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Gesundheits- und Sozialpolitik:

Morbi-RSA: Auch Pro-Tag-Werte fiihren zur Umverteilung

(dfg 31 — 12) Es diirfte Tage im Leben von FDP-Bundesgesundheitsminister Daniel Bahr MdB ({35)
gegeben haben oder geben, wo er (iber die Auswirkungen der GSU-Beteiligung an der aktuelien
schwarz-gelben Bundesregierung schon geflucht haben wird. Die gesundheitspolitischen ,Quer-
schiisse" der Christsozialen haben nicht nur Tradition, sie sind auch mit Namen gewisser alterer
Herren verbunden. Seien es nun Ministerprasident Horst Seehofer (63), der Nord-Miinchener Bun-
destagsabgeordnete und Ex-Ministerialrat Johannes Singhammer MdB. (59) oder der amtierende
Préasident des Bonner Bundesversicherungsamtes (BVA), Dr. iur. Maximilian GaBner {63). Das po-
litisch ausgerichtete Agieren des Beamten GaBner diirfte Bahr letztlich am 27. Juli 2012 gezwun-

gen haben, seinen politischen Gegen-Trumpf ,Abschaffung der Praxisgebiihr* aus dem Kécher zu
ziehen und anzukiindigen, das Thema auf die Agenda des néichsten Koalitionsausschusses setzen
zy lassen. Just an diesem Tage lieB GaBner namlich seine von langer Hand geplante ,Bombe* zur
Reform des morbidititsorientierten Risikostrukturausgleichs (Morbi-RSA) plaizen. Und da es auch
bei der Kartelirechtsnovelle hakt, bendtigen die Liberalen fiir den Altar der Politik ein wirksames
Antidot, um neben der CSU ebenfalls ,Erfolge” verbuchen zu kénnen.

Laut Berichten von Teilnehmern sollen am 24. Juli 2012 die Abgesandten aus dem Bundesge-
sundheitsministerium (BMG) urplétzlich kreidebleich geworden sein. Sie nahmen an der jlingsten
Sitzung des ,Wissenschaftlichen Beirates” beim Bundesversicherungsamt zur Weiterentwicklung
des RSA teil und erlebten hautnah die prasidiale Ankiindiqung mit, daB die Filhrung des Amtes die
Beseitigung des wichtigsten Methodenfehlers im RSA nachhaltig unterstiitze. Sprich: Ab dem 1.
Januar 2013 soll der bisher gepfliegte Umgang mit den unvollstandigen Versichertenepisoden” der
Vergangenheit angehéren. Das heiBt, fir die im Ausgleichsjahr verstorbenen Versicherten einer
Kasse (Totenregelung) hatte sich der Beirat bereits am 24. Juni 2012 auf sine neue Formel ge-
einigt. Allerdings nicht auf die von der AOK-Familie und anderen Kassen wie der Deutschen BKK,
der DAK Gesundheit oder der Knappschaft (KBS} angeregte ,Annualisierung®, sondern auf eine
Reqgelung, die sich finanziell in etwa gleich auswirkt.

Wie aus den vom Amt am 27. Juli 2012 versandten und der dfg-Redaktion vorliegenden ,Erléu-
terungen zur Festlegung von Morbiditatsaruppen, Zuordnungsalgorithmus, Regressionsverfahren
und Berechnungsverfahren durch das BVA* gem. Risikostrukturausgleichsverordnung (RSAV),

hervorgeht, faBte der Beirat bereits bei seiner Juni-Sitzung folgenden Beschluf (vgl. S. 2671t.):

Der wissenschaftliche Beirat fordert das Bundesversicherungsamt auf, das Regressionsverfahren
zur Berechnung der Gewichtungsfaktoren umzustellen und kiinftig als abhangige Variable fiir alle
Versicherten die Leistungsausgaben je Kalendertag (Pro-Tag-Werte) zu verwenden. Zu diesem
Zwecke sind flir alle Versicherten ihre tatsdchlichen Leistungsausgaben durch ihre Versichertenta-
ge zu dividieren. Eine gesonderte Behandlung von Versicherten mit unvollstandigen Versicherten-
zeiten ist bei diesem Verfahren nicht langer erfordetlich. In der Regression ist fiir alle Versicherten
eine Gewichtung vorzunehmen, bei der die Versichertentage des Versicherten durch 365 dividiert
werden.”

31-12 / 2. August 2012 Seite 2




DIENST FUR GESELLSCHAFTSPOLITIK

dig

Mit dieser anscheinend genialen wie weichen Lésung zog der Beirat seinen Kopf aus der Schlinge,
die die jahrelangen Diskussionen iiber die an sich makabre RSA-Totenregelung immer enger um
das Gremium gelegt hatten. Denn hélten die Wissenschaftler der von rund 40 Prozent des ,Mark-
tes" der Gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) geforderten ,Annualisierung® stattgegeben,
wdre sicherlich ein gleich groBer GKV-Teil auf die Barrikaden gestiegen. Unbestritten war bei allen
Beteiligten, daB der ,Methodenfehler* zu erheblichen Fehlzuweisungen fir bestimmie Versicher-
tengruppen geflihrt hatte. Das bisherige Verfahren soll iberdies — darin stimmen viele Okonomen
Uberein — ,nicht dem internationalen Standard entsprochen haben. Nur, wie es beim ,Murmelspiel*
im Gesundheitswesen so ist, die Besitzenden woilten nur ungsrn etwas abgeben, was die norm-
setzenden Politiker ihnen einst zugesprochen hatten. Und da die Begriffe ,Totenregelung” wie ,An-
nualisierung” durch die Debatten der letzten Jahre buchstiblich vergiftet waren, muBte etwas Neu-
es her, um ein gewisses MaB an Gerechtigkeit zu schaffen. Also griff man auf eine uralte, bereits
aus dem fritheren Seehofer-RSA bekannte Formel zuriick. Der Vorschiag des Beirates, so jubelt
das BVA in seinen ,Erlduterungen’, stalt der Jahresausgaben die Pro-Tag-Werte als anhéngige

Variable zu nehmen, fiihre n&mlich rechnerisch zu denselben Ergebnissen” wie eine Annualisie-

rung der Ausgaben Verstorbener,

GaBner muB begeistert gewesen sein, als er langsam aber sicher erkannte, welche Formel ihm da
sein Beirat zu FliBen gelegt hatte. Zumal der Druck aus Miinchen (bsrgroB gewesen sein diirite.
Als ehemaliger oberster Aufsichtsbeamter iiber die dortigen landesunmittelbaren Kassen wird ihm
die akiuelle finanzielle Lage der AQK Bayern bei mehr als einem Besuch in heimischen Landen
deutlich skizziert worden sein. Und im Freistaat solidarisieren sich schlieBlich alle, wenn es darum
geht, das AbflieBen von Geldern in andere Bundeslédnder zu verhindern. Die CSU-gefiihrte Staats-
regierung exerziert es mit ihrer Klage zum Landerfinanzausgleich in Karlsruhe knallhart vor. Die
bayerischen Vertragszahnirzte mdgen wenig von der Landes-AOK halten, aber wenn es um die
.fehlgeleiteten” Gelder aus dem Gesundheitsfonds nach Norden geht, dann steht sogar die KZVB
hinter den Oberen in der Miinchener Carl-Wery-StraBe. Dort hatte man zuletzt am 12. Juli 2012
schweres Geschiitz aufgefahren und éffentlich die , Tilgung des Methodenfehlers* angemahnt.

Da war das Rennen aber wohl schon entschieden. GafBner soll sich, stimmen die gegentiber der
dfg-Redaktion geduBerten Gerliichte, nicht nur der Unterstiitzung aus Mlnchen, sondern auch aus
der Berliner WilhelmstraBe versichert haben. Dort residieren zwei Unionsministerinnen. Der einen
untersteht der BVA-Président dienstrechtiich, Und CDU-Bundesarbeitsministerin Dr. med. Ursula
von der Leyen MdB (53) freut sich immer, wenn sie den Liberalen ein Bein stellen kann. CSU-Ver-
braucherministerin lise Aigner MdB (47) ist zwar nur fiir die Landwirtschaftliche Sozialversicherung
(LSV) zusténdig, die nicht in den RSA einbezogen wird, dafiir verfiigt die Starnbergerin tber er-
heblichen EinfluB in ihrer Pariei. Gesundheitsminister Bahr hingegen sind in der Frage der
Weiterentwicklung des Morbi-RSA buchstablich die Hande gebunden, denn auf Grund der Normen
der RSAV kann das BVA Anderungen der Regressions- und/oder Berechnungsverfahren eigenver-
antwortiich festlegen.

Dabei schiebt er den Spitzenverband Bund der Krankenkassen (GKV-SV) auf einen heiklen Po-
sten. Der GKV-SV ist anzuhdren und darf seine Steliungnahme bis zum 27. August 2012 abge-
ben. Dazu forderte ihn GaBners Beh6rde am 27. Juli 2012 auch mittels Sendschreiben (Az. VII2 —
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5572.11 - 808/2012) auf, Das von den Mannen von Dr. rer. pol, Doris Pfsifter (562) durchzuarbei-
tende Daten- und Faktenkonvolut wiegt schwer, es sind {iber 300 Seiten. Nur, auf wessen Seite
soll sich der Verband schlagen? Jede klare Steliungnahme verérgerte friher mindestens einen
Marktanteil von 40 Prozent und hétte im Verwaltungsrat sine Kampfabstimmung provoziert. Inso-
weit stellt auch ilir den GKV-SV der Rickgriff auf die alten Formein des RSA eine weiche wie ,wel-
se” Losung dar.

Dennoch, in vielen Kassenzentralen schrillten am Freitaghachmittag des 27. Juli 2012 die Alarm-
glocken. Das Umverteilungsvolumen solf — giaubt man den Branchengeriichten — ,nur” knapp 400
Mill. € betragen. Finanziell ,Hauptleidtragende", darin sind sich afle Seiten einig, diirfte die Ham-
burger Techniker Krankenkasse (TK} sein. Zwar kann sie ihren Anteil in Hohe eines dreistelligen
Millionen-€-Betrages locker aus der Portokasse bezahlen, schlummert doch in der Bramfelder
StraBe ein begehrlich machender Juliusturm von mehr als 2,5 Mrd. €. Doch, wenn mittels des libe-
raten Gegenzuges die Praxisgebiihr abgeschafit wird, reiBt diese MaBnahme zusétzlich ein groBes
Loch in die Riickiagen. Ahnlich diirfte es so mancher anderen Ersatzkasse gehen. Doch wer ge-
glaubt hatte, der Marklfiihrer BARMER GEK wiirde vom TK-Geldsegen heftig etwas abkriegen, der
sieht sich getduscht. Spétestens seit der Fusion mit der Schwibisch Gmiinder GEK verschoben
sich in Wuppertal auch die Morbiditétsparameter. Ahnlich sieht es bei der DAK Gesundheit aus.
Die sicherlich gern entgegen genommenen Zusatzleistungen aus dem Gesundheitsfonds werden
2013 nicht so hoch ausfalien, daB die von der Alster nachhaltig saniert wiirden. Dort ist man eifrig
am Rechnen, wie hoch denn der Geldsegen ausfallen kénnte. Ahnliche Arbeiten diirften sicherlich
auch in Bochum bei der Knappschaft (KBS) vorgenommen werden.

Regelrechte Krisensitzungen scheint man jedoch bei der tiberaus liquiden IKK-Famille angesetzt
zu haben — und auch in groBen Teilen der BKK-Familie ging das groBe Rechnen los. Diese ist in-
sofern gespalten, weil man weiB, daB bei einer ~Annualisierung” nicht nur die Deutsche BKK, son-
dern sich auch andere, traditionelle BKKen (iber zusatzliche Geldmittel gefreut hitten. Insgesamt
jedoch, davon gehen RSA-Experten in Einzel-BKKen aus, belastet die GaBner-Entscheidung die
BKK-Familie um knapp 190 Mill. €. Das diirfte bei s0 manchem Kassenfiirsten zum Nachdenken
Uber die Zukunft AnlaB gegeben haben.

Die AOK-Familie hielt den Ball nach jhrem Lobbyerfolg auffallend flach. Lauthals gejubelt wurde
nicht, sondern gerechnet. Glaubt man den Branchengeriichten, so sollen es in der Hauptsache nur
drei Schwestern sein, die (iberproportional aus der Umverteilung ihren finanziellen Vorteil ziehen.
Es kénnten die beiden Oriskrankenkassen sein, die sich vornehmlich um Versicherie in Metro-
polen kiimmern miissen. Also die AOK Rheinland/Hamburg und die AOK Nordost. Denn aus Miin-
chen, aus der AOK Bayern, kommen €-Erwartungen, die relativ niedrig angesetzt sind. Es kénnten
20 Mill. werden, unter Umstanden auch 40 Mill. €, grummelte man dort gegentuber der dfg-Redak-
tion. Aber nicht mehr! Fragt sich nur, fiir wen die AOK-Familie dann so vehement gek&mpft hat,
wer der HauptnutznieBer der GaBnerschen Unterstiitzungsaktion wird? Doch der sitzt in seiner
Kassenzentrale und genieBt still und diirfte sich wohl ins Faustchen lachen. Man darf aus Trans-
parenzgriinden davon tréumen, daB der GKV-SV oder gar das BVA eine Liste veréffentlicht, aus
der auf Heller und Pfennig hervorgent, welche Kasse zu den Gewinnern und weliche zu den Zah-
fern gehort. Aber nicht alle Traume werden bekanntlich wahr.
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Gesetzliche Krankenversicherung:

.Shitstorm": BVA soragt {iir tiefen RiB innerhalb der Kassenlandschaft

{dfg 33 ~ 12) Weitgehend unbemerkt von einer breiten Offentlichkeit tobt innerhalb der Gesetz-
lichen Krankenversicherung (GKV) ein Verteilungskampf ohnegleichen. Ausgelost wurde der akiu-
elle ,Krieg” um Uber 400 Mill. € am 24. Juli 2012 bekanntlich durch die einsame Entscheidung des
amtierenden Présidenten des Bundesversicherungsamtes (BVA), Dr. iur. Maximilian GaBner (63).
Der Bayer kilndigte an diesem Tag bei einer Sitzung des Wissenschaftlichen Beirates beim BVA
zur Weiterentwicklung des morbiditatsorientierten Risikostrukturausgleichs (Morbi-RSA) an, daB er
gedenke, im Verordnungswede die wichtigste ,Baustelle” fiir die Zuweisungswege der Gelder des
Gesundheitsfonds neu zu regeln. Er wolle statt der ,Annualisierung* der GKV-Toten eine ,Pro-Tag-
Werte"-Regelung einfihren. FDP-Bundesgesundheitsminister Danie! Bahr MdB (35) zeigte sich
not amused” und hoite seinen politischen Gegen-Trumpf ,Abschaffung der Praxisgebiihr® wieder
aus der Kiste seiner politischen Ideen, um den néchsten KoalitionsausschuB dariiber entscheiden
zu lassen (vgl. dfg 31 — 12, 8. 2ff.). Seither braust ein ,Shitstorm* ohnegleichen (ber die Entschei-
dungstrager hinweg, der es in sich hat. Denn jede Seite bombardiert sie mit schriftlichen Stellung-
nahmen oder verbalen VorstéBen.

Der durch GaBner ausgeldste Krieg spaltet aktuell die GKV. Das bewsist ein der dfg-Redaktion
vorliegendes Schreiben vom 8. August 2012 an die Chefin des Spitzenverbandes Bund der Kran-
kenkassen (GKV-8V}, Dr. rer. pol. Doris Pfeiffer (52). Unterzeichnet haben es die Vorstandsvor-
sitzenden von flinf der sechs Ersatzkassen (alle auBer der DAK Gesundhelt) und die Geschifts-
fhrer der BKK Bundesverband GbR sowie des Interessenverbandes der Innungskrankenkassen,
des [KK e.V.. Die sieben Ménner reprasentieren iiber die Hélfte der GKV-Versicherten und sie for-
derten, ,daB jetzt keine mathematisch anmutenden, aber fiskalisch weitreichenden Veranderun-
gen (am Morbi-RSA) getroffen werden soliten. Sprich: In ihrem Schreiben forderten sie eine
grundlegende Reform des Morbi-RSA, nicht nur das Durchziehen der Anderung bei der ,Totenre-
gelung®, wie sie das BVA vorhat. Die sieben GKV-Fiirsten nannten denn auch die diversen ,Bau-
stellen” beim Namen, da diese nicht weniger .dringlich” oder .unwichtiger seien als das ,jstzt vom

BVA aus der Evaluation anscheinend wahllos herausgegriffene Element™:

- die Berechnungen der Zuweisungen fiir Krankengeld
- die Berlicksichtigung von Auslandsversicherten
- die Berlicksichtigung von Kostenerstattern gem. § 13 Abs. 2 SGB V

Nicht nur der GKV-SV steckt angesichts des Alleinganges von GaBner in einem gewissen Dilem-
ma. In der Berliner MittelstraBe diirften sich die unterschiedlichen Lager nicht nur im paritétisch be-
setzten Verwaltungsrat weiter verbal ,an die Gurgel* gehen. Man kann davon ausgehen, daB z.B.
die AOK-Famifie eine Reform beim HLB 3 Krankenh&user* anmahnt. SchiieBlich weist die Kas-
senart dort ein Minusvolumen von 245 Mill. € aus. In der fachéffentlichen Debatte halt sich die Fa-
milie weitgehend bedeckt, sie setzt auf verbale Interessenvertretung, um ihre Position zu erldutern.
SchlieBlich gehdren auch unter den AOK-Schwestern einige zu den Gewinnern und andere zu den
Verlierern des kiinftigen Umverteilungsvorganges. Noch halten allerdings die Ortskrankenkassen
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ihre Speere solidarisch nach auBen gerichtet und hoffen, daB ihre Bundesgenossen aus den ande-
ren Kassenarten wie DAK Gesundheit, die Deutsche BKK oder die Bochumer Knappschaft (KBS)
dem Druck von anderer Seite Stand halten und weiterhin solidarisch sind.

Ob man bei den kommenden Beratungen den Vorschlag aus BKK-Kreisen wie z.B. der Siemens
BKK (SBK) aufgreift und sich mit der Idee der Wiedereintilhrung eines Hochrisikopools beschaf-
tigt, darf man auch abwarten. Immerhin schloB sich schon die Nr. 2 der Kassenart, die Hamburger
BKK Mobil Oil den Vorstellungen aus Miinchen an. Neu ist der Risikopool-Vorschlag nicht. Bersits
am 25. Juli 2011 begriindete die BKK Bundesverband GbR in einem achiseitigen Papier zur Re-
form des Morbi-RSA, warum mit dieser Ruickkehr zu alten Seehofer-RSA-Zeiten das Problem der
Hochrisikofélle abgemildert werden kénne. Ginge es nach den Essener Autoren, wiirden die be-
riicksichtigungsfahigen Leistungsausgaben ab einem bestimmten Schwellenwert Jgekappt”, Aus-
gaben iber dem Schwellenwert kénnten dann den Kassen als +Vollkostenausgleich® {(mit und ohne
Selbsibehalt) erstattet werden. ,Damit wiirde das Geld dorthin flieBen, wo es bendtigt wird — un-
abhéingig davon, ob eine Erkrankung zum beriicksichligungsfahigen Krankheitsspektrum gehért
oder nicht", Sogar teure Bluterfille kénnten iiber den Pool Snkompliziert ausgeglichen werden®,
meinte man damals an der Ruhr. Beim Wissenschaftlichen Beirat sowie der BVA-Leitung scheint
man mit diesem Vorstof aber genauso wenig durchgedrungen zu sein wie mit der Forderung nach
einer Anpassung der Krankengeldausgaben.

Denn GaBner kann - basierend auf den Vorschldgen des vom Essener Ordinarius Prof. Dr. rer.
pol. Jirgen Wasem {52) geleiteten Beirates — auf Grund der gesetzlichen Vorschriften tun und las-
sen, was er alleine flr richtig hélf. Dem Bundesgesundheitsministerium (BMG) wie allen politisch
Veraniwortlichen im Bund wie in den Landern sind buchstiblich die Hande gebunden. Die Ri-
sikostrukturausgleichsverordnung (RSAV) sieht es so vor. Kein Wunder, wenn sich so mancher
Kassengrande vor allem in den siidlichen Bundesléndern regelrecht hilflos flihlt und nach einer
Rechtsverordnung ruft, die der Zustimmung des Bundesrates bedarf. Schiielich hétten, wie es
z.B. der BKK LV Baden-Wiirttemberg in einem Schreiben vom 9. August 2012 an die Stuttgarter
Sozialministerin Katrin Altpeter MdL (49) formulierte, die Kassen im Landie wie in Bayern .einen
wesentlichen Anteil der Umverteilung” zu_ tragen. n dem der dfg-Redaktion vorliegenden Brand-
brief faBt man die Wut in einem Satz zusammen: Wenn das Zustimmungserforderis nun aber
vom BVA durch einfaches Verwaltungshandeln ausgehéhit werden kann und soll, darf das nicht
unwidersprochen bleiben”.

Aber nicht nur in Kornwestheim diirfte man relativ ratlos sein. Auch in der Berliner MittelstraBe wird
man seit der BVA-Mail vom 27. Juli 2012 in eine intensive Nachdenk- und Diskussionsphase ein-
getreten sein. Bis zum 27. August 2012 muB der GKV-SV néamlich eine Stellungnahme zum Gaf-
ner-Entwurf .zimmern® und in Bonn beim BVA abliefern, die alle Seiten befriedigt. Das diirfte
angesichts des tiefen Risses, der quer durch die Kasseniandschaft geht und auch den Verwal-
tungsrat spaltet, schwer falien. Also in einem Spagat ausarten. Mal schauen, wie sich die Mannen
um Frau Dr. Pfeiffer aus dieser argumentativen Bedrouille herauswinden.
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