy Dortmund 2.11.2010 9 von 31
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®

¥ PKV

Verband der privaten

Kompensation von Rationierung durch Zusatzversicherungen Krankenversicherung e.V.
Sind alle Rationierungen in der GKV durch PKV-Zusatzversicherungen
kompensierbar?

* Nur explizite Leistungseinschrankungen in der GKV schaffen ein klar
definiertes Marktsegment fur Zusatzversicherungsleistungen.

* Die versteckte Leistungskurzung durch implizite Rationierung, etwa
durch Budgetierung, laldt sich nicht kompensieren.
* Risiken mussen wahrgenommen werden.

* Risiken mussen kalkulierbar sein. Eine reine ,Innovationsversicherung’ lasst
sich nicht kalkulieren. Denn Innovationen sind Produkte, die es noch nicht
gibt.

¥ PKV
e water Dortmund 2.11.2010 10 von 31
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Perspektiven fur ein leistungsfahiges Gesundheitswesen
Neue Balance aus Umlagefinanzierung und Kapitaldeckung
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Beispiele:

Krankengeld (6,6 Mrd. €)
Zahnersatz (2,9 Mrd. €)
Zahnleistungen (11 Mrd. €)
private Unfalle (9 Mrd. €)

Leistungsumfang

Leistungsarten

Verband der privaten
Krankenversicherung e.V.
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Die private Krankenversicherung
Solidarisch, generationengerecht und gut fur alle

Die private Krankenversicherung

" solidarisch: ,Gesund” fur ,Krank"

* zukunftssicher und schuldenfrei

" generationengerecht: Eigenvorsorge furs Alter
" gut fur alle: Mehrumsatz (10,5 Mrd. €)

" gut fur alle: PKV als ,Innovationsmotor*

" Wahrnehmung als Korrektiv

" Schutz vor dem demographischen Wandel:
Das Prinzip der Kapitaldeckung

PPV

Verband d ivat
Krane':rkemErsienrhl:z'r::geen.v. Dortmund 2.11.2010

Heute

|

Altenquotient:
(> 65 Jahre je 100 Personen
im erwerbsfahigen Alter)

é

2050

12 von 31
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Der Koalitionsvertrag
Bekenntnis zur Dualitat von GKV und PKV

— Kurskorrektur in der GKV
- Beitragsautonomie
- Festsetzung der Arbeitgeberbeitrage

- Bekenntnis zur PKV

— Abschaffung der Drei-dahres-Frist
- Klarung der Zustandigkeit fur Wahl- und Zusatztarife

- Prufauftrag Basistarif
- Beitragslucke fur Hilfebedurftige
- Kombination mit Zusatzversicherung
- ,Beobachtungspflicht (Basistarif-Belastungs-Index)

~  Novellierung der Gebiihrenordnungen (GOA/GOZ)?
- Problem: Kostensteigerung
- Lésung: Vertragskompetenz/Offnungsklausel

— Pflegeversicherung, erganzende Kapitaldeckung
- demographiesicher, individuell, obligatorisch

PPV

Verband der privaten Dortmund 2.11.2010 13 von 31
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Fortsetzung der Steuer- und Schuldenfinanzierung der GKV
(Schuldenfinanzierte) Bundeszuschisse in der GKV

Bundeszuschusse
in der GKV (in Mrd. €)

Extrazuschuss 3,9 Mrd. €
(Sozialversicherungs-
Stabilisierungsgesetz)

4,2

2,5 25

1,5

—

7,2

15,7
Extrazuschuss
15,3 2,0 Mrd. € (Ergebnis
== der Kabinettsklausur)
14,0 14,0 14,0 14,0 14,0
13,3 -
11,8 lllllllll

1,0

Planungen gemaR GKV-WSG
=== Konjunkturpaket Il (ab 2009)

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

PPV

Verband der privaten
Krankenversicherung e.V.

Dortmund 2.11.2010

2012 2013 2014 2015 2016
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GKV-Finanzierungsgesetz
Mehr Wahlfreiheit - Riicknahme der 3jahrigen Wartezeit

Anstieg der
Versicherungspflichtgrenze 4b.bal #
(von 2000-2010) * GKV-FinG (Kabinettsbeschluss)

4770
®" Rucknahme der

45,600 dreijahrigen Wartezeit

" Wegfall widersinniger
Zustande bei Wechsel eines

40600 | v, Selbstandigen in ein

Angestelltenverhaltnis

= Ruckkehr zum fairen
GKV/PKV-Systemwettbewerb

1002 21008 1004 200e 2004 20O0F 2002 2006 2010

Quelle: BMG

PPV
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Arzneimittelpolitik
Handlungsbedarf bei den Arzneimitteln

Anstieg der . . .
- . Einbeziehung PKV ins
Arznelmlttelausgaben AMNOG:
in der GKV und PKV Herstellerrabatte nach
§ 130 a SGB V
+ 85 % § 130 b SGB V
" aber:

+8.6 % - kein eigenstandiges
PKV-Verhandlungsmandat
- kein mit der GKV

gleichberechtigtes
Verhandlungsmandat

1997 bis 2007 2007 bis 2008

Quelle: PKV: GKV

¥ PKV
Verband der privaten Dortmund 2.11.2010 16 von 31
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Arzneimittelpolitik

Handlungsbedarf bei den gesetzlichen Rabatten

Preise fur verschreibungspflichtige Arzneimittel

PrrV

Verband der privaten
Krankenversicherung e.V.

Beispielrechnung En(_jpreis far End_preis far
die GKV die PKV
Herstellerabgabepreis 100 € 100 €
* é?g&%m%ne]:;t?schlége 17,28 € 17.28€
+ | Mehrwertssteuer 22,28 € 22,28 € (
- :";;&‘i;;summe GKV | 139,56 ¢ 139,56 € [ f:e:: ;’/"
- | GKV-Apothekenrabatt 1,75 €
| Gesetzlicher e L,ES isf keinem Vefsicherten ZUu
GKV-Rabatt (16 %) vermitteln, dass ftir ein und dasselbe
= | Summe GKV 121,81 € Arzneimittel lediglich aufgrund des

Versichertenstatus ein hbherer
Preis zu zahlen ist.”

Dortmund 2.11.2010 17 von 31
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Arzneimittelpolitik
Zubereitung von Zytostatika

Arzneimittelpreisverordnung fur individuelle
Zubereitungen von Zytostatika

Beispiel: Chemotherapie vor bis Ende  hoffentlich
Einkaufskosten der Arzneimittel 3.000 € 2009 2011 bald
GKYV zahlt Hilfstaxe von 53 € 143 € ©
+ Zuschlag von 3 % der Einkaufskosten *, % S
< m@ o (g
PKV zahlt Hilfstaxe von bis zu 10 € 2710€ | %% A
+ Zuschlag von 90 % der Einkaufskosten ' 2° v %
oY %
2%% 9
Summe GKV 3.143 € Lo Q o
R
c 2
290
S PKV T 5.710 €
umme Uber gg % )

PrrV

R LU Dortmund 2.11.2010 18 von 31
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Beitragsstabilitat in der PKV
Das Prinzip der Kapitaldeckung: Schutz vor dem demographischen Wandel

Pramie Verlauf der
Krankheitskosten

Alterungs-
ruckstellung

zu zahlende
konstante Pramie

1iges“ Kollektiv @&

= '

L 4
l““

Alter
Eintrittsalter

Verband der privaten
Krankenversicherung e.V.
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Beitragsstabilitat in der PKV
Beitragsanpassung bei medizinischem Fortschritt

Pramie
Altersabhangige Beitragsanpassung:

in altes Kollektiv hat weniger Zeit als ein junges Kollektiv Uber

Zinseszins Alterungsriickstellungen im Umfang der neuen

Leistung (=medizinischer Fortschritt) aufzubauen

:

Medizinischer Fortschritt
Beitragsanpassung im alten Kollektiv

n

] Medizinischer Fortschritt
GESNEEENEEEERaEEEESR Beitragsanpassung im jungen Kollektiv
| ] [ |

zu zahlende konstante Pramie
(Medizinischer Status Quo)

Alter
Medizinischer Medizinischer
Fortschritt im Fortschritt im
jungen Alter hoheren Alter

¥ PKV
Verband der privaten Dortmund 2.11.2010 20 von 31
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Beitragsstabilitat in der PKV
Die drei Saulen der Altersvorsorge in der PKV

Das Prinzip der Kapitaldeckung

—
Die drei Saulen der Altersvorsorge in der PKV

Brxy C emetime mew
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. Reformbedarf in der PKV: Gesundheits- und Kostenmanagement

Mehrumsatz der Privatpatienten

Mehrumsatz
der Privatpatienten 105 " = Mehrumsatz
= 51 % der gesamten
Angaben in Mrd. € 9,6 10 PKV-Leistungsausgaben
_ 9,5 = systemiibergreifender
Index 2001 = 100 8,5 0 Solidarbeitrag
8,1 8 * Aber: Mehrumsatz

begrindungspflichtig !

Mehrumsatz auf
begriindbaren
— — Mehrumsatz begrenzen !

2001 2002 2003 2004 2005 2007

Quelle: WIP

Verband der privaten
Krankenversicherung e.V.
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Reformbedarf in der PKV: Gesundheits- und Kostenmanagement
Mehrumsatz der Privatpatienten

Beispiele fur Mehrumsatz
Arzte und Labore
erhalten fiir (vergleichbare) Leistungen héhere Preise

Honorar GKV Honorar PKV

MRT-Aufnahme Kopf

(Magnetresonanztomographie) 120,25 € 461,63 €
Belastungs-EKG 19,81 € 59,66 €
Calcium (Labor) 0,25 € 2,68 €

Quelle: PKV-Verband; IGES

¥ PKV
Verband der privaten Dortmund 2.11.2010 23 von 31
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Bestandsaufnahme: Ausgabenentwicklung in der PKV
Koalitionsvertrag: ,,Kostenentwicklungen sind zu berticksichtigen*

Versicherungsleistungen fur

150 - am bulante Arztbehandlung : v 487 %
jeVersicherten mit und ahne PKV ’
Berucksichtigung des Beihilfeanteils fohne Belhlife) + 423 %

140 = [ |ndex 1999 = 100) I :

; s t 1 i :
: ; r : PKV imit Binim;

130 — :

b

120 —% ; } i

i E GKV i
110 E A E— $ i
t i ...Mehrzahlungen der PKV
100 IE I mussen begrundbar sein ...
H T + L]

1993 00 2001 02 2003 04 2005 O0e 2007 08 2003

sunlle : BMG; PR

PPV
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Bestandsaufnahme: Ausgabenentwicklung in der PKV
Bedeutung der Privatpatienten fiir die Arzte

Anteil der ambulanten Arzthonorare

von PKV-Versicherten am
13 % = Gesamthonorar {in Pozent)

riirFF444
(JJEEL]

23 % :
F Antall der Arzthonorars
$ von PEV-varslchartan
1% — am Geamthonorar =
3% : s :
1 F I
Zum vergelch:
17 % fntall dar i S

i PEv-varslcherten:70.8 %
158 % 3

1992 36 1%9%8 00 02 03 04 03 08 2007

15 %

| apae 3101
.
H44

Quelle: WIP; PKV

PPV
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Bestandsaufnahme: Ausgabenentwicklung in der PKV
Koalitionsvertrag: ,,Kostenentwicklungen sind zu berticksichtigen*

Ausgaben der ambulanten arztlichen
Behandlung je Vollversicherten mit
Berucksichtigung der Beihilfe in €uro

000 € i —— -
7150 € ._.f.____-____;_ 'i"—-/.-—::ﬁ,df €
En“ f [ | . ---_--+--------¢:l_-------fr--
B e E— i 369,6 €
297,0 € : :

el
—
[ —]
i
‘i
%
++++i
|
|
|
|
|
|
|
|
A +-

1999 2002 2005 2009

PPV
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Bestandsaufnahme: Ausgabenentwicklung in der PKV
Koalitionsvertrag: ,,Kostenentwicklungen sind zu beriicksichtigen*

Versicherungsleistungen fiir
Zahnbehandlung und -ersatz

150 = i Versicherten mit und ohne
Berdcksichtigung des Beihifearteils
{an o [ Index 1333 = 100

|

b

444 gH4FFFFFE

£ : : : + 360 %
B 1 | PKV
[ l [ {ohne Bslnlife )
120 * 4 + PKV
: F (mit Bslhiife )
110 i : +43 %
100

] ;
19%3 00 2009 02 2003 04 2005 0Ok 2007 08 2003

uplie: BNG; PR

PPV
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Bestandsaufnahme: Ausgabenentwicklung in der PKV
Koalitionsvertrag: ,,Kostenentwicklungen sind zu berticksichtigen*

oy o A cFenirg o gen A = M.

----h--

aaneen il erbersdniiee M |

L ey e | R

Quelle: BMG; PKV; Arbeits- und Sozialstatistik

P PKV
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Gesundheits- und Kostenmanagement
Instrumentarium zur Kostensteuerung: Vertragskompetenzen

Offnungsklausel im .-

Rahmen der Novellierung GOA/GOZ
= Mehr Einfluss auf Preis, Menge und Qualitat durch

abweichende Vereinbarungen von GOA/GOZ =
o o Gebuhren-
= gleichwertige, nicht identische d

Vertragsinstrumente fur GKV und PKV E_)I’ anungen

far Arzte und

" Vereinbarungen immer auf Basis der Freiwilligkeit, Zahnarzte

d.h. Arzt, Versicherer und Versicherter missen zustimmen mit Gebiihrenverzeichnissen
* freiwillige Vereinbarungen erlauben ...

- Festlegung von Qualitatsanreizen

.. . 9. Auflage
- Erprobung von erfolgsabhangigen Vergutungen 2008
- Erprobung von zeitbezogenen Vergutungen Beck-Texte im dtv

- Festsetzen von Innovationsanreizen efc.

PPV

e water Dortmund 2.11.2010 29 von 31
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Sy

Verband der privaten
Krankenversicherung e.V.

- Mehrzahlungen sind — um effizient zu sein -

begriindungspflichtig

- die PKV bleibt budgetfreie Zone mit

.. leistungsgerechter Vergltung

§

fur nahere
Informationen

www.pkv.de

.. Generationengerechtigkeit dank Kapitaldeckung

.. lebenslanger Leistungszusage
.. freier Arztwahl und Therapiefreiheit

schneller Teilhabe am medizinischen Fortschritt

Dortmund 2.11.2010 30 von 31
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Verband der
privaten Krankenversicherung

Berliner Biiro
FriedrichstraRe 191
10117 Berlin

Telefon: 030/204589-0

Krankenversicherung e.V. Dortmund 2.1 1 .2010 31 von 31
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