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AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG

VORWORT

Die ,vdek-Basisdaten in Sachsen-Anhalt” sollen der interessierten Offent-
lichkeit einen Einblick in die Dimensionen des Gesundheitswesens geben,
Die vorliegende Broschiire ist in Verbindung mit der Broschiire ,vdek-Ba-
sisdaten des Gesundheitswesens” zu nutzen, die die Verbandszentrale in
Berlin alljahrlich herausgibt. Wieviel Geld fliet von den Mitgliedern der
gesetzlichen Krankenversicherung dber die Krankenkassen an die Leis-
tungserbringer? Welchen Anteil hat Sachsen-Anhalt daran? Gibt es Trends,
die die kiinftige finanzielle Belastung unserer Mitglieder anzeigen?

Solche und dhnliche Fragen beantwortet diese Broschiire, die wir 2016 zum
zweiten Mal, mit Erweiterungen, herausbringen. Wir beantworten auch
Fragen zur Pflegeversicherung und zu speziellen Versorgungsthemen, Die
genannten Broschiiren kdnnen Sie auch auf der Internetseite des Verban-
des unter www.vdek.com/presse/daten/index.htm herunterladen.

Das Verstandnis fiir die finanziellen Dimensionen des Gesundheitswesens
und seine Versorgungssituation soll dazu beitragen, gesundheitspolitische
Beitrdge einzuordnen und fundiert bewerten zu kinnen,

Mutzen Sie die Broschiiren in lhrer tiglichen Arbeit als Datenquelle und fiir
weiterfiihrende Arbeiten.

thr

Dr. Klaus Holst
Leiter der wdek-Landesvertretung Sachsen-Anhalt
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KAPITEL

BEVOLKERUNG

2,25 Millionen Menschen leben in Sachsen-Anhalt (Stand 31.12.2014). Sta-
tistiker erwarten, dass die Zahl in 10 Jahren auf weniger als zwei Millionen
gesunken sein wird. Frauen haben hier bei Geburt eine Lebenserwartung
von 82,5 Jahren, Manner bei ihrer Geburt eine Lebenserwartung von 77,2
|ahren {Stand 2013). Im Jahr nach der Wende 1990 war die Lebenserwar-
tung der Frauen noch rund drei Jahre niedriger als diejenige von Frauen in
den alten Bundeslandern. Bei den Mannern betrug diese Differenz etwa
vier Jahre. Bis heute hat sich die Lebenserwartung bei den Frauen bundes-
weit nahezu angeglichen. Bei den Mannern existiert nach wie vor ein Ab-
stand von iiber einem Jahr. Aktuelle Schatzungen prognostizieren bis zum
|ahr 2030 eine Egalisierung der Werte,

Chronische ischamische Herzkrankheit, akuter Myokardinfarkt und Herzin-
suffizienz sind bundesweit und aber auch in Sachsen-Anhalt die haufigsten
Todesursachen. Lungenkrebs belegt in dieser Abfolge in Sachsen-Anhalt in
2014 Platz funf (bundesweit Platz vier) die alkoholische Leberkrankheit
kommt hier auf Platz 13 und ist im Bundesranking nicht unter den ersten
13 Todesursachen, dafir befindet sich der Schlaganfall bundesweit auf
Platz sechs und ist in Sachsen-Anhalt relativ weniger haufig.



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG

BEvOLKERUNG UND ALTER IN SACHSEN-AMHALT
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GEBURTEN UND SAUGLINGSSTERBLICHKEIT IN SACHSEN-ANHALT
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KAPITEL

VERSICHERTE

2014 waren von 2,25 Millionen Einwohnern in Sachsen-Anhalt 2,1 Millionen
in der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) versichert. Das sind 93,5
Prozent der Bevalkerung. Beinahe jeder dritte Sachsen-Anhalter ist bei ei-
ner der sechs Ersatzkassen versichert.

Mit einem Marktanteil von 31 Prozent stellen die Ersatzkassen die zweit-
grofite Kassenart in Sachsen-Anhalt dar, direkt hinter der AOK Sachsen-
Anhalt mit 234 Prozent Marktanteil.

In Sachsen-Anhalt sind Uber 90 Prozent der Versicherten bei den groBten
sieben Krankenkassen im Land versichert. Auch wenn es bundeweit aktuell
118 Krankenkassen gibt, tragen hier wenige grofe Krankenkassen haupt-
sachlich das Leistungsgeschehen. Deren Verwaltungskosten liegen seit
|ahrzehnten bei rund finf Prozent der Gesamtausgaben, unabhangig von
der Gesamtzah| der Versicherungen.
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VERTEILUNG DER VERSICHERTEN DER GKV IN SACHSEN-ANHALT 2015
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KAPITEL

FINANZIERUNG

Die Anzahl der sozialversicherungspflichtig Beschaftigten halt sich in Sach-
sen-Anhalt seit 2011 stabil bei etwa 770.000 Personen. Dabei ist der Anteil
der Frauen traditionell fast genauso hoch wie der der Manner. Sozialversi-
cherungspflichtig Beschaftigte sind Mitglieder der gesetzlichen Kranken-
versicherung.

Die bundesweit durchschnittlichen Einnahmen je Mitglied fiir die GKV be-
laufen sich auf etwa 3.560 Euro, dem Verhaltnis der GKV-Einnahmen ohne
Bundeszuschuss (2014: ca. 195 Milliarden Euro) und Anzahl der GKV-Mit-
glieder in Deutschland (2014: ca. 55 Millionen). Die Leistungsausgaben der
GKV betrugen in Sachsen-Anhalt etwa sechs Milliarden Euro (2014). Die
Zahlen lassen darauf schlieRen, dass sowohl die Versicherten als auch die
Leistungserbringer in Sachsen-Anhalt erheblich von der bundesweiten So-
lidaritat der Versichertengemeinschaft der gesetzlichen Krankenversiche-
rung profitieren: Die Verteilungsmechanismen des Risikostrukturausglei-
ches erzeugen einen erheblichen Mittelzufluss nach Sachsen-Anhalt.
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SOZIALVERSICHERUNGSPFLICHTIG BESCHAFTIGTE VON 1999 BIS 2013
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VERGLEICH BRUTTOARBEITSENTGELTE VON VOLLZEITBESCHAFTIGTEN
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KAPITEL

VERSORGUNG

Den groften Ausgabenblock stellen auch in Sachsen-Anhalt die Kranken-
hauser dar. Der Anteil von 2/5 an Gesamtausgaben von rund 5,8 Mrd. Euro
entspricht etwa 2 Mrd. Euro, mit denen die gesetzlichen Krankenversiche-
rungen die stationadre Akutversorgung hierzulande finanzieren. Kennzeich-
nend fiur den Krankenhaussektor in Sachsen-Anhalt ist eine hohe Betten-
zahl, niedrige durchschnittliche Fallkosten und eine hohe Krankenhaushau-
figkeit, was in Summe zu relativ hohen Krankenhausausgaben je Versicher-
ten fihrt,

Die ambulante vertragsarztliche Versorgung in Sachsen-Anhalt weist, wie
alle Flachenlander, eine relativ geringe Arztdichte auf. Dabei sind dann re-
lativ viele Behandlungsfalle zu verzeichnen. Sowohl Hausarzte als auch die
Facharzte aus Sachsen-Anhalt gehdren im Bundesvergleich zu den ,Spit-
zenverdienern”, was die Honorarumsatze aus dem Bereich der gesetzlichen
Krankenversicherung anbelangt.
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VERTEILUNG DER LEISTUNGSAUSGABEN IN SACHSEN-ANMHALT
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GESAMTBUDGET KRANKENHAUSER [CA. 2 MRD. EURO) NACH TRAGERSCHAFTEN
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ENTWICKLUNG DES LANDESBASISFALLWERTES IN SACHSEN-ANMHALT AB 2005
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KRAMKENHAUSHAUFIGKEIT |E VERSICHERTEN IN 2014

0.247
0,329 : 0,282

0,371 - 0,246 0,256 0,279

0,296

@ Bund:
0,274
0,263 0,294 0,270
0,282
0,324 0,237 | 0.277
min,;
0,237

Queta: Statistizches Bundesamt; wak: sigens Barechnunger; Stasd 1014

DURCHSCHMITTLICHE VERWEILDAUER |M KRANKENHAUS IN 2013

7.34
10,08 e S5 % a & 8,16
10,78, _——™= 3 - 7.15 . 8,85
7.35 ; I a8 ==
iy & Bund:
=y 7.41
7.21 | B31 . B0
L
7,31 ' 7.05
B, 74 riin.:
6,74

(uelle: Emé-Statistik; Honorarberchi KBY 2013; esgene Berechnungen|



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG

EINWOHNER JE ARZT

549
AT —=uma, CSEN
379 —" Sb4
545
514
576
506
536

66

& Bund:
B 526
571 552
501
rmir.:
365

(luelle: sial. Bandesame: Honorarbaricht KBY 3013 Deftats 2017; eigese Berechnungen)

AMBULANTE BEHANDLUNGSFALLE JE VERSICHERTEN

7,34
140,08 %
10,78 —"™ 2 c3
7.35
7.2
7,16
7.31
6. 74

8,16
7,15 | B,85
7.44 ;
: Sy @ Bund:
o | 7.41
8.31 2,06
7.05
imin.;
6,74

(Quelle Emb-Statiatik; Honorarherichl KBY 2013; eigene Berechnungen|



Das GESUNDHEITSWESEN IN SACHSEN-ANHALT 2016

HONORAR |E ARET IM HAUSARZTLICHEN VERSORGUMGSBEREICH
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BEHANDLUNGSFALLE |E ARZT
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PERSONAL- UND NOTARZTKOSTEN (AB 2006) IN SACHSEN-ANHALT AB 2001
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KAPITEL

SOZIALE
PFLEGEVERSICHERUNG

In Sachsen-Anhalt waren im Jahr 2015 knapp 100.000 Menschen so pflege-
bedirftig, dass sie nach Beurteilung durch den Medizinischen Dienst der
Krankenversicherung (MDK) eine Pflegestufe erhalten haben. Das sind fast
vier Prozent der Bevdlkerung im Land, die Leistungen der gesetzlichen Pfle-
geversicherung beanspruchen.

Weit mehr als die Halfte dieser Pflegedirftigen wird zu Hause von Angehd-
rigen betreut und nimmt anstelle von ambulanten oder stationdren Leis-
tungen Geldleistungen der Pflegeversicherung in Anspruch. Aufgrund der
demografischen Entwicklung, insbesondere der abnehmenden Grofe von
Familien, muss damit gerechnet werden, dass nicht nur die Zahl der Pfle-
gebediirftigen, sondern auch die Intensitat der Beanspruchung von ambu-
lanten und stationdren Leistungen in naher Zukunft deutlich zunehmen
wird.
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MARKTANTEILE LEISTUNGSERBRINGER HAUSLICHE KRANKENPFLEGE

Quedle: Statistisches Landesamt; eigene  Berechnungen; Angaben in Prozent

INANSPRUCHMAHME DER PFLEGELEISTUNGEN {STLIFEH] IN 2014

Geld 29.791 9.431 1.880

amb. 13.970 7.439 1.622
stat. 10.308 13.590 5.540

z 54.069 30.460 9.042

fualle: Satksiisches Landesami; eigene Berachnungan; Angaksn in ahsolul



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG

QUALITATSPRUFUNGEN IN PFLEGEEINRICHTUNGEN AB 2011
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(rwelle: wdeb: eigene Herecheunges: Angaben in absolut

FORDERUNG AMBULANTER HOSPIZE IN SACHSEN-ANHALT AB 2003
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Oueda: vdal; sigene Barechnungen; Angahen in abecie
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