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BASISDATEN

GESUNDHEITSPOLITIK

Nachschlagewerk
liefert aktuelle
Gesundheitsdaten

. 82,8 Mio.
72,8 Mio. Einwohr

Versicherte

56,5 Mio.

Mitglieder

33,6 Mio.

AKV Pflichtmitglieder

¢ 16,8 Mio.

KVdR Mitglieder

17,6 Mio. 3,1 Mio.

KVdR Versicherte iwillige
mi

icherte
14,6 %

Beitragssatz-KV

6.495 Krankenhausbetten standen den
Saarldandern 2017 zur Verfiigung. Dabei
hatten saarlandische Krankenh&user
bundesweit die hochste Auslastung.
Fiir die Versorgung mit Arzneimitteln
hatten die Biirger im gleichen Jahr die
Wahl zwischen 301 Apotheken, be-
zogen auf die Einwohnerzahl hatte das
Land somit bundesweit die hochste
Apothekendichte.

Diese und weitere bundesweit so-
wie landesspezifisch relevante Daten
rund um die gesetzliche Kranken-
versicherung (GKV) und die soziale
Pflegeversicherung (SPV) liefert die
jahrliche Broschiire ,,vdek-Basisdaten
des Gesundheitswesens 2018 /2019,

Die Broschiire kann kostenlos
unter basisdaten@vdek.com bestellt
werden. Zusatzlich bietet der Verband
der Ersatzkassen e.V. (vdek) samt-
liche Inhalte der ,,vdek-Basisdaten des
Gesundheitswesens 2018 /2019 unter
www.vdek.com/presse/daten.html zum
Download an.

TSVG: Versorgung verbessern,
aber zu welchem Preis?

Schnellere Termine, mehr Sprechstunden, bessere Angebote fiir
gesetzlich Versicherte — mit ambitionierten Zielen hat Minister Spahn
das Terminservice- und Versorgungsgesetz (TSVG) auf den Weg ge-
bracht. Doch hilt der inzwischen bunte Strauf an Anderungen, was

er verspricht?

pdate fiirs Gesundheitswesen
— den etwas sperrigen Titel der
Gesetzesinitiative fasst Spahn
kurz mit diesen knackigen Wor-
ten zusammen. Dass Updates aber nicht
immer reibungslos verlaufen und auch
einige Neben- und Wechselwirkungen
bereithalten kdnnen, ist im Zeitalter der
Digitalisierung jedoch allgemein bekannt.
Da lohnt es sich schon, etwas genauer
hinzuschauen, bei dem durch das TSVG
auf den Weg gebrachten Update unseres
Gesundheitssystems.

Schnellerer Zugang und Orientierung
am Bedarf des Versicherten

Langes Warten auf einen Facharzttermin
oder auch das stundenlange Ausharren
im Wartezimmer einer Arztpraxis sol-
len nun der Vergangenheit angehoren.
Dazu werden die Angebote der bundes-
einheitlichen Terminservicestellen aus-
geweitet. Auch der arztliche Notdienst ist
nun rund um die Uhr unter der Nummer
116 117 erreichbar. Durch extrabudgetare
Vergiitungen sollen Anreize geschaffen

werden, dass Arzte neue Patienten auf-
nehmen, offene Sprechstunden anbieten
und Termine, die von der Terminservice-
stelle vermittelt werden, zeitnah ver-
geben. Zusitzlich miissen die Arzte ihre
(Mindest-)Sprechstundenzeiten von der-
zeit 20 auf 25 Stunden erhdhen.

Auch die Digitalisierung wird mit
dem Ziel einer besseren Versorgung
vorangetrieben. So miissen die Kranken-
kassen ihren Versicherten spatestens
ab 2021 eine elektronische Patienten-
akte anbieten und Arbeitsunfahigkeits-
bescheinigungen sollen elektronisch
an die Krankenkassen weitergeleitet
werden.

So weit, so gut. Die Kehrseite der Me-
daille aber sind die Finanzen. Denn das
TSVG fiihrt auch zu deutlichen Mehr-
kosten — allein in der arztlichen Ver-
sorgung sind dies geschatzt bis zu 1,2 Mil-
liarden Euro im Jahr. Nicht zuletzt deshalb
erwartet der vdek von den Kassenarzt-
lichen Vereinigungen, dass diese den
Gesetzesauftrag vollumfénglich umsetzen,
deutliche Verbesserungen in Bezug auf
Terminvermittlung und Wartezeiten
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KOMMENTAR

Die Versicherten
im Blick!

von
MARTIN SCHNEIDER
Leiter der
vdek-Landesvertretung
Saarland

Gesundheitspolitik ist Gesellschafts-
politik. Das heifst konkret: Sie soll-
te und muss sich am Nutzen fiir die
gesetzlich Versicherten orientie-
ren, statt durch immer detaillier-
tere Vorgaben regelnd in Thera-
pie und Versorgung einzugreifen.
Denn nicht alles, was Gesundheits-
minister Jens Spahn im Termin-
service- und Versorgungsgesetz
vorschlagt, wird den Versicherten
tatsdchlich etwas bringen. Statt ge-

meinsam mit den Leistungserbringern

und den Krankenkassen gute Losun-
gen zu finden, hat Spahn mit immer
neuen Anderungsantrigen immer
neue Flanken aufgerissen. Das hat
dazu gefiihrt, dass der Uberblick ver-
loren gehen konnte, iiber die gerade

noch oder eben bereits nicht mehr ak-

tuellen Anderungen. Durch diese Ge-
mengelage ist das urspriingliche Ziel

des TSVG aber in den Hintergrund ge-

drangt worden. Bedarfsgerechtere
Versorgung, eine schnellere Termin-

vergabe und die Digitalisierung waren

aus Sicht der Ersatzkassen wichtig
genug gewesen. Durch die Vielzahl
an Nebenkriegsschauplatzen, allen
voran die schleichende Entmachtung

->

schaffen und eine mogliche Bevorzugung
von Privatversicherten bei der Terminver-
gabe in Arztpraxen beenden.

Eingriffe in Rechte der Selbstverwaltung

Damit aber nicht genug: Denn das TSVG
hat im Laufe des Gesetzgebungsver-
fahrens stetig an Volumen zugelegt, und
bei der Fiille an Anderungsantrigen diirf-
te selbst der eine oder andere langjahrig
im Gesundheitswesen Titige den Uber-
blick verloren haben. Heftig wurde zum
Beispiel, in Fachkreisen wie auch 6ffent-
lich, liber die Fettabsaugung bei krank-
haften Lipodemen diskutiert. Spahn nutzt
dieses Beispiel als Prazedenzfall dafiir,
dass dem BMG im Ausnahmefall erlaubt
werden sollte, unabhédngig vom Votum
des Gemeinsamen Bundesausschusses
(G-BA), Leistungen fiir die gesetzliche
Krankenversicherung (GKV) festzulegen.
Ebenso war etwa die Reform des Zu-
gangs zu einer psychotherapeutischen
Behandlung lange umstritten. Alles in
allem waren die Anderungsantrige so
umfangreich, dass man gleich zwei Aus-
schusssitzungen im Bundestag brauch-
te, um diese zu beraten. Dabei musste
der Gesundheitsminister bereits an der
einen oder anderen Stelle zuriickrudern
und nachjustieren.

Dennoch: Das TSVG, das am Ende aus
dem parlamentarischen Verfahren heraus-
gekommen ist, tragt weiterhin eindeutig
die Handschrift von Jens Spahn. Sein
Vorhaben, aktiv in die Entscheidungs-
kompetenzen der Selbstverwaltung ein-
zugreifen, zeigt sich auch hier. Denn in
der gematik — die von der gemeinsamen
Selbstverwaltung gegriindete Gesellschaft
fiir Telematikanwendungen der Gesund-
heitskarte mbH — kann das Gesundheits-
ministerium, jetzt als Hauptgesellschafter
mit 51 Prozent, die Entscheidungen al-
leine treffen — Entscheidungen, die dann
die Krankenkassen alleine aus ihren Bei-
tragsgeldern zahlen miissen. Nicht nach-
vollziehbar ist auch, dass die Kassen-
arztliche Bundesvereinigung (KBV) die
Inhalte der elektronischen Patientenakte
in Zukunft weitgehend alleine festlegen
soll. Beide Maftnahmen setzen bewahrte
und gesellschaftlich akzeptierte Struktu-
ren und Entscheidungsprozesse in der ge-
meinsamen Selbstverwaltung auer Kraft.
Sie sind daher eindeutig ein Schritt in die
falsche Richtung und gehen schlussend-
lich zu Lasten der Versicherten, die ja in
der GKV mitbestimmen kénnen und wol-
len. Damit bleibt das Fazit: Versorgungs-
verbesserungen wird das TSVG (hoffent-
lich) bringen, aber der Preis fiir die
Versicherten ist hoch! mm

der Selbstverwaltung, ist das Kernziel
einer qualitativ hochwertigen und be-
darfsgerechteren Versorgung aus dem
Fokus geraten. Dies ist sehr bedauer-
lich! Denn am Ende wird das TSVG
dann doch daran gemessen, welchen
Nutzen es fiir die Versicherten und
damit fiir die Gesellschaft stiftet.
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SCHNELLE TERMINVERGABE: Nun sind die Arzte in der Pflicht
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ORGANSPENDE

GESUNDHEITSPOLITIK

Organspende:
Rechte von Lebendspendern gestarkt

Das Thema Organspende ist vor dem Hintergrund des Tief-
punkts an Spenden 2017 wichtiger denn je. Wenn auch die
Zahlen 2018 wieder leicht gestiegen sind, warten immer noch
10.000 Menschen auf ein Organ. Daher bleibt es zentral, eine
Diskussion iiber das Thema Organspende zu fiihren und alle
Vorschlage zur Erhdhung der Spendenbereitschaft gewissen-
haft zu iiberpriifen.
s Ein Urteil des Bundesgerichtshofs (BGH), welches die
BGH stérkt Rechte von Rechte von Lebendspendern gestérkt hat, konnte beitragen,
Lebendspendern verlorenes Vertrauen wiederzugewinnen. In dem Urteil
wurde zwei Lebendspendern recht gegeben, die aus ihrer
Sicht vor der Spende nicht ausreichend iiber die Risiken informiert wurden. Die Arzte
begriindeten dies damit, dass die Spender auch bei ausreichender Information iiber
mogliche Risiken ihre Organe gespendet hatten. Eine solche ,,hypothetische Ein-
willigung® soll zukiinftig bei der Lebendspende ausgeschlossen sein. Da der Spender
dem Empfanger des Organs helfen will, miisse er auch vor sich selbst geschiitzt wer-
den. Das heif3t konkret im Klinikalltag, dass vor der Organentnahme bei Lebendspen-
dern immer eine umfassende Aufklarung tiber mégliche Risiken erfolgen muss.

BROSCHURE

Natiirliche Geburt:
Gutes ,Bauchgefiihl” fiir Schwangere

ie sind schwanger oder werden bald
S Eltern? Da haben Sie bestimmt viele

Fragen rund um die Geburt! Eine
neue Broschiire informiert angehende
Eltern liber die Vorteile einer natiirlichen
Geburt im KreiRsaal, in Geburtshausern
oder im eigenen Zuhause. Im Saarland
ist die Rate an Kindern, die mit einem
BROSCHURE INFORMIERT werdende Eltern iiber Kaiserschnitt zur Welt kommen, immer
die Mdglichkeit einer natiirlichen Geburt noch sehr hoch. Diese oftmals unnétigen

Eingriffe in den natiirlichen Geburtsvor-

gang sollen durch die Broschiire ,,Bauchgefiihl“ verringert werden.

Mit der Broschiire stellen die Ersatzkassen zusammen mit den anderen gesetzlichen
Krankenkassen, den Berufsverbanden der Hebammen und Frauenarzte, dem Frauenrat
sowie dem Gesundheitsministerium alle notwendigen Informationen zur Verfiigung, damit
werdende Eltern mit einem guten ,,Bauchgefiihl“ die Entscheidungen treffen kénnen.

Die Broschiire ,,Bauchgefiihl“ wurde an alle Gynakologen, Hebammen, Geburtshauser
und -kliniken verteilt. Zusétzlich kann die Broschiire bei der vdek-Landesvertretung unter:
LV-Saarland @vdek.com bestellt werden.

Osteoporose: vdek
zu Gast bei der CDU

FRAKTION |m LANDTAG
DES SAA

IM GESPRACH Michael Keck, Leiter Referat
Ambulante Versorgung vdek und Raphael
Schéfer MdL, Gesundheitspolitischer Sprecher
der CDU im Landtag

Zusammen mit 80 Gasten diskutierte
der Leiter des Referats Ambulan-
te Versorgung der Landesvertretung,
Michael Keck, mit Experten auf dem
Podium der CDU-Veranstaltung
»Volkskrankheit Osteoporose”. Neben
den Fragen des Umgangs mit der
Krankheit und der Linderung von Sym-
ptomen stand die Pravention im Fokus.
Rund 900.000 Menschen er-
kranken in Deutschland jahrlich an
Osteoporose, die die Knochenmasse
schwinden lasst und die Gefahr von
Knochenbriichen erhoht. Erndhrung,
Bewegung, eine friihzeitige Diagno-
se sowie die richtige Behandlung sind
aus Sicht der Experten die wichtigs-
ten Stellschrauben. Dazu, da waren
sich alle Diskussionsteilnehmer einig,
bedarf es einer umfassenden Auf-
klarung, wie die Krankheit vermieden
werden kann bzw. was erste An-
zeichen fiir die Erkrankung sein kon-
nen. Aber auch bei erkrankten Men-
schen ist noch ein hoher Bedarf an
Aufklarung notwendig, denn nur etwa
20 Prozent der Patienten erhalten
eine ausreichende Therapie, erklarte
die Vorsitzende des Interdisziplina-
ren Osteologischen Kompetenznetzes
Saare.V.und Facharztin Dr. Bettina
Stamm. Einen kleinen Beitrag zur Auf-
klarung hat die Veranstaltung leisten
konnen.
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SAARLAND

PRAVENTION

Auf die Tische, fertig, los!

YOGA in Kita und Schule

Saarlandische Schiiler werden zu kleinen Yoga-Experten — durch das gemeinsame Projekt
»YOGA mit Kindern in Kita und Schule von 5-12 Jahren* des Landesinstituts fiir Padagogik

und Medien (LPM) und der gesetzlichen Krankenkassen.

athe, Erdkunde oder Deutsch? Oder doch lieber Yoga?

Die Kinder in 38 Kitas und Schulen im Saarland haben

ab sofort die Wahl. In diesen Einrichtungen wird ein

bedarfsgerechtes Yoga-Angebot alltagsintegriert um-
gesetzt, d. h. Yoga wird in den Unterricht integriert und nicht nur
als AG am Nachmittag angeboten. Das Besondere: Die Kinder ge-
stalten das Angebot aktiv mit.

Warum ist Yoga in Kitas und Schulen sinnvoll? Wissenschaft-
liche und medizinische Forschungsergebnisse belegen, dass Yoga
die Fahigkeit zur Entspannung fordert und die Beweglichkeit
sowie die Konzentrations- und Leistungsfahigkeit erhdht. Stress-
bewaltigung und Stressreduktion sowie Reduzierung von Be-
wegungsmangel und die Entwicklung von gesundheitlicher Eigen-
verantwortung sind ebenfalls nachgewiesene Wirkungen von Yoga.
Denn immer mehr Kinder kdnnen sich heute keine ganze Schul-
stunde oder gar eine
Doppelstunde kon-
zentrieren. Mit Yoga
erlernen die Kinder
Techniken, die ihnen
aktiv dabei helfen,
sich wieder ganz auf
Mathe und Deutsch
zu konzentrieren.

Eine Menge soll mit diesem gemeinsamen Projekt erreicht
werden: Vordergriindig zielt es erst einmal darauf ab, ein be-
darfsgerechtes Yoga-Angebot in den Bildungseinrichtungen zu
etablieren. Dariiber hinaus soll es aber auch eine gesundheits-
forderliche Organisationsentwicklung in den Einrichtungen an-
stoflen. Schlussendlich geht es vor allem um eins: Kitas und
Schulen im Saarland sollen insgesamt ,,gesiinder” werden.

»Mit dem Projekt erreichen
wir derzeit 42 Padagogen
an insgesamt 38 Kitas und
Schulen im Saarland.«

Martin Schneider, vdek-Chef im Saarland

Qualifizierung zur bedarfsgerechten Umsetzung

Wahrend einer einjahrigen Qualifizierung lernen die teil-
nehmenden Pddagogen, neben den Kompetenzen zur Umsetzung
eines bedarfsgerechten Yoga-Angebots auch, welche anderen
gesundheitsforderlichen Projekte in saarlandischen Kitas und
Schulen umgesetzt werden. Mit dem Wissen und der eigenen
Erfahrung sollen Synergien gehoben, der Austausch gefordert

sowie weitere Pddagogen und Eltern einbezogen werden.
In sieben Modulen erhalten die Padagogen hierfiir das not-
wendige Riistzeug und Wissen.

An die Qualifizierung schliefit eine Praxisbegleitung vor Ort
durch das LPM an. Dariiber hinaus kdnnen sich die teilnehmenden
Erzieher und Lehrer untereinander austauschen und so auch von
den Erfahrungen der anderen Teilnehmer profitieren. Nach zwei
Jahren ist die erste Staffel des Projektes abgeschlossen und die
zweite Staffel beginnt mit einer weiteren Qualifizierung, an der
weitere Pddagogen und somit neue Kitas und Schulen teilnehmen.
So erreicht das Projekt der Krankenkassen und des LPMs Kitas und
Schulen im ganzen Saarland. In der Fortbildung erhalten die Pad-
agogen auch praktische Tipps, wie sie die Eltern und die Erzieher
oder Lehrerinihrer Einrichtung in das Projekt einbinden konnen.

Von den Ergebnissen profitieren alle Pddagogen

Die Projektergebnisse und die Erfahrungen sollen in padagogi-
schen Handreichungen und in einer Veranstaltung anderen saar-
landischen Padagogen vorgestellt und zugangig gemacht wer-
den. Dariiber hinaus wird das Projekt von der unabhéngigen
Evaluationsagentur des Landesinstituts begleitet und die Wir-
kung evaluiert. Dabei gilt: ,Nachahmung ist ausdriicklich ge-
wiinscht!“ Weitere Informationen zu diesen und weiteren Pra-
ventionsprojekten finden Sie unter https://www.vdek.com/LVen/
SAA/Vertragspartner/Praevention/Projekte.html.

FOTO WavebreakmediaMicro — stock.adobe.com

PROJEKT an 38 Kitas und Schulen erhalten Kinder ein Yoga-Angebot
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SELBSTHILFE

Sie kann so viel — DAS KANN SELBSTHILFE!

Mit der Fotoausstellung,,DAS KANN SELBSTHILFE!“, die im November 2018 in den Hochwald-Kliniken
Weiskirchen zu sehen war, vermochte der vdek viele Patienten und Besucher der Reha-Fachklinik fiir die

gesundheitshezogene Selbsthilfe zu begeistern.

DAS KANN SELBSTHILFE! Fotoausstellung erstmals im Saarland

ich ein Bild von der Selbsthilfe machen — dies mochte
die Ausstellung ,,DAS KANN SELBSTHILFE!“ erreichen.
Unter dem Motto ,,WAS KANN SELBSTHILFE?“ hatte der
Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek) einen bundes-
weiten Fotowettbewerb ausgelobt. Die besten eingereichten
Fotos wurden in einer Wanderausstellung zusammengefasst,
die im vergangenen Herbst erstmals im Saarland zu sehen war.

Personen statt Krankheiten im Mittelpunkt

Eine wertvolle und wichtige Arbeit, oft im Kleinen und Ver-
borgenen, leisten die in der gesundheitshezogenen Selbsthilfe
aktiven Menschen tagtaglich. Sie unterstiitzen dabei eine Viel-
zahlvon Menschen, trotz einer Krankheit oder Beeintrachtigung,
am Leben teilzuhaben. Dass die Selbsthilfe aber auch ande-
re positive Aspekte hat, zeigt die vdek-Fotoausstellung in be-
sonderer Weise. Freude am gemeinsamen Austausch entwickeln,
Kraft aus der Gemeinsamkeit schopfen oder die Fahigkeit haben,
andere Menschen zu inspirieren und Vorbild zu sein — das wird
in den besonders ausdrucksstarken Bildern der Ausstellung
deutlich. Dabei stehen in den Bildern immer Personen und nicht
ihre Krankheiten im Mittelpunkt.

»Die Selbsthilfegruppen im Saarland leisten eine wichti-
ge Arbeit und sie unterstiitzen Menschen bei ihrem Weg zuriick

ins Leben oder beim Meistern von Alltagsproblemen. Tipps und
Hilfestellungen, gemeinsame Aktivitaten, Akzeptanz und die Er-
fahrung, mit seinen Problemen nicht allein zu sein, wecken h&du-
fig neue Kréfte und neuen Lebensmut®, erklart Martin Schneider,
Chef des vdek im Saarland.

Ausstellung erreicht Patienten und Besucher

Gemeinsam haben die Hochwald-Kliniken und die vdek-Landes-
vertretung in vier Wochen viele Besucher und Patienten erreicht.
Dabei haben vor allem Patienten in einer Reha-Klinik, bei denen
nach der Akutbehandlung der Alltag oftmals neu geregelt oder um-
gestellt werden muss, einen hohen Bedarf an Unterstiitzung. Eine
solche Unterstiitzung kdnnen sie in Selbsthilfegruppen und im Aus-
tausch mit anderen Betroffenen finden. Umso wichtiger ist es, die-
sen Menschen zu zeigen, dass Selbsthilfe viel mehr ist, als der Aus-
tausch liber Krankheiten und Beeintrachtigungen. ,Selbsthilfe ist
fiir viele Patienten der Hochwald-Kliniken Weiskirchen ein Weg
in die Selbststandigkeit nach dem Aufenthalt in unserer Reha-KlLi-
nik. Daher war es mir und der Klinik-Leitung wichtig, diese Arbeit
in unseren Raumen vorzustellen. Wir waren froh, gemeinsam mit
dem vdek, die Ausstellung im Saarland zeigen zu kénnen®, erklarte
Birgitta Janssen, Kaufmannische Direktorin der Hochwald-Kliniken
Weiskirchen. mm
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PFLEGEBRUNCH

PFLEGEVERSICHERUNG

Mehr Steuermittel
in die Pflege!

ANDREAS WESTERFELLHAUS, Pflegebevoll-
méchtigter der Bundesregierung, und Martin
Schneider, Leiter der Landesvertretungen Saarland
und Rheinland-Pfalz

it einem Pflegebrunch waren
die vdek-Landesvertretun-
gen Saarland und Rhein-

land-Pfalz am diesjahrigen Gesundheits-

kongress ,,SALUT!* beteiligt. Und sie
empfingen namhaften Besuch: Andreas
Westerfellhaus, Pflegebevollmachtigter
der Bundesregierung, stellte dar, was

das Bundesgesundheitsministerium der-
zeit rund um die Pflege plant und wie die

bereits beschlossenen Initiativen finan-
ziert werden sollen.

Neben den aktuellen Initiativen, wie
dem Pflegepersonalstirkungsgesetz und
der Konzertierten Aktion Pflege, stand
die Frage der finanziellen Entlastung von
Pflegebediirftigen im Vordergrund. ,Die
Pflege und die Finanzierung von Pflege-
leistungen sind aus Sicht der Ersatz-
kassen eine gesamtgesellschaftliche
Aufgabe, daher muss sich der Bund mit
Steuermitteln starker an der Finanzie-
rung beteiligen. Derzeit tragen die Bei-
tragszahler, die Pflegebediirftigen und
deren Angeharigen sowie die Kommu-
nen die Hauptlast. Hier miissen wir an-
setzen und die Finanzierung der Pflege
zukiinftig auf mehr Schultern verteilen.
Sonst miissen wir uns irgendwann fra-
gen, wie viel Pflege wir uns liberhaupt
noch leisten konnen®, betonte Martin

Schneider, Leiter der Landesvertretungen

Saarland und Rheinland-Pfalz.

Pflegekosten quo vadis?

Ein Uber- und Ausblick

Nach der Reform ist vor der Reform:
Kaum ein Bereich ist starker im Um-
bruch als die Pflege. Im Kern geht es
immer um die gleiche Frage: Wie viel
Pflege wollen bzw. kénnen wir uns in
Zukunft leisten?

Beitragssatzerhohung:
Mehr Geld fiir Pflegekassen

2018 hat die Pflegeversicherung mit
einem Defizit von rund 3,5 Milliar-

den Euro abgeschlossen. Dies ging aus
einer Anfrage an das Bundesgesund-
heitsministerium hervor. Daher wurde
zu |Jahresbeginn 2019 der Beitragssatz
zur Pflegeversicherung um 0,5 Prozent-
punkte erhoht. Nach Berechnungen des
Bundesgesundheitsministeriums (BMG)
soll diese Beitragssatzerhohung zu jahr-
lichen Mehreinnahmen von 7,6 Mil-
liarden Euro fithren und somit weitere
Defizite in der Pflegeversicherung ver-
hindern. Zumindest vorerst.

Wohin geht das zusatzliche Geld?

Aber warum wird das Geld bei den
Pflegekassen trotz hoher Steuerein-
nahmen und einer bisher guten Kon-
junktur knapp? Dies hat vor allem mit
den Pflegestarkungsgesetzen aus der
letzten Legislaturperiode zu tun. Die
drei Pflegestarkungsgesetze haben zu
einer beachtlichen Ausweitung der Leis-
tungen gefiihrt. Deutlich mehr Men-
schen haben seither Anspruch auf
Pflegeleistungen.

Aber wenn nun mehr Menschen
Unterstiitzung aus der Pflegever-
sicherung erhalten und in der Folge
der Beitragssatz erhoht wurde, miiss-
te doch fiir die néchsten Jahre erst ein-
mal Ruhe geschaffen worden sein —
oder? Leider nicht, denn die nachsten

Reformbaustellen sind bereits aus-
gemacht: So wird derzeit versucht, dem
drohenden Fachkréftemangelin vie-
len Pflegeeinrichtungen und Kranken-
hausern entgegenzutreten. Pflegeberufe
sollen deutlich attraktiver werden. Die
Angleichung der Gehalter zwischen
Kranken- und Altenpflege wird der-
zeit ebenfalls diskutiert. Um eins klar-
zustellen: Diese MaRnahmen sind
notwendig und sinnvoll, wobei die kon-
kreten Umsetzungsvorschlage stets auf
ihre tatsachliche Wirksamkeit hin iiber-
priift werden miissen. Dennoch ist jetzt
schon klar: Die Pflege wird zukiinftig
(noch) teurer werden.
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Belastungen fiir Bediirftige begrenzen

Hinzu kommt: Die Bundesinitiativen be-
lasten nicht nur die Kranken- und die
Pflegeversicherung. Der Eigenanteil,
den Pflegebediirftige und ihre Familien
monatlich nach Abzug der Leistungen
der Pflege- und Krankenversicherung
aufbringen miissen, istin den letzten
Jahren konstant gestiegen. Im Saar-
land liegt dieser bei einer Betreuung im
Pflegeheim bereits bei durchschnittlich
liber 2.000 Euro monatlich. Aus Sicht
der Ersatzkassen miissen die steigenden
finanziellen Belastungen der Pflege-
bediirftigen dringend durch Steuer-
mittel kompensiert werden. Zusatzlich
sollten die Lander ihrer Pflicht nach-
kommen und die Investitionskosten in
den Pflegeeinrichtungen finanzieren.

er9024 — stock.adobe.com
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REGIONALE VERSORGUNG

Korper und Seele im Einklang:
seelisch gesund aufwachsen

Merkblatter und Filme sollen die Eltern aufklaren, was die seeli-
sche Gesundheit ihrer Kinder starkt und wie sie das seelische Wohl-
befinden ihrer Kinder fordern konnen. Denn der Grundstein fiir die
seelische Gesundheit und die psychische Widerstandsfahigkeit wird

in der Kindheit gelegt.

Seelisch
gesund
2ufwachs

MERKBLATTER UND FILME sind auch online verfiigbar.

aut einer Studie zur Gesundheit
von Kindern und Jugendlichen in
Deutschland (KIGGS-Studie) zeigen
20 Prozent aller Kinder und Jugend-
lichen zwischen drei und 17 Jahren psychi-
sche und psychosomatische Auffalligkeiten.
Hier setzen die Merkblétter und Filme ,See-
lisch gesund aufwachsen® praventiv an.

Merkblatter erganzen U-Untersuchungen

Alle Eltern, die mit ihren Kindern zu den
verpflichtenden Vorsorgeuntersuchungen
(U-Untersuchungen) U1-Ug gehen, er-
halten zukiinftig Merkblatter zur seelischen
Gesundheit bzw. psychischen Entwicklung
ihrer Kinder. Die zehn Merkblatter wurden
von den gesetzlichen Krankenkassen, der
Kassendrztlichen Bundesvereinigung, dem
Berufsverband der Kinder- und Jugend-
arzte, der Deutschen Liga fiir das Kind, der

Bundeszentrale fiir gesundheitliche Auf-
kldrung und dem Nationalen Zentrum Friihe
Hilfen entwickelt. Ziel der Merkblatter und
Filme in mehreren Sprachen ist es, die Kom-
petenzen der Eltern zu starken und auf die
seelischen Bediirfnisse der Kinder hinzu-
weisen. Denn bereits in der Kindheit wird
die Grundlage fiir die spatere seelische
Gesundheit und die Widerstandsféhig-
keit im Umgang mit belastenden Lebens-
situationen gelegt.

Merkbldtter sollen das
Arzt-Patienten-Gesprach unterstiitzen

Den Kinder- und Jugendarzten kommt
in der Fritherkennung, Behandlung und
idealerweise in der Pravention von seeli-
schen Storungen eine Schliisselrolle zu. Die
Merkblatter ,Seelisch gesund aufwachsen®
sollen die Arzt-Patienten-Gespréache unter-
stiitzen und sowohl den Arzt als auch die
Eltern fiir die seelische und die psychische
Gesundheit der Kinder sensibilisieren. Kin-
der- und Jugendarzte konnen die Merk-
blatter kostenfrei bei ihrer Kassendrztlichen
Vereinigung beziehen.

Merkbldtter und Filme online verfiighar

Die Merkbléatter und Filme sind auf
www.seelisch-gesund-aufwachsen.de
zu finden und online abrufbar. So kon-
nen Eltern auch auBerhalb der U-Unter-
suchungen erreicht werden. Eltern kon-
nen sich so jederzeit iiber die psychische
Entwicklung und Forderung ihrer Kinder
informieren. mm

Regionalstark —
in der Stadt und
auf dem Land

#regionalstark -
Besondere Versorgung der Ersatzkassen im Saarland

vdek

146 besondere -..in den Versorgungsbereichen
Versorgungsvertrage
2 - Ambulantes Operieren
+ Arztnetze
- Diabetes
- Gynakologie/Geburtshilfe
* Herz/Kreislauf
- Pflegeheim
- psychiat./psychotherap.
Versorgung
- Onkologie

ERSATZKASSEN sind #regionalstark in der Ver-
sorgung vor Ort

ie bundesweit organisierten Ersatz-
D kassen (Techniker Krankenkasse

(TK), BARMER, DAK-Gesundheit,
KKH Kaufmannische Krankenkasse, hkk
—Handelskrankenkasse, HEK — Hanseati-
sche Krankenkasse) betonen ihre Starke
in der regionalen Versorgung, sei es in der
Stadt oder auf dem Land. Im Zusammen-
hang mit der von der AOK sehr unsach-
lich gefiihrten Diskussion um das Faire-
Kassenwahl-Gesetz (GKV-FKG) werden
Mythen {iber die regionale Versorgung
verbreitet, die aus Sicht der Ersatzkassen
einem Faktencheck nicht standhalten. Ins-
besondere verschweigt die AOK, dass die
wesentlichen Versorgungsvertrage iiber-
wiegend gemeinsam geschlossen werden
(ca. 97 Prozent der Versorgung). Dies be-
deutet, dass alle Kassenarten an der regio-
nalen Versorgung beteiligt sind. Ergénzt
wird die Versorgung durch zahlreiche
Selektivvertréage, die auf die spezielle Ver-
sorgungssituation vor Ort eingehen.

Fakt ist, dass regionale Versorgung

immer vor Ort stattfindet. Auch wenn
die Ersatzkassen bundesweit organi-
siert sind, wird die regionale Versorgung
groRtenteils gemeinsam mit allen ande-
ren Krankenkassen organisiert. Zusatz-
lich haben die Ersatzkassen bundesweit
1.380 regionale Versorgungsvertrage ab-
geschlossen, die die Versorgung vor Ort
zusatzlich verbessern.

GRAFIK vdek/Kai Herse & Anke am Berg
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Herausforderungen
in der Pflege

In der Agenda Pflege 2021 zeigen Au-
torinnen und Autoren aus Wissen-
schaft, Pflegeverbanden sowie
gesetzlicher Kranken- und Pflegever-
sicherung in neun Analysen, Wege
auf, wie sich die Qualitat der Pflege
weiter verbessern, Unterstiitzungs-
potenziale ausbauen, Fehlanreize
vermeiden und Arbeitsbedingungen
von professionell Pflegenden ver-
bessern lassen.

N.-M. Szepan, F. Wagner (Hg.)
Agenda Pflege 2021 —
Grundlagen fiir den fach-
politischen Diskurs

2018,196 S., € 16,80
KomPart Verlagsgesellschaft,

KI5l

Agenda Pflege

Patienten-
und Betreuungs-
verfligung

Dieser Wegweiser bietet bundes-
weit giiltige Verbundformulare

(im DIN-A4-Format und leicht
heraustrennbar) zu Vollmacht,
Betreuungsverfiigung, Patienten-
verfiigung und deren Ergdnzung
im Fall schwerer Krankheit. Er
informiert iiber Vorsorge durch
Vollmacht, warum eine General-
vollmacht allein nicht ausreicht,
was eine Betreuungsverfiigung ist,
weshalb eine Patientenverfiigung
so wichtig ist und vieles mehr.
Konkrete Formulierungsvorschlage
fiir Patientenverfiigungen unter
Beriicksichtigung der Entscheidung
des Bundesgerichtshofs vom 6. Juli
2016 runden den Ratgeber ab.

Bayerisches Staatsministerium

e &

=== der Justiz (Hg.)

e Vorsorge fiir Unfall, Krankheit,
n

Krankheit Alter

18. Auflage 2017,
47 S. + Einhefter, € 5,50
Verlag C. H. Beck, Miinchen

Alter
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Besuch des MDK
im Landesausschuss

IM GESPRACH v.L.n.r. Patric Nieser, stellv.
Leiter Landesvertretung, Stefan Groh, Leiter der
TK Landesvertretung, Wilhelm Pauly, Sach-
gebietsleiter Vertragsmanagement West KKH,
Dunja Kleis, Landesgeschéftsfiihrerin BARMER,
Friedhelm Ochs, Vorsitzender MDK Verwaltungs-
rat, Jiirgen Guinther, Leiter der DAK-Gesundheit
Landesvertretung, Jochen Messer, Geschafts-
fiihrer des MDK Saarland und Martin Schneider,
Leiter der Landesvertretung.

Der Medizinische Dienst der Kranken-
kassen (MDK) im Saarland war Ende
2018 zu Gast im Landesausschuss,
dem hochsten gemeinsamen Gre-
mium der Ersatzkassen auf Landes-
ebene. Versorgung, Reformen und die
Digitalisierung waren nur ein paar
Themen die Friedhelm Ochs, Vor-
sitzender des MDK-Verwaltungs-
rats, und Jochen Messer, Geschafts-
fuhrer des MDK Saarland, mit den
Mitgliedern des Landesausschusses
diskutierten.

Neben der auf Bundesebene ge-
planten Reform der MDKen und des
Medizinischen Dienstes des Spitzen-
verbandes Bund der Krankenkassen
e.V. (MDS) standen vor allem die Zu-
kunftsthemen Digitalisierung und
Fachkraftegewinnung im Mittelpunkt.
Denn auch der MDK steht im Wett-
bewerb mit anderen Einrichtungen
im Gesundheitswesen. ,,Der MDK im
Saarland ist gut aufgestellt, um seine
Aufgaben —in GKV und Pflege — im
Sinne der Versichertengemeinschaft
auch in Zukunft zu gewahrleisten®,
sagte Jochen Messer im Gesprach mit
den Ersatzkassen.

GRAFIK GKV Saarland

Zweiter GKV-
Selbsthilfepreis 2019

SAARLANDISCHER SELBSTHILFEPREIS
der gesetzlichen Krankenkassen

KV
LT

ereits zum zweiten Mal haben
B die gesetzlichen Krankenkassen

im Saarland den Saarldndischen
Selbsthilfepreis ausgelobt. Zusammen mit
den anderen gesetzlichen Krankenkassen
zeichnen die Ersatzkassen Selbsthilfe-
organisationen, -gruppen oder Einzel-
personen aus, die sich ganz besonders
fiir die Ziele der Selbsthilfe eingesetzt
oder ein besonderes Konzept entwickelt
haben. Ziel des GKV-Selbsthilfepreises ist
es, die Bedeutung der Selbsthilfe fiir den
Einzelnen und in der Gesellschaft hervor-
zuheben und das herausragende Enga-
gement der ehrenamtlich Tatigen wert-
zuschatzen. Auch in diesem Jahr wird der
Selbsthilfepreis wahrend des Selbsthilfe-
tages am 31. August 2019 in Saarbriicken
publikumswirksam in der Saarbriicker
FuRgangerzone iiberreicht.
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