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Betr.: Sitzung der Fraktionsafbeitsgruppe Gesundheit am 4. Juni 2002

Folgende Themen von Ubergreifender politischer Bedeutung wurden in der AG Ge-

sundheit erértert:

1. Die Krankenkassen haben fiir das |. Quartal 2002 eine besorgmserregende
Def‘zntentwncklung mitgeteilt. Das Defizit betragt 860 Mio. € und wirde ohne
die Sonderzahlung der forschenden pharmazeutlschen Industrie (Gesprach mit
dem Bundeskanzler im November 2001) tiber eine Mrd. € betragen. Mit Aus—
nahme des Zahnersatzes sind die’Ausgaben in allen Sektoren — darunter auch

im lange finanzstabilen Krankenhaussektor = angestiegen.

Die Defizitentwicklung des I. Quartals Iését sich nicht auf das ganze Jahr hoch-
rechnen, weil durch Einmalzahlungen (Urlaubsgeld Welhnachtsgeld) in den
letzten belden Quartalen des Jahres Mehreinnahmen entstehen. Gleichwohl
erscheint diese Entwicklung problematnsch, zumal die Arzne,lmlttelaus_gaben

~ der gesetzlichen Krankenversicherung im April 2002 um 13,2 % angestiegen
sind (Frahinformation des Deutschen Apothekerverbéndeé, unter Berlcksich-
ﬁgung der abweichenden Lage der Ostértage_ im Vergleich zu 2001 betragt der |

nominalé Anstieg ca. 10 %).
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Insbesondere dieser Ausgabenans’ueg erd der Opposition Gelegenheit bieten,

dass Scheitern der von Bundesmmlstenn Schmidt emgefuhrten Instrumente
der RichtgréRen und erlverembarungen (Arznelmltte!budget~AbIosegesetz)

in den Vordergrund der &ffentlichen Debatte zu stellen. Nach der bundesein-.

heitlichen Zielvereinbarung hatten die Arznemttelausqaben im_Jahre 2002 um

-

4,5% sinken sollen. Die Errelchung dleses Ziels erscheint nach den Zahlen

der ersten vier Monate mlttlerwelle vollig unrealistisch.

!

‘Im Zusammenhang mit der Defizitentwicklung der gesetzlichen Krankenkassen

werden die im Wege einer Fraktiohsinitiative ei’ngebrachtén Gesetze zu Leis-
tungsve.rbesserungen in der gesetzlichen Krankenversicherung (Volifinan-
zierung von Mutter-Kind-Kuren, unbefristete Lohnfortzahlung flir Eltern tod-
kranker Kinder, erhohte Zuschusse far ambulante Badekuren) wahrscheln-
lich auch unter dem Aspekt einer weiteren defi ziterhhenden erkung Erwah-
nung finden. Zwar sind die finanziellen Ausw1rkungen der Gesetze nach den
Entwurfen der Reglerungskoalltlon relativ gering.

Jedoch hat das Land Bayern im Bundesrat Antrage elngebracht die bei den
Mutter-Kind-Kuren eine Umstufung von der Ermessens- zur Regelleistung
der gesetzlichen Krankenversucherung vorsehen und die Kassen ermachtigen,
den taghchen Zuschuss fiir ambulante Badekuren auf die tatsachlichen Kos-

ten (nach dem Fraktlonsentwurf max. 13 €/T ag) Heraufzusetzen. Die Regle-

rungsfraktionen geraten hier erheblich unter Druck, diesen weltergehenden

LéistungsVerbesserungen ebenfalls zuzustimmen und gleichzeitig die politi-
sche Verantwortung fiir die teilweise erheblichen Kostenmehrbelastungen

{bernehmen zu miissen.
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