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Im Zeichen der Pflege

Wie sehr die Private Krankenversiche-
rung an der politischen Leine hiangt, zeigte
sich einmal mehr auf der mittsommerlichen
Jahrestagung des PKV-Verbandes in Berlin.
An die Freude tiber die lange Leine der ver-
gangenen und aktuellen Koalitionsperiode
scheinen sich die Versicherer zu gew6hnen.
Doch so sehr die Freude tiber die Abwehr
der Biirgerversicherungsplane des sozialde-
mokratischen Regierungspartners auch
tiberwiegt, so driickender lastet der Nichts-
tun-Pakt der GroKo mittlerweile auf der
Branche.

Die PKV selbst hat die Reformpause
zwar nutzen konnen, um einige Kritikpunk-
te der Vergangenheit in zukunftsfeste Ent-
wicklungen umzumiinzen. Beispielsweise
sind inzwischen von den aktuell 8,75 Mio.
Vollversicherten bereits drei Millionen voll-
wechselfiahig durch transfertaugliche Alte-
rungsriickstellungen. Doch die lange Zeit
des politischen Nichtstuns erzeugt auch ei-
nen Stau bei Reformpunkten, die nur mit
Hilfe des Gesetzgebers angegangen werden
kénnen — etwa die Verstetigung von Bei-
tragserhohungen aufgrund der anhalten-
den Zinsschwache (Zins als auslosender
Faktor).

Der Vorsitzende des PKV-Verbandes
Uwe Laue freute sich denn auch, dass der
Koalitionsvertrag ,.keine ideologische Wol-
kenschieberei von Schwarz-Rot* beinhalte
und pries erneut die systemische Uberle-
genheit der kapitalgedeckten PKV. Insbe-
sondere hob er hervor, dass die Branche mit
der auf nunmehr 250 Mrd. Euro gestiege-
nen Alterungsriickstellung tiber eine Demo-
grafievorsorge verfuige, die ausreiche, um
die nachsten neun Jahre alle Versicherungs-
leistungen fiir die Versicherten zu zahlen.
Laue: ,,Zum Vergleich, die Reserve der
GKYV betrigt gerade einmal finf Wochen®.

Legendenbildung zur Gebiihrenordnung

Bestens vorbereitet sei die PKV auch auf
die Novellierung der GOA. Laue hofft, dass
die neue Gebiihrenordnung bis Ende -gles
Jahres fertig wird. An der PKV liege es je-
denfalls nicht. Die Einrichtung der wissen-
schaftlichen Arbeitsgruppe sei zu begriien.
Weniger zuversichtlich stimmen ihn indes
die ,,Legende der letzten verbliebenen Be-
fiirworter der Biirgerversicherung, diese
Kommission solle Vorschlage fiir eine ein-
heitliche Gebithrenordnung fiir privat und
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gesetzlich Versicherte unterbreiten” — ob-
wohl nichts davon im Koalitionsvertrag zu
finden sei. Dort heil3t es vielmehr, sowohl
die ambulante Honorarordnung in der
GKV (EBM) als auch die GOA der PKV
miissen reformiert werden. Es gehe also um
jede der beiden Vergtitungsarten fiir sich,
argumentiert Laue. Die GOA kénnte sogar
als Blaupause fungieren.

Laue stort noch ein anderes Ungleichge-
wicht: ,Wenn die Koalition den Anspruch
erhebt, die Lage der Beitragszahler zu ver-
bessern, zum Beispiel durch die Riickkehr
zur Betrags-Paritat in der Gesetzlichen
Krankenversicherung und durch niedrigere
Beitrage fiir gesetzlich versicherte Selbst-
standige, dann steht sie auch in der Pflicht,
etwas zur Entlastung der Privatversicherten
zu tun.” Konkrete Vorschliage der PKV la-
gen auf dem Tisch, etwa der zur Versteti-
gung der Beitragsentwicklung, was auch die
Verbraucherschiitzer unterstiitzten — und
im Ubrigen viele in der CDU. Aber: ,,Be-
dauerlicherweise hat sich die SPD bisher
verweigert und schaltet auch jetzt wieder
auf stur®, resiimiert der PKV-Prisident.

Den Vorstol des Hamburger Senats
kritisiert die PKV-Spitze als einseitigen
Sonderweg. Wer mehr Wahlfreiheit wol-
le, miisse sie in beide Richtungen zulas-
sen. Und dann sei man schnell bei dem
Thema, wie man wieder mehr Menschen
die Moglichkeit geben konne, sich fir ei-
ne private Krankenversicherung zu ent-
scheiden. Konkret forderte der PKV-Pra-
sident: ,,Eine Absenkung der Versiche-
rungspflichtgrenze fir Arbeitnehmer®.
Diese sei erst 2003 stark angehoben wor-
den und ,liegt aktuell 5.400 Euro iber
der Beitragsbemessungsgrenze®. Eine
Hausnummer nannte Laue jedoch nicht.

,,Die Menschen sind
bereit, fur gute
Pflege Geld in die

Hand zu nehmen*

ASSEKURANZ aktuell

Er wies nur darauf hin, dass die hohe
Grenze dazu fithre, dass die Birger im-
mer spater im Berufsleben zur PKV
stiefen und es dadurch teurer wiirde. Zu-
dem bliebe ihnen dann weniger Zeit fiir
die Bildung ihrer Alterungsriickstellung.

Schiitzenhilfe fiir die Kassen hei der
Pflege

Im Fokus der Jahrestagung aber stand die
Pflegeversicherung. Ubrigens verfiigt diese
tber 34,5 Mrd. Euro Alterungsriickstel-
lung. Sie st 1995 bewusst als Teilkasko-Ver-
sicherung entwickelt worden. Umso mehr
tiberrascht es die PKV-Vertreter nun, dass
in der politischen Debatte die Forderung
nach einer Vollkasko-Pflegeversicherung
auftauche. Als befremdlich wird auch emp-
funden, wie der geplante Abbau des Pflege-
notstands finanziert werden soll. Bundesge-
sundheitsminister Jens Spahn hat dafiir die
Krankenkassen ausgeguckt, wie er in sei-
nem jingst vorgelegten Eckpunktepapier
darlegt. Die Kassen wehren sich und for-
dern Steuergeld. Die PKV gab ihnen nun
Schiitzenhilfe und forderte in Berlin, diese
gesamtgesellschaftliche Aufgabe miisse fol-
gerichtig aus Steuermitteln bezahlt werden.
Ansonsten wiirden ,,erneut versicherungs-
fremde Leistungen auf die Solidargemein-
schaft der Beitragszahler abgewalzt™.

Der Pflegebevollmichtigte der Bundesre-
gierung, Andreas Westerfellhaus, kam mit
einer guten Nachricht zur PKV-Jahresta-
gung: ,,Die Menschen sind bereit, fur gute
Pflege Geld in die Hand zu nehmen®, sagte
er. Die PKV-Unternehmen halten die noti-
gen Produkte bereit. Westerfellhaus muss
fur die nétigen Verbesserungen in der Ver-
sorgung der Patienten sorgen. Das beginnt
damit, mehr Anerkennung fur den Pflege-
beruf zu erwirken. Die Ausbildung miisse
daher verbessert und die Weiterbildung
ausgebaut werden. Um die fehlenden Stel-
len zu besetzen sei es gleichzeitig nétig, den
Beruf durch attraktivere Arbeitszeiten fiir
alle ertraglicher zu gestalten. Entscheidend
sei zudem, die Aufgaben zwischen den Ge-
sundheitsberufen neu zu justieren. Die He-
rausforderung konnte nicht von Einzel-
kampfern bewaltigt werden, sondern von
Teams, in denen jeder mit den anderen auf
Augenhohe zusammenarbeite — Arzte, Phy-
siotherapeuten sowie Kranken- und Pflege-

krafte. Hiergegen regt sich vor allem seitens
der Arzte Widerstand. R.L.
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