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Gliederung

1. Was sind Leistungen der gesetzlichen Krankenversicherung
(GKV)?

> ein Uberblick tber allgemeine Leistungen und
Leistungen zur Friherkennung von Krankheiten

2. Welche Leistungen bezahlen die Ersatzkassen in der
Krebsfriherkennung?

> (un)wichtige Untersuchungen

3. Im Fokus: Hautkrebs-Screening, Brustkrebs-Screening und
Untersuchungen der Prostata
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Das ,,A und O*
Leistungen der GKV - 5. Sozialgesetzbuch (SGB V)

eKrankenkassen stellen Versicherten Leistungen unter Beachtung des
Wirtschaftlichkeitsgebots zur Verfiigung

*Behandlungsmethoden, Arznei- und Heilmittel der besonderen
Therapierichtungen sind nicht ausgeschlossen

Qualitat und Wirksamkeit der Leistungen haben dem allgemein anerkannten
Stand der medizinischen Erkenntnisse zu entsprechen und den medizinischen
Fortschritt zu bertcksichtigen

eVersicherte erhalten Leistungen als Sach- und Dienstleistungen

eden besonderen Belangen behinderter und chronisch kranker Menschen ist
Rechnung zu tragen

eKrankenkassen, Leistungserbringer und Versicherte haben darauf zu achten,
dass die Leistungen wirksam und wirtschaftlich erbracht werden und nur im
notwendigen Umfang in Anspruch genommen werden.
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G-BA: Nutzen-Qualitat und Wirtschaftlichkeit

WER? WIE? WAS? WARUM? WIESO? WESHALB?

G-BA

3

definiert, was ausreichend, zweckmallig und wirtschaftlich ist

legt rechtsverbindlich Leistungsanspruch in der GKV fest

sorgt dafur, dass Patienten nach dem aktuellen Stand der

medizinischen Erkenntnisse behandelt und untersucht werden

stutzt sich auf wissenschaftliche Bewertungen

Entscheidungen online abrufbar: www.g-ba.de

‘ erlasst Richtlinien fur ‘ Rechtsgrundlage ist 88 91 bis 94 SGB V

Leistungserbringer, KK und Patienten
=
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http://www.g-ba.de/

Das macht der G-BA

G-BA
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Arzneimittel
Untersuchungsmethoden
Operationsmethoden
Friherkennungsmethoden
Entwicklung von Qualitatsstandards
Qualitatsberichte fur Krankenhauser
Strukturierte Behandlung (DMP)
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Uberblick tiber (allgemeine) Leistungen der GKV
= so definiert es der Gesetzgeber im SGB V

®zur Verhutung von Krankheiten und deren Verschlimmerung
®Pravention und Selbsthilfe
*Verhiutung von Zahnerkrankungen (Gruppen- u. Individualprophylaxe)
*®medizinische Vorsorgeleistungen

®zur Friherkennung von Krankheiten
® Gesundheitsuntersuchungen (Krebsvorsorge, Check up)
®organisierte Friherkennungsprogramme
“®Kinderuntersuchungen

®zur Behandlung einer Krankheit
®arztliche und stationare Versorgung, zahnarztliche Versorgung
®Versorgung mit Arznei-, Verband-, Heil- und Hilfsmitteln

®Rehabilitation (ambulant, teilstationar, stationar)

®Pflegeleistungen nach SGB V und SGB XI
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Leistungen zur Friherkennung von Krankheiten

*Gesundheitsuntersuchungen

e Brustkrebs- und Hautkrebsvorsorge,

e Fruherkennung von Prostatakrebs und Darmkrebs,
e Darmspiegelung und Mammographie-Screening
(Fruherkennung von Krebs)

*Check-up fur Frauen und Manner
<Schwangerschafts-Vorsorgeuntersuchungen
eKinder- und Jugenduntersuchungen (U O bis U 10)

Tests auf Schwangerschaftsdiabetes

Quelle: 88 25 bis 26 SGB V
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Krebs-Friherkennungsleistungen
Warum Krebs-Fruherkennung?

Durch die allgemein steigende Lebenserwartung der Bevolkerung steigt
die Zahl der Krebssterbefalle.

Jeder vierte Todesfall ist auf eine Krebserkrankung zurtckzufiuhren.
Krebsfriherkennung bietet Chance, Krankheiten zu verringern.

Ziel

Mogliche Gefahren fir die Gesundheit der Versicherten sollen
abgewendet werden.

Es geht um fruhzeitige Erkennung, um die Uberlebensaussichten
Betroffener zu verbessern.

Erfolg hangt von der Glte der verwendeten Verfahren, der Qualitat in
der Durchfuhrung und von der Teilnehmerbereitschaft der Zielgruppen
ab!

= Potenzielle Nachteile sind nie auszuschlie3en!- Beispiel:
Strahlenbelastung und korperliche und seelische Folgen
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Millionen fur die Krebsvorsorge

Ausgaben der GKV fur die Friherkennung in Mio. Euro

140

Anes

2008 2009 2010 2011 2012 2013

m Frauen @ Manner
. Y,
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Wer regelt was?

Regelungen uber den Gemeinsamen Bundesausschuss in
Richtlinie Uber die Friuherkrankung von Krebserkrankungen

® Fassung vom: 18.6.2009 BAnz. Nr. 148a (Beilage) vom
02.10.2009

* |Letzte Anderung: 16.12.2010 BAnz. Nr. 34 (S. 864) vom
2.3.2011

®* In Kraft getreten am: 3.3.2011
Wer ist zustandig? Unterausschuss Methodenbewertung
FlUr Versicherte sind diese Untersuchungen kostenfrei!

Arzte bieten dariiber hinaus kostenpflichtige (Basis:
Gebuhrenordnung fur Arzte) IGeL-Leistungen an
® z. B. PSA und Ultraschalluntersuchungen Eierstock- und

Gebarmutterkorperkrebs
" gl
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Wichtige (Krebs-) Untersuchungen (1)

Organ Beschreibung Bewertung Wer zahlt?

Haut Muttermal-Analyse | Basisuntersuchung, | GKV-Leistung ab
durch Arzt mit um Hautkrebs und | 35 Jahren alle zwei
bloRem Auge seine Vorstufen zu | Jahre
oder einer Lupe erkennen

Brust Inspektion und Basisuntersuchung, | GKV-Leistung ab
Abtasten der Brust | um Brustkrebs zu 30 Jahre
und Lymphknoten | erkennen empfohlen

Brust Mammografie wichtigste GKV-Leistung vom

Untersuchung der | 51. bis 70.
Brustkrebsfruherke | Lebensjahr alle
nnung zwei Jahre

11 ©
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Wichtige (Krebs-) Untersuchungen (1)

Organ Beschreibung Bewertung Wer zahlt?
Brust Mamma-MRT: z. B. bei sehr GKV-Leistung bei
digitales dichtem Brust- familidarem
Schnittbild gewebe, Brustpro- | Brustkrebs
these oder bei
unklaren Befunden
Brust Gentest fur Patientinnen GKV-Leistung bei
mit hohem erhohtem Risiko
familiaren Risiko (streng definiert)
Tastuntersuchung | wichtig, um GKV-Leistung ab
Prostata Prostatakrebs zu 45 Jahre jahrlich
erkennen
gynakologische immer in GKV-Leistung ab

Gebarmutter und

Untersuchung der

Kombination mit

dem 20. Lebens-

Eierstocke Gebarmutter, einem Abstrich, jahr
Muttermund, um Krebs im
Eierstocke Frihstadium zu
erkennen
"l
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Wichtige (Krebs-) Untersuchungen (2)

Organ Beschreibung Bewertung Wer zahlt?
x Zellabstrich (Pap- | um GKV-Leistung ab
Gebar_mutt"er Test) Krebsvorstufen zu | dem 20.
und Eierstocke Untersuchungen erkennen, Lebensjahr
der Zellen unter empfohlen
Mikroskop
HPV-Test: wichtig, um Risiko | GKV Ubernimmt

Gebarmutter
und Eierstdcke

Untersuchung des
Abstrichs auf
humane
Papillomaviren
(HPV)

Gebarmutterhals-
krebs
einzuschatzen

bei auffalligen
PAP
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Wichtige (Krebs-) Untersuchungen (2)

Organ Beschreibung Bewertung Wer zahlt?
o Test auf bei positivem GKV-Leistung bei
Gebarmutter Zellmutation Hochrisiko-HPV auffalligem

und Eierstocke

oder bei Verdacht
auf Krebs

Zellabstrich oder
bei positivem
Hochrisiko-HPV

Okkult-Bluttest:

erkennt nicht alle

Darm GKV-Leistung von
macht Blut im Tumore und 50 bis 55 jahrlich,
Stuhl sichtbar Krebsvorstufen ab 55 alle zwei
(Polypen) Jahre
Darm Darmspiegelung findet Uber 95 GKV-Leistung ab

Prozent der
Tumor/Vorstufen,
Polypen werden
sofort entfernt

55, alle 10 Jahre
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Sinn oder Unsinn von IGeL-Leistungen

Experten streiten seit Jahren Uber die Aussagekraft bestimmter
Tests, wie z. B. PSA (Blutanalyse)

US-Forscher warnt sogar offentlich vor dem PSA-Test!
Richard Ablin: ,The Great Prostate Hoax"

Eine kritische Bewertung verschiedener Individueller
Gesundheitsleistungen nach Wirkung, Nutzen und Schaden
bietet der Medizinische Dienst des Spitzenverbandes Bund der
Krankenkassen e. V. (MDS) auf der Seite "IGeL-Monitor -
Individuelle Gesundheitsleistungen auf dem Prufstand":

WICHTIG - Patientenaufklarung! Informieren Sie sich bei lhrer
Ersatzkasse oder sonstigen Krankenkasse vor der
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Fraher? Haufiger? Oder gar nicht???

In den letzten 10 Jahren:

Haut-, Mammographie-Screening und Prostata- Untersuchung
Im Fokus der politischen und 6ffentlichen Diskussion

= Suddeutsche Zeitung vom 28.10.2014 (Artikel)
Test mit zu vielen Licken

Warum vom PSA-Screening auf Prostatakrebs abgeraten
wird

= Arzte-Zeitung 22.7.2014

Systematisches Screening auf dem Prufstand
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Arzte Zeitung App vom 22.07.2014

Seite: 1
Ressort: Gesundheitspolitik
Rubrik: Brustkrabs

ArzteZeitunga

Gattung: App
Jahrgang: 2014
Nummer: 139

Systematisches Screening auf dem Prfstand

BERLIN. Die Debatte um den Nutzen
eines flichendeckenden Mammografie-
Screenings ist jetzt auch in der Gesund-
heitspolitik angekommen. Nachdem
Wissenschaftler sowohl in Deutschland
als auch in Europa und Ubersee seit Jah-
ren einen solchen Nutzen infrage stellen,
fordern nun auch Gesundheitspolitiker
eine Neubewertung des Screenings.

Wirter: 119

Urheberinformation:

i 2014 PMG Presse-Monitor GmbH

Der Gemeinsame Bundesausschuss
GBA hat bereits eine Evaluierung des
Mammografie Screenings in Auftrag
gegeben, Das Gutachten der Universitit
Miinster solle Mitte 2015 vorliegen,
hieB es am Montag im GBA. "Wir wer-
den uns 1n die aktuellen Diskussionen
nicht einbeziehen. Das beste Urteil kann
man abgeben, wenn man Evidenz hat",

© 2014 Arzte Zeitung Verlagsgesellschaft mbH

hatte GBA-Chef Josef Hecken bereits
nach der déffentlichen Sitzung in der ver-
gangenen Woche gesagt.

Fine externe wissenschaftliche Uberprii-
fung des Mammografie-Screenings
begriiit der GBA ausdriicklich. (af) Sei-
ten 2 und 6
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 Quelle: Auszug: Drucksache 18/2299 vom 7.8.2014

Nutzen und Risiken des Mammographie—Screenings

Teilnehmerinnen in 10 Screening- 1.000
Runden

positive Befunde

falsch-positive Befunde
falsch-negative Befunde

Biopsien

negative Biopsien

Brustkrebs im Screening entdeckt
Diagnose Brustkrebs

invasive Tumoren
In-situ-Karzinome (DCIS)
Uberdiagnosen und Ubertherapien
gestorben wegen Strahlenbelastung
vermiedene Brustkrebstodesfalle
.an Brustkrebs gestorben
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Hautkrebs-Screening unter der Lupe

Fakt ist: in Deutschland erkranken jahrlich etwa 20.000
Menschen an einem Melanom, weniger als 3.000 sterben daran

Fakt ist: an ,hellem” oder ,weil3en“ Hautkrebs erkranken etwa
120.000 Menschen, etwa 700 Menschen sterben daran

Deshalb: wurde das Hautkrebs-Screening im Juli 2008
bundesweit eingeflhrt

Sechs Jahre danach: beschaftigen sich die Experten mit der
Frage, soll das Screening friher oder/und haufiger und mit
genereller Aufhebung der Altersgrenze von 35 Jahren
durchgefihrt werden

Ergebnis: offen
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Koloskopie ist Erfolgsmodell !

10 Jahre Vorsorgekoloskopie von 2002 bis 2012

(Auswertung des Deutschen Krebsforschungszentrums
Heidelberg)

- Insgesamt 4,4 Millionen Koloskopien (Teilnehmer ab 55 Jahre).

- 180.000 kolorektale Karzinome verhindert!
(97 % in Alter bis zu 75 Jahren)

= Statistisch sind 28 Koloskopien erforderlich, um eine Darmkrebs-
erkrankung zu verhindern.

— Nur 4.500 Uberdiagnosen (hatte zu Lebzeiten nicht zu klinisch

manifesten Karzinom gefuhrt).
" gl
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Fortschritte flr die Krebsbekampfung
2012:

Das Kabinett beschliel3t das Gesetz zur Weiterentwicklung der
Krebsfriherkennung und zur Qualitatssicherung durch
klinische Krebsregister.

Ziel:

« effektives, abgestimmtes und zielorientiertes Handeln bei der
Bekampfung von Krebs

* Motivation der Burgerinnen und Burger durch Mal3Rnahmen wie z. B.
personliche Einladungen zur Krebsfriuherkennung

* Verbesserung der Informationen tber Krebsfriherkennung

« Errichtung von klinischen Krebsregistern mit festgelegtem

Aufgabenprofil e
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Die Ers::izdz:-sgen% L L4

¥



FAZIT

v'Bei Darm-, Prostata- und Gebarmutterhalskrebs ist in den
vergangenen Jahren eine Abnahme der Mortalitat zu
beobachten.

v" Neu eingefluhrte Friuherkennungsmalinahmen kénnen
vorubergehend zu einem Anstieg der Inzidenz fihren (z. B. bei
Haut- und Brustkrebs).

v" Seit der Einfihrung des PAP-Abstrichs in den 1970er Jahren
Ist ein deutlicher Ruckgang der Inzidenz des
Gebarmutterhalskrebses zu erkennen.

v'G-BA prift derzeit immunologischen Stuhltest fur
Darmkrebscreening.

gl
v _ ]
Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes U d E k ,f} {j
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Wir alle sollten uns um die Zukunft sorgen,
denn wir werden den Rest unseres Lebens

dort verbringen.

Charles F. Kettering (1876-1958)
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Ende

Vielen Danke fur ihre Aufmerksamkeit!

Far Ihre Fragen stehe ich gern zur Verfigung:

Dr. Arnim Findeklee
vdek-Landesvertretung Thuringen
Lucas-Cranach-Platz 2

99099 Erfurt

Telefon: 03 61/44 25 20
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