SYMPOSIUM

Ressourcen richtig nutzen

Nach iiber zwei Jahren fand der Kongress des Bundesverbands Managed Care (BMC) wieder in
Prasenz statt. Neben Patientenbeteiligung und Datenaustausch in der Gesundheitsversorgung
war auch die finanzielle Lage der Krankenkassen ein Thema. Von Tina Stahler

Zumehr Selbstbefahigung und Kenntnis
iiber den eigenen Gesundheitszustand
hat der als ,,e-Patient Dave® (equipped,
engaged, empowered, enabled ) bekann-
te Dave deBronkart bei der BMC-Eroff-
nungsveranstaltung aufgerufen. ,,Patien-
ten sind die am wenigsten genutzte Res-
source im Gesundheitswesen®, machte
deBronkart deutlich. Er hatte 2007 als
Krebspatient mit Hilfe seiner Untersu-
chungsdaten selbst eine geeignete Thera-
pie gefunden. ,Wir sind an einem Wen-
depunktin der Medizingeschichte ange-
kommen", erklirte der US-amerikanische
Blogger. Aus seiner Sicht erschldsse sich
ein enormes Potenzial, wenn Patienten
Zugang zu ihren Behandlungsdaten be-
kidmen und sich untereinander austau-
schen kénnten.

Beitrage subventionieren Bund. Auf dem
BMC-Kongress diskutierten rund 700
Teilnehmende aus allen Bereichen der
Gesundheitsbranche iiber die Weiterent-
wicklung der Gesundheitsversorgung.
Die Veranstaltung mit 33 Fachforen und
iiber 100 Referentinnen und Referenten
fand in Prisenz sowie auf einer digitalen
Plattform statt.

Dabei spielte auch die schlechte Fi-
nanzlage der gesetzlichen Kassen mit
einem drohenden Defizit von 17 Milli-
arden Euro eine Rolle. Die Vorsitzende
des GKV-Spitzenverbandes, Dr. Doris
Pfeiffer, machte Druck auf die Bundes-
regierung. ,Wir brauchen hier dringend
eine Gesetzgebung, die die Finanzen der
Kassen mittelfristig stabilisiert.“ Es gehe
nicht darum, die Krankenkassen zu sub-
ventionieren, sondern um die ,korrekte
Zuordnung von Lasten®. Sie betonte, die
Kassen briuchten spitestens im Oktober
Planungssicherheit. Nach jetzigem Stand
fithre das Finanzdefizit im nichsten Jahr
zueiner Beitragssteigerung von mindestens
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einem Prozentpunkt. In einer Zeit, in der
es wirtschaftlich nicht giinstig laufe und
die Inflation steige, sei es ,keine gute
Idee", die Beitragssitze in dieser Grofien-
ordnung wachsen zu lassen. Kostendimp-
fungsmafinahmen der Vergangenheit
lehnte Pfeiffer ab.

Auch der neue Abteilungsleiter ,Ge-
sundheitsversorgung und Krankenversi-
cherung® im Bundesgesundheitsminis-
terium (BMG), Michael Weller, schloss
eine Anhebung des durchschnittlichen
gesetzlichen Zusatzbeitrags nicht aus. Das
Gesetz zur Stabilisierung der Kassen-

Im Gesundheitswesen
ist das ,,Gegeneinander”
noch viel zu stark.

finanzen werde ,eine enge Kiste®, so
Weller. Aktuelle Meldungen, das Defizit
fiir 2023 kdnne mit 24 Milliarden Euro
deutlich héher ausfallen als bislang ange-
geben, bestitigte er jedoch nicht.

Mehr miteinander agieren. Bei der Dis-
kussion um die Zukunft der Arbeit im
Gesundheitswesen verwies Dr. Dirk
Wossner, Geschiftsfiihrer der Compu-
Group Medical und friiheres Vorstands-
mitglied der Deutschen Telekom, auf
gemeinsame Standards und Interopera-
bilitit in der Telekommunikation, die
auch im Gesundheitswesen stirker gelten
sollten. Wihrend im Telekommunikati-
onsbereich die verschiedenen Player kun-
denfokussiert miteinander agierten, sei
im Gesundheitswesen das ,,Gegeneinan-
der“ noch viel zu stark.

In diesem Zusammenhang mahnte
Professorin Claudia Spies, Arztliche Cen-
trumsleitung und Direktorin der Klinik

fiir Anisthesiologie an der Charité Ber-
lin: ,Wir sind zu stark in Biirokratien
verhaftet. Wir miissen uns wieder stirker
dem Patienten widmen. Wir brauchen
einen Standard, an den wir andocken
konnen, der verbindlich ist und nicht nur
fiir Deutschland gilt. Wéssner bekrif-
tigte, dass er hier auch eine Chance fiir
den europidischen Gesundheitsdaten-
raum sehe. ,,Die Rolle eines Gesundheits-
ministeriums, eines Regulierers, sollte es
sein, Rahmenbedingungen zu setzen und
Standards zu definieren.”

Dr. Susanne Ozegowski, Abteilungs-
leiterin ,, Digitalisierung und Innovation®
im BMG, betonte die Interaktion zwi-
schen Arzt und Patient durch Digitali-
sierung: ,Fiir den Arzt ist es doch wahn-
sinnig frustrierend, dass jeder Patient,
der neu in seine Praxis kommt, ein weifSes
unbeschriebenes Blatt ist und er mit
jeglicher Anamnese wieder von vorne
anfangen muss. Insofern hitte man so-
wohl die Arzte als auch Patienten als
Nutzer dabei. Es braucht nur noch das
richtige Ausrollen der Infrastruktur.”

Digitalisierung spart Geld. Laut Stefan
Biesdorf von McKinsey & Company
liefen sich durch digitale Anwendungen
riesige Geldsummen sparen. Eine neue
Studie von McKinsey habe 26 digitale
Lésungen fiir Deutschland untersucht.
Wiirden diese vollstindig eingefiihre,
kénne dies zu einer ,Nutzenrealisierung®
von bis zu 42 Milliarden Euro fiihren,
so Biesdorf. Die , digitale Gesundheit*
stelle 45 Prozent des gesamten Nutzer-
potenzials dar. Dies sei deutlich mehrals
in der Untersuchung vor vier Jahren (39
Prozent). Die Patientenakte und das
elektronische Rezept seien ,,unfassbar
wichtig®, um die Digitalisierung in
Deutschland nach vorne zu bringen, so
Biesdorf. m
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