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AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG

VORWORT

Die ,vdek-Basisdaten Sachsen-Anhalt“ sollen der interessierten Offentlich-
keit einen Einblick in die finanziellen und strukturellen Dimensionen des
Gesundheitswesens geben. Die nunmehr fiinfte Ausgabe der Basisdaten ist
in Verbindung mit der Broschiire ,,vdek-Basisdaten des Gesundheitswesens
2019/2020“ zu nutzen, die die Verbandszentrale in Berlin im April als
24. Auflage verdffentlichen wird.

Wie entwickelt sich unsere Bevélkerung, wie alt ist sie? Wie groR ist der
Anteil der gesetzlichen Krankenversicherung an der Bevélkerung, wie ent-
wickeln sich die Anteile von Mitgliedern und Familienversicherten und
Rentnern? Welche Leistungsausgaben sind maRgeblich, welchen Verande-
rungen unterliegen sie? Das alles skizziert die vorliegende Broschiire, wie
wichtige Kennziffern der Versorgungssituation in unserem Bundesland.
Wir legen bei den einzelnen Sachverhalten immer Wert auf eine Vergleich-
barkeit mit anderen Regionen und versuchen dies auch iiber langere Zeit-
rdume vergleichend darzustellen.

Die genannte Broschiire konnen Sie auch auf der Internetseite des Verban-
des unter:
http://www.vdek.com/LVen/SAH/Presse/Pressemitteilungen1.html
abrufen.

Das Verstandnis fiir die Struktur des Gesundheitswesens und seine umfang-
liche Versorgungssituation soll dazu beitragen, gesundheitspolitische Bei-
trage einzuordnen und fundiert bewerten zu kénnen.

Nutzen Sie die Broschiiren in lhrer taglichen Arbeit als Datenquelle und fiir
weiterfliihrende Arbeiten.

I g

Dr. Klaus Holst

Leiter der vdek-Landesvertretung Sachsen-Anhalt
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KAPITEL

BEVOLKERUNG

2,21 Millionen Menschen leben in Sachsen-Anhalt (Stand 31.12.2018). Sta-
tistiker erwarten, dass die Zahl in 20 Jahren auf weniger als zwei Millionen
gesunken sein wird. Frauen haben hier bei Geburt eine Lebenserwartung
von 82,6 Jahren, Manner bei ihrer Geburt eine Lebenserwartung von 76.3
Jahren (Stand 2017). 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 Médnnern 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
Jahr 2030 eine Egalisierung der Werte.

Zu dieser, iiberaus positiven Entwicklung fiigen sich auch Daten, die auf-
zeigen, dass Sachsen-Anhalt mit 47,8 Jahren das hdochste Durchschnittsalter
aller Bundeslander aufzuweisen hat. Auch mit 93,9 Prozent ist der Anteil
der GKV-Versicherten an der Bevélkerung bundesweit Spitze. Das ist per se
kein Nachteil, verdeutlicht es doch, dass in keinem anderen Bundesland die
Bedeutung der GKV in den Fragen zur Ausgestaltung der gesundheitlichen
Versorgung in den Regionen groRer ist. Dies ist sowohl Chance als auch
Verpflichtung.
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DIE ENTWICKLUNG DER BEVOLKERUNG IN DEN LANDERN AB 1990
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VERANDERUNGEN BEI DER UNTER 15-JAHRIGEN AB 1991
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VERANDERUNGEN BEI DEN UBER 65-JAHRIGEN AB 1990
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LEBENSERWARTUNG BEI GEBURT IN OST UND WEST
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DURCHSCHNITTSALTER DER BEVOLKERUNG A 1990
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ANTEIL DER GKV-VERSICHERTEN AN DER BEVOLKERUNG AB 1998
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KAPITEL

VERSICHERTE

2018 waren von 2,21 Millionen Einwohnern in Sachsen-Anhalt 2,07 Millio-
nen in der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) versichert. Das sind
93,9 Prozent der Bevélkerung. Beinahe jeder dritte Sachsen-Anhalter ist bei
einer der sechs Ersatzkassen versichert.

Mit einem Marktanteil von 30,5 Prozent stellen die Ersatzkassen die zweit-
grofite Kassenart in Sachsen-Anhalt dar, direkt hinter der AOK Sachsen-
Anhalt deren Marktanteil 2019 bei 38,4 Prozent liegt.

In Sachsen-Anhalt sind iiber 90 Prozent der Versicherten bei den groRten
sieben Krankenkassen im Land versichert. Auch wenn es bundesweit aktu-
ell 108 Krankenkassen gibt, tragen hier wenige grofRe Krankenkassen
hauptsdchlich das Leistungsgeschehen. Deren Verwaltungskosten liegen
seit Jahrzehnten bei rund fiinf Prozent der Gesamtausgaben.

Das hohe Alter der sachsen-anhaltischen Bevédlkerung bedingt auch einen
relativ hohen Anteil der iiber 65 Jahrigen. Die 6. Bevolkerungsprognose er-
wartet bis 2030 deutliche Verschiebungen. Sowohl Ersatzkassen als auch
AOK erwarten ein steigendes Durchschnittsalter ihrer Versicherten, wobei
der Kassenwechsel von jungen Versicherten allerdings zu Lasten der Ersatz-
kassen geht.
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VERTEILUNG DER VERSICHERTEN DER GKV IN SACHSEN-ANHALT IN 2019

Quelle: KM 6, eigene Berechnungen; Angaben in Prozent;
Stand: August 2019
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PFLICHTVERSICHRTE/FREIWILLIGE/RENTNER IN SACHSEN-ANHALT AB 1998
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ALTERSVERTEILUNG BEI VERSICHERTEN DER AOK UND DES VDEK*(1)
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ALTERSVERTEILUNG BEI VERSICHERTEN DER AOK UND DES VDEK*(3)
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ALTERSVERTEILUNG BEI VERSICHERTEN DER AOK UND DES VDEK*(5)
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KAPITEL

VERSORGUNG

Den groRten Ausgabenblock stellen auch in Sachsen-Anhalt die Kranken-
hauser dar. Der Anteil von 2/5 an Gesamtausgaben von rund sechseinhalb
Milliarden Euro entspricht in etwa 2,13 Milliarden Euro, mit denen die ge-
setzlichen Krankenversicherungen die stationdre Akutversorgung hierzu-
lande finanzieren. Kennzeichnend fiir den Krankenhaussektor in Sachsen-
Anhalt ist eine hohe Bettenzahl, niedrige durchschnittliche Fallkosten und
eine hohe Krankenhaushaufigkeit, was in Summe zu relativ hohen Kran-
kenhausausgaben je Versicherten fiihrt. Im bundesweiten Vergleich ver-
harrt Sachsen-Anhalt in dieser Struktur. Notwendige Verédnderungspro-
zesse bleiben bisher aus.

Die ambulante vertragsérztliche Versorgung in Sachsen-Anhalt weist, im
Vergleich zu allen Flachenldndern, die geringste Arztdichte auf. Dabei
sind dann relativ viele Behandlungsfalle zu verzeichnen.

Sowohl Hausérzte als auch die Facharzte aus Sachsen-Anhalt gehéren im
Landervergleich allerdings zu den ,Spitzenverdienern®, bezogen auf die
Honorarumsatze der gesetzlichen Krankenversicherung.
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LEISTUNGSAUSGABEN-UND GRUNDLOHNSUMMENENTWICKLUNG AB 2001

(Index)
2,70 Grundlohnsumme
Leistungsausgaben (gesamt) Sachsen-Anhalt
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220 —— Zahnarzte
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0,70
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Quelle: Statistisches Bundesamt K|1; vdek; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;
Stand: Dezember 2019

LEISTUNGSAUSGABEN (6,5 MRD. EURO) IN SACHSEN-ANHALT IN 2018

Zahnirzte (5,1%)
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Friherkennung (1,1%)

HKP (2,9%)

Soziale Dienste (1,0%)

Quelle: Statistisches Bundesamt;; K|1 2018, eigene Berechnungen; Angaben in Prozent;
Stand: Dezember 2019




AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
KRANKENHAUSBETTEN JE 100.000 EINWOHNER AB 1995

(Index)
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Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%
Stand: Dezember 2019

KRANKENHAUSBETTEN JE 100.000 EINWOHNER IN 2017
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/
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min.:
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berechnungen; Angaben absolut in Euro, gerundet
Stand: Dezember 2019
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TRAGERVIELFALT DER KRANKENHAUSER IN SACHSEN-ANHALT
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Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Angaben in absolut;

Stand: Dezember 2019

GESAMTBUDGET UND TRAGERVIELFALT DER KRANKENHAUSER IN 2018
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Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Angaben in absolut und Prozent

Stand: Dezember 2019




AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
LANDESBASISFALLWERT AB 2005

(Euro)
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Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Werte absolut in Euro;
Stand: Juli 2019;*) 2010 eingefiihrt

LANDESBASISFALLWERT IN SACHSEN-ANHALT AB 2005
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Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Werte absolut in Euro;
Stand Dezember 2019
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LANDESBASISFALLWERT IN 2019

3.528
3.534 — -
=== (NG 3.529
3.547 3.532
3.528 o
3.530
3.528
BESR7
3.528
3.528 @ Bund:
5551 3.541
/'
3.568 BE536]
3E550) unterer
Korridor *:
3.499

Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Werte absolut in Euro;
Stand Juni 2019



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
KRANKENHAUSKOSTEN JE FALL AB 2006
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Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Werte absolut in Euro;
Stand Dezember 2019

KRANKENHAUSKOSTEN JE FALL IN DEN LANDERN IN 2017
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Quelle: Statistisches Bundesamt, vdek, eigene Berechnungen; Angaben in Euro
Stand: November 2019
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STATIONARE BEHANDLUNGSFALLE |E 100.000 EINWOHNER AB 1991
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek); eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%
Stand: November 2019

STATIONARE BEHANDLUNGSFALLE JE 100.00 EINWOHNER IN 2017

20.893

27.740
gy 25.841
30_375””‘ 24.013
21.470 =
22.696
25.796
24.528
26.946 @ Bund:
227 238522
23.387
P
28.649 23.049
19.658 _
min.:
19.658

Quelle: Statistisches Bundesamt, vdek, eigene Berechnungen; Angaben in Euro
Stand: November 2019



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
DURCHSCHNITTLICHE KRANKENHAUSVERWEILDAUER AB 1991

(Index)
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;
Stand: November 2019

DURCHSCHNITTLICHEN KRANKENHAUSVERWEILDAUER IN 2017
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Quelle: Statistisches Bundesamt, vdek, eigene Berechnungen
Stand: November 2019
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AMBULANTE BEHANDLUNGSFALLE JE ARZT IN DER GKV AB 2009

(Index)
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenérztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit zugelassenen Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychotherap eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;Stand: Dezember 2019

AMBULANTE BEHANDLUNGSFALLE JE ARZT IN DER GKV IN 2017
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit zugelassenen Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychotherap eigene Berechnungen; Angaben in absolut, gerundet; Stand: Dezember 2019




AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
AMBULANTE BEHANDLUNGSFALLE |E GKV-VERSICHERTE AB 2009
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen B Praxen mit Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychotherapeuten; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;Stand: Dezember 2019

AMBULANTE BEHANDLUNGSFALLE JE GKV-VERSICHERTE IN 2017
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen B Praxen mit Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychother eigene Berech Angaben in absolut, gerundet; Stand: Dezember 2019
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AMBULANTE BEHANDLUNGSFALLWERTE JE ARZT AB 2009

(Index)
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenérztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit zugelassenen Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychotherap eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;Stand: Dezember 2019

AMBULANTE BEHANDLUNGSFALLWERTE JE ARZT IN 2017
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenérztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit zugelassenen Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychotherap eigene Berechnungen; Angaben in absolut, gerundet; Stand: Dezember 2019
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DURCHSCHNITTLICHER HONORARUMSATZ JE HAUSARZT IN 2017

@
Sachsen-Anhalt
Thuringen 276.524
Niedersachsen 256.375
Brandenburg 255.789
Mecklenburg-Vorpommern 249.155
Westfalen-Lippe 238.663
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Bayern 201.311
Berlin 192.164
Hamburg 188.608
Baden-Wiirttemberg 178.276
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit | 1 Arzten;

Summe hausérztlicher Versorgungsbereich; eigene Berechnungen; Werte absolut in EURO, Stand August 2019

DURCHSCHNITTLICHER HONORARUMSATZ JE FACHARZT IN 2017

@

Mecklenburg-Vorpommern 277.820
Westfalen-Lippe 260.135
Thuringen 260.064
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Hamburg 220.705
Bayern 213.467
Nordrhein 202.817
Berlin 186.558
Hessen 185.785

100.000 150.000 200.000 250.000
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit 1 Arzten;
Summe facharztlicher Versorgungsbereich; eigene Berechnungen; Werte absolut in EURO; Stand: Dezember 2019
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DURCHSCHNITTLICHER HONORARUMSATZ JE GKV-MTGLIED AB 2009
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit zugelassenen Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychotherapeuten; eigene Berechnungen; Vergleich der Ind te 1= 100%; Stand: Dezember 2019

DURCHSCHNITTLICHER HONORARUMSATZ JE GKV-MTGLIED IN 2017
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit zugelassenen Arzten; *) Summe
alle Arzte und Psychotherap eigene Berechnungen; Angaben in absolut, gerundet; Stand: Dezember 2019




AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
ARZTDICHTE IN DEN LANDERN AB 2000
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Quelle: Bundesérztekammer; Einwohner je berufstatigen Arzt; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;
Stand: Dezember 2019

ARZTDICHTE IN DEN LANDERN IN 2018
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Quelle: Bundesarztekammer; Einwohner je berufstdtigen Arzt; eigene Berechnungen; Angaben in absolut;
Stand: Dezember 2019
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EINWOHNER PRO STATIONARTATIGE ARZTE AB 2000
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Quelle: Bundesarztekammer; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;
Stand: Dezember 2019

EINWOHNER PRO STATIONARTATIGE ARZTE IN 2018
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Quelle: Bundesarztekammer; Einwohner je berufstatigen Arzt; eigene Berechnungen; Angaben in absolut;
Stand: Dezember 2019



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
EINWOHNER PRO AMBULANTTATIGE ARZTE AB 2000
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Quelle: Bundesérztekammer; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%;
Stand: Dezember 2019

EINWOHNER PRO AMBULANTTATIGE ARZTE IN 2018
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Quelle: Bundesarztekammer; Einwohner je berufstdtigen Arzt; eigene Berechnungen; Angaben in absolut;
Stand: Dezember 2019
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EINWOHNER PRO HAUSARZT AB 2009
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen Bundesvereinigung; Praxen mit zugelassenen Arzten; hausarztli-
cher Versorgungsbereich eigene Berechnungen; Vergleich der Ind te 1= 100%; Stand: Dezember 2019

EINWOHNER PRO HAUSARZT IN 2017
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AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
EINWOHNER PRO FACHARZT AB 2009
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassenarztlichen B Praxen mit Arzten; Summe
fachérztlicher Versorgungsbereich; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%; Stand: Dezember 2019

EINWOHNER PRO FACHARZT IN 2017
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Quelle: Abrechnungsstatistik der Kassendrztlichen Bund ini Praxen mit Arzten; Summe
fachérztlicher Versorgungsbereich, eigene Berechnungen; Stand: Dezember 2019
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ARZTZAHLEN NACH TATIGKEITSARTEN IN SACHSEN-ANHALT AB 1996
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Quelle: Bundesarztekammer; Angaben in absolut;

Stand: Dezember 2019




AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG

KAPITEL

PFLEGE

In Sachsen-Anhalt waren im Jahr 2018 knapp 100.000 Menschen so pflege-
bediirftig, dass sie nach Beurteilung durch den Medizinischen Dienst der
Krankenversicherung (MDK) eine Pflegegrad (1-5) erhalten haben. Das sind
iiber vier Prozent der hiesigen Bevdlkerung, die Leistungen der gesetzli-
chen Pflegeversicherung beanspruchen.

Weit mehr als die Halfte dieser Pflegebediirftigen wird zu Hause von Ange-
horigen betreut und nimmt anstelle von ambulanten oder stationdren Leis-
tungen Geldleistungen der Pflegeversicherung in Anspruch. Aufgrund der
demografischen Entwicklung, insbesondere der abnehmenden GréRe von
Familien, muss damit gerechnet werden, dass nicht nur die Zahl der Pfle-
gebediirftigen, sondern auch die Intensitdt der Beanspruchung von ambu-
lanten und stationdren Leistungen in naher Zukunft deutlich zunehmen
wird.
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LEISTUNGSSPEKTRUM DER PFLEGE IN SACHSEN-ANHALT IN 2019
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Quelle: eigene Berechnungen; Angaben in Prozent
Stand: Dezember 2019

TRAGERVIELFALT BEI DER PFLEGE IN SACHSEN-ANHALT IN 2019
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Quelle: eigene Berechnungen; Angaben in absolut,
Stand: Dezember 2019



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
TRAGERANTEILE IN AMBULANTER PFLEGE IN SACHSEN-ANHALT IN 2019

DPWV
9,2%
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2,4%

DRK
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Diakonie
7,8%

Quelle: Statistisches Landesamt; eigene Berechnungen; Angaben in Prozent;
Stand: Dezember 2019

TRAGERANTEILE IN TEILSTATIONARER PFLEGE IN SACHSEN-ANHALT 2019
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Quelle: Statistisches Landesamt; eigene Berechnungen; Angaben in Prozent;
Stand Dezember 2019
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TRAGERANTEILE IN STATIONARER PFLEGE IN SACHSEN-ANHALT IN 2019

AWO DPWV
7,3%

Caritas
3,5%

DRK
8,8%

Diakonie
11,9%

Quelle: Statistisches Landesamt; eigene Berechnungen; Angaben in Prozent;
Stand Dezember 2019

PRUFUNGEN IN PFLEGEEINRICHTUNGEN SACHSEN-ANHALTS AB 2011
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Quelle: vdek; eigene Berechnungen; Angaben in absolut;
Stand: Januar 2020



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
PFLEGEFALLE JE 100.000 EINWOHNER AB 1999

(Index)
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berech Vergleich der Ind te 1=100%
Stand: Dezember 2019

PFLEGEFALLE JE 100.000 EINWOHNER IN 2017
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berechnungen; Angaben in absolut;
Stand: Dezember 2019
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AMBULANTE PFLEGEFALLE JE 100.000 EINWOHNER AB 1999

(Index)
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%
Stand Dezember 2019

AMBULANTE PFLEGEFALLE JE 100.000 EINWOHNER IN 2017
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berechnungen; Angaben in absolut;
Stand: Dezember 2019



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG
STATIONARE PFLEGEFALLE JE 100.000 EINWOHNER AB 1999
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%
Stand Dezember 2019

STATIONARE PFLEGEFALLE |E 100.000 EINWOHNER IN 2017
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Stand: Dezember 2019
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PFLEGEGELDEMPFANGER |E 100.000 EINWOHNER AB 1999
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PFLEGEGELDEMPFANGER JE 100.000 EINWOHNER IN 2017
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PFLEGEFALLE JE 100.000 EINWOHNER IN DEN LANDERN AB 1999
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Quelle: Statistisches Bundesamt; vdek; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%
Stand Dezember 2019

GKV-FORDERUNG AMBULANTER HOSPIZE IN SACHSEN-ANHALT AB 2003
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KAPITEL

GESUNDHEITSDATEN

Dieses Kapitel listet ausgewdhlte Gesundheitsdaten auf, die charakteristisch
fiir Sachsen-Anhalt sind.

Im Bereich der ,Haufigsten Todesursachen“ dominieren die Herz- und
Kreislauferkrankungen. Chronische ischdmische Herzkrankheit, akuter My-
okardinfarkt und Herzinsuffizienz sind bundesweit, aber auch in Sachsen-
Anhalt die haufigsten Todesursachen. Lungenkrebs belegt in dieser Abfolge
in Sachsen-Anhalt in 2018 Platz drei (bundesweit ebenfalls Platz 3) Dafiir
befindet sich die nicht néher bezeichnete Demenz bundesweit auf Platz vier
der Statistik, wéhrend in Sachsen-Anhalt relativ weniger Félle als Todesur-
sache zu zuordnen sind (11. Stelle).

Geburten in Sachsen-Anhalt und die Sduglingssterblichkeit haben sich in
den letzten Jahren auf niedrigem Niveau stabilisiert. Seit 2014 ist ein leich-
ter Anstieg der Geburtenzahlen zu verzeichnen. Die Sduglingssterbefdlle
liegen oftmals deutlich unter dem Bundesdurchschnitt.

Die Selbsthilfeforderung hat aufgrund gesetzlicher Regelungen in den letz-
ten 10 Jahren eine immer groRere Bedeutung bekommen.



AUSGEWAHLTE BASISDATEN DER GESUNDHEITLICHEN VERSORGUNG

FUNF HAUFIGSTE TODESURSACHEN IN SACHSEN-ANHALT AB 1998
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Quelle Statistisches Bundesamt; ICD-10 Schliissel; vdek; eigene Berechnungen; Vergleich der Indexwerte 1= 100%

Je 100.000 Einwohner; Stand Dezember 2019

DIE 15 HAUFIGSTEN TODESURSACHEN IN SACHSEN-ANHALT IN 2017
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2121 Akuter Myokardinfarkt

3 €34 Bosartige Neubildung der Bronchien und der Lunge
4 111 Hypertensive Herzkrankheit

5 150 Herzinsuffizienz

6  F11 Nicht primar insulinabhangiger Diabetes mellitus [Typ-2
7 a4 Sonstige chronische obstruktive Lungenkrankheit
8 148 Vorhofflattern und Vorhofflimmern

9 €25 Bosartige Neubildung des Pankreas
10 163 Hirninfarkt
11 FO3 Nicht naher bezeichnete Demenz
12 C18 Bosartige Neubildung des Kolons
13 €50 Bosartige Neubildung der Brustdruse [Mammal

14 K70 Alkoholische Leberkrankheit

15 C61 Bosartige Neubildung der Prostata
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Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE); ICD-10 Schliissel; Angaben in absolut;

Stand: Dezember 2019
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HAUFIGSTE (1) TODESURSACHEN IN DEN LANDERN AB 1998

(Index)
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Quelle: Statistisches Bundesamt; ICD-10 Schliissel; vdek; eigene Berechnungen;
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Stand Dezember 2019

HAUFIGSTE (1) TODESURSACHEN JE 100.000 EINWOHNER IN 2017
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Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE), ICD-10 Schliissel; eigene Berechnungen;
je 100.000 Einwohner; Angaben absolut, gerundet;
Stand Dezember 2019
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HAUFIGSTE (2) TODESURSACHEN IN DEN LANDERN AB 1998

(Index)
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Quelle:: Statistisches Bundesamt; ICD-10 Schliissel; vdek eigene Berechnungen;
je 100.000 Einwohner; Vergleich der Indexwerte 1=100%;
Stand Dezember 2019

HAUFIGSTE (2) TODESURSACHEN IN DEN LANDERN IN 2017
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Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE); ICD-10 Schliissel; vdek eigene Berechnungen;
je 100.000 Einwohner; Angaben in absolut, gerundet;
Stand Dezember 2019
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HAUFIGSTE (3) TODESURSACHEN IN DEN LANDERN AB 1998
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Stand Dezember 2019

HAUFIGSTE (3) TODESURSACHEN IN DEN LANDERN IN 2017
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Stand Dezember 2019
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HAUFIGSTE () TODESURSACHEN IN DEN LANDERN AB 1998

(Index)
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Stand Dezember 2019
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Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE); ICD-10 Schliissel; vdek eigene Berechnungen;
je 100.000 Einwohner; Angaben in absolut, gerundet;
Stand Dezember 2019



DAS GESUNDHEITSWESEN IN SACHSEN-ANHALT 2019/2020

HAUFIGSTE (5) TODESURSACHEN IN DEN LANDERN AB 1998

(Index)
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Stand Dezember 2019

HAUFIGSTE (5) TODESURSACHEN IN DEN LANDERN IN 2017
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Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE); ICD-10 Schliissel; vdek eigene Berechnungen;
je 100.000 Einwohner; Angaben in absolut, gerundet;
Stand Dezember 2019
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GEBURTEN IN DEN LANDERN AB 1991
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Stand Dezember 2019

GEBURTEN IN DEN LANDERN IN 2018
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Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE); ICD-10 Schliissel; vdek eigene Berechnungen;
je 100.000 Einwohner; Angaben in absolut, gerundet;
Stand Dezember 2019
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SALDO LEBENDGEBORENER UND GESTORBENER IN DEN LANDERN AB 1991
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Stand Dezember 2019
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Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE); ICD-10 Schliissel; vdek eigene Berechnungen;
je 100.000 Einwohner; Angaben in absolut, gerundet;
Stand Dezember 2019
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SAUGLINGSSTERBLICHKEIT IN DEN LANDERN AB 1990
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SAUGLINGSSTERBLICHKEIT IN DEN LANDERN IN 2018

Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes (GBE); ICD-10 Schliissel; vdek eigene Berechnungen;
Sauglingssterbefalle je 1.000 Lebendgeborene; Angaben in absolut, gerundet;
Stand Dezember 2019
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GKV-SELBSTHILFEFORDERUNG IN SACHSEN-ANHALT AB 2008
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KAPITEL

EXKURS

ZUM ZUSTAND DER KRANKENHAUSER

Dass Handlungsbedarf fiir die Krankenhduser in Sachsen-Anhalt besteht,
ist in der Landespolitik bekannt. Der vdek legt, um dies mit Zahlen zu un-
tersetzen, die zugehdrige Bestandsaufnahme vor:

Hiernach weist die Krankenhaushaufigkeit ein erhebliches Siid-Nord-Ge-
falle auf. Im Sliden Sachsen-Anhalts, wo sich relativ mehr Krankenhauska-
pazitdten befinden, sind die Einweisungszahlen besonders hoch. Die Haus-
arztdichte kann diese Beobachtung allerdings nicht erkléren.

Das Land fordert seine Krankenh&user kaum noch mit Investitionsmitteln.
Das fiihrt zu einem Investitionsstau und Finanzdruck in den einzelnen Hau-
sern und letztlich zu Privatisierung. Offen ist aktuell die Frage, was passiert,
wenn die Privatisierung auch nicht mehr fiir eine Standortsicherung reicht.

Die immer komplizierter werdende Vergiitungssystematik trédgt dazu bei,
dass Krankenhausbudgets immer spéter geeint werden und immer mehr
DRGs in die Priifung des MDK geraten.
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Die Ersatzkassen
Vortrag/Anhérung vor der Enquete-Kommission des Landtages von
Sachsen-Anhalt

»Zustandsbeschreibung und Bestandsaufnahme der
Krankenhauslandschaft in Sachsen-Anhalt*

Dr. Klaus Holst
Leiter der vdek-Landesvertretung Sachsen-Anhalt

14. August 2019

STATIONARE BEHANDLUNGSFALLE NORDLICHES UND SUDLICHES
SACHSEN-ANHALT JE 100.000 EINWOHNER 2017
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Anhorung vor der Enquete-Kommission zum Themenkomplex
Die Ersatzkassen

eibung und der in Sach halt* am 14. August 2019
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HAUSARZTDICHTE UND KRANKENHAUSSTANDORTE 2019
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Quelle:  vdek: 31. Versorgungsstandsmitteilung fur die vertragsarztiiche Versorgung des Landes Sachsen-Anhalt im

-
Anschluss an den Bedarfsplan vom 24.5.2015 i.d.F. 31.8.2015, hier: hausarztliche Versorgung: Stand Juli 2019 L A}
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INSTRUMENTE DER INVESTITIONSFORDERUNG NACH HERKUNFT DER MITTEL

Der § 9 des Krankenhausfinanzierungsgesetzes (KHG) regelt die Investltlonsforderung

Instrumente der Einzelférderung:

Teil A Investitionen aus Mitteln des Landeshaushaltes o o
%.
Teil B Kreditprogramm, aufgelegt nur 1994 . - )
LS T &

Teil C Benutzerbeitrage der Patienten (1995 bis 2014)

(pro Berechnungstag 5,62 €) o D
Strukturfonds | Finanzquelle: Gesundheitsfonds und Landesmittel

(33 Mio. Euro 2017)
Strukturfonds 11 Finanzquelle: Gesundheitsfonds und Landesmittel

Folie 4/9 Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)
Anhorung vor der Enquete-Komission zum Themenkomplex

(108 Mio. Euro von 2019 bis 2022)

in Sach halt* am 14. August 2019
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KRANKENHAUSFORDERUNG DES LANDES SACHSEN-ANHALT 1997-2022
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ENTWICKLUNG DER OFFENEN BUDGET-UND ENTGELTVEREINBARUNGEN IN
SACHSEN-ANHALT AB 2005
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Anhorung vor der Enquete-Kommission zum Themenkomplex
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ENTWICKLUNG DER DRG-BEGUTACHTUNGEN IN SACHSEN-ANHALT AB 2009
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SYMPTOME DES KRANKENHAUSWESENS IN SACHSEN-ANHALT

« Eine im Landervergleich hohe Krankenhaushaufigkeit bei niedrigem
Fallwert

« Eine im Stiden das Landes fast 20 Prozent hohere
Krankenhaushaufigkeit als im Norden

* Gleichlauf von hausarztlicher Versorgung und Krankenhaushaufigkeit in
Sachsen-Anhalt Nord/Sud

« Mittelreduktion fur Einzelforderung in Hohe von jahrlich etwa 100 Mio.
Euro seit 2003

* Privatisierung

« Steigender Riickstau im Verhandlungsgeschehen

« Steigende DRG-Prifungen und Zahl falscher Abrechnungen

Vielen Dank!

Folie 9/9 Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)
Anhorung vor der Enquete-Kommission zum Themenkomplex:
,Zustandsbeschreibung und Bestandsaufnahme der Krankenhauslandschaft in Sachsen-Anhalt* am 14. August 2019
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