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„Politische Entscheidungen 

sind 

 

 Menschenversuche ohne 

Ethikkommission.“ 
 

Axel Olaf Kern (2003) 



Nirvana Approach 
Perfekter Markt 

vs. 

comparative institution approach. 
Demsetz (1969) 

 



Konservativ 

Das Neue muss beweisen, 
besser zu sein als die 
bestehende Lösung. 



Zahl der Krankenkassen 

• 1992: 1‘223 

• 2005: 267 

• 2010: 169 

• heute: 103 



Demographie Oase - 2050 

Sir Quentin Blake (1995), in: Roald Dahl: Charlie und die Schokoladenfabrik 



Demographie bis 2050 (mittl. Variante) 
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Prognose Alters- und 
Jugendquotient 

2016-2060 

2016 2020* 2030* 2040* 2050* 2060*

Jugendquotient 31,7 31,8 34,5 35,3 34,9 36

Altersquotient 29,9 31,1 40,2 47,7 50,5 53,2
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Quelle: eigene Darstellung, Statistik Austria  (2018) 





578.000 

794.000 

3.453.000 

Mögliche Versorgungslücke in 
der Pflege 2050 in Deutschland 

ambulant stationär Versorgungslücke



Doppelte Alterung 
und Arbeitskräftemangel 



Kopfschadenprofil GKV  
(Leistungsausgaben ohne Krnakengeld nach RSA 2008) 



Fazit 
Demographie 



Selbstverwaltungsumfeld 

Politik/ 

Staat 

Bürger/Versicherte 

Selbstverwaltung 

Wahlrecht 
Auftrag 

Versprechen 

Leistungsversprechen 

Erfüllung 

Wahlrecht 

Unternehmen 



Selbstverwaltung i.e.S. 

• Sozialversicherungsträger 

Innere Verfasstheit 
Dienstnehmer und Dienstgeber in 

Selbstverwaltung 



Selbstverwaltung i.e.S.  

• Bestimmt Höhe der Ausgaben und 
Qualität der Versorgung 

 

• Einnahmenorientierte Ausgabenpolitik 

• Ausgabenorientierte Einnahmepolitik 

 

• Beitragssätze wirken auf Lohnkosten 



Selbstverwaltung i.w.S. 

• Hauptverband 
 

• Ärztekammern 
• Apothekerkammer 
• Krankenhäuser 

 
Medizintechnik, Arzneimittel, 

amb. und stat. Pflege 



Beitragsaufkommen 

• Sinkende Beschäftigtenzahl 

• Produktivitätszuwachs? 

 

 

• Umlageverfahren 

• Beitragsleistungen 

-> Steuerzuschüsse 

 



Bürger - Versicherte 

„Kunde“ kann Interessen nur indirekt 
artikulieren: 

• Beschwerde/Widerspruch 

• (Choice-Option) 

• Exit-Option 

 

Neu: Patientenorganisationen 
 



Subsidiaritätsprinzip als 
Maßgabe sozialer 
Selbstverwaltung 

Soweit als möglich nehmen 
kleinere Einheiten staatliche 

Aufgaben auf unterer Ebene wahr.  



Zieldefinition 



Gesundheitszieldefinition 

Welche Ziele sollen mit der 
„selbstverwalteten“ Versorgung 

erreicht werden? 
 

Welche Ziele werden im 
individuellen Versorgungsfall 

angestrebt? 

 



Performance Measurement für 
die soziale Selbstverwaltung 

• Create transparent expectations 

• Continuously monitor progress 

• Strengthen accountability and 
partnerships 

vgl. J. Cassidy und S. Kendis (2011) 



Wettbewerb: 
Patientenpräferenzen 

vs. 
einheitliche 

Lebensverhältnisse 



 



Axel Olaf Kern, 2008 

Die fünf D‘s der Zukunft 

• Diabetes 

• Dick 

• Demenz 

• Depression 

• Bildung 

Quelle: Mühlbacher (2008) 



Einflussfaktoren auf 
Gesundheit 

Sozioökonom. 

 Merkmale 
Inanspruchnahme von 

Gesundheitsleistungen 

Umweltbelastung 

Gesundheitsverhalten 
Einkommen u. 

Vermögen 

Preise 

Versicherung 

Leistungsangebot 

Gesundheit 



Gesundheitskompetenz 

• Evidenzbasiertes Wissen im 
Gesundheitswesen 

• Evidenzbasierte Patienteninformation 

• Aus- und Fortbildung von Ärzten und 
Pflegekräften umfasst auch 
Gesundheitsstatistik und 
Risikokommunikation 

• „Bringschuld“ des 
Gesundheitssystems 



VER…. 



Sicherstellung der Versorgung 

• Pflegenotstand 

• Ärztemangel 

• Gestaltung neuer Versorgungsformen 

• Versorgungsforschung 

• Bsp. in Niedersachsen Enquête-
Kommission zu Fragen der 
gesundheitlichen Versorgung 



Versorgungsqualität sichern 



Axel Olaf Kern, 2009 



Gesundheitsversorgung 
der Zukunft - 

so? 



Oder so? 





Service - ….. ! 



Lösungen 

statt fragmentierter Angebote  





Ergebnis- 
differenz 

nach Drummond et al. (1997) 

Kostendifferenz 

Kosten  
 
Ergebnis 

Kosten  
 
Ergebnis 

Kosten  
 
Ergebnis 

Kosten  
 
Ergebnis 

A 

B 

C 

D 

I 

II III 
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Innovationsbewertung 



Mangelnde Preissensibilität der 
Versicherten/Patienten infolge 

Gesetzlicher 
Krankenversicherung 

muss ersetzt werden durch alternative 
GKV-Arrangements 

 

Zulassungsverfahren im Gemeinsamen 
Bundesausschuss 



Definition Leistungskatalog 

 

Elementar+ 



Herausforderungen der sozialen 
Selbstverwaltung 

1. Demographische Veränderungen. 

2. Patientenpräferenzen. 

3. Versorgungslösungen gestalten. 

4. Qualitätssicherung. 



Danke! 

axel.kern@hs-weingarten.de 


