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,Dr. Hontschiks Diagnose”

Klassenfeinde

Ist es das Ende einer groRen Ungerechtigkeit oder der
Untergang des Abendlandes? Was fir eine Aufregung! Der
Generalsekretar der Deutschen Gesellschaft fur Chirurgie,
Hans-Joachim Meyer, spricht von ,absolutem Schwach-
sinn“, der ,.endgiltig begraben”“ werden miisse. Der CDU-
Bundestagsabgeordnete und Vorsitzende des Marburger
Bundes, Rudolf Henke, sieht ,,Menschen auf der Schatten-
seite” besonders bedroht, denen es mit einer Biirgerversi-
cherung noch schlechter gehen werde. Der FDP-
Bundestagsabgeordnete Andrew Ullmann sieht gar eine
»,dramatische Verschlechterung” auf das deutsche Ge-
sundheitswesen zukommen. Noch-AuRenminister Sigmar
Gabriel (SPD) macht hingegen die Biirgerversicherung zur
Bedingung fiir das Zustandekommen einer groRen Koaliti-
on. Der SPD-Bundestagsabgeordnete und Gesundheitspoli-
tiker Karl Lauterbach fordert die Birgerversicherung, um
die ,Zwei-Klassen-Medizin“ in Deutschland endlich zu be-
enden. Die Kassenarztliche Vereinigung Hessen spricht

Itl

aber von einem ,Sargnagel” fiir die ambulante gesundheit-
liche Versorgung. Die Wogen kochen hoch. Die Online-
Plattform ,Arzte-Nachrichtendienst” verzeichnet derzeit
schon knapp 6.000 Treffer bei dem Suchbegriff , Blirgerver-
sicherung”: Da die Biirgerversicherung das Ende der Pri-
vatversicherung einlduten werde, sehen sehr viele nieder-
gelassene Arzte ihre Existenz bedroht. Wer kann man bei

dieser Kakophonie noch durchblicken, worum es hier ei-

gentlich geht?

Fassen wir zusammen: Gegen die Birgerversicherung sind
die CDU, die FDP und eine deutliche Mehrheit der Arztin-
nen und Arzte, fiir die Biirgerversicherung sind die SPD, die
Griinen, die Linke und eine deutliche Mehrheit der Bevol-
kerung. Zu den Gegnern hat sich gerade noch (iberra-
schend die Gewerkschaft Verdi gesellt, weil sie um die

Arbeitsplatze bei den Privatversicherungen flrchtet.

Das solidarische Krankenversicherungssystem in Deutsch-
land ist in seinen Grundziigen weit Gber hundert Jahre alt
und 1883 in der Regierungszeit Bismarcks entstanden. Es
finanziert sich aus anteiligen Abgaben der Lohne und Geh-
alter. Je hoher das Einkommen, desto hoher der Versiche-
rungsbeitrag, bis zu einer Grenze, oberhalb derer die Ver-
sicherungspflicht entfallt. Dadurch und durch eine beson-
dere staatliche Absicherung von Beamten entstanden
gleichzeitig die Privatversicherungen, bei denen heute

etwa zehn Prozent der Bevdlkerung versichert sind.

Nach einer Welle von Insolvenzen kleinerer Krankenkassen
wurde 2007 der Gesundheitsfonds eingefiihrt. Unsere
Beitrage zur Krankenversicherung gehen seitdem nicht
mehr an die Versicherung, sondern an den Gesundheits-
fonds. Dieser verteilt das Geld dann an die Krankenkassen
nach dem Prinzip: je krdnker die Versicherten, desto mehr
Geld fur die Kasse. Das nennt man ,,morbiditatsorientierter
Risikostrukturausgleich” (MRSA). Der Gesundheitsfonds ist
aber gleichzeitig auch der schlagende Beweis, dass eine
einzige gesetzliche Kasse vollig ausreichen wiirde. Wozu
denn noch die Weiterverteilung an lber hundert Kassen,
um deren historisch gewachsene, aber liberholte Struktu-
ren weiter zu bedienen? Worum sollen denn Krankenkas-

sen konkurrieren? Um Gesunde? Um Kranke?

Mit dem Konzept der Biirgerversicherung sind zwei groRRe
Veranderungen geplant. Erstens sollen die hohen Beitrdge
der Gutverdienenden nicht langer dem Solidarsystem ent-
zogen werden. Zweitens sind fiir die Beitragsberechnung
nicht nur Lohne und Gehalter ausschlaggebend, sondern
auch andere Einkommen, z.B. aus Vermdgen oder Immobi-

lien.

Es spricht alles fir die einheitliche Blirgerversicherung zur
Absicherung einer gesundheitlichen Grundversorgung. Ich
bin dafir. Aber eines wird auch eine Bilirgerversicherung
nie erreichen: Die Abschaffung der Zwei-Klassen-Medizin.

Dazu musste man die Klassengesellschaft abschaffen.

www.medizinHuman.de chirurg@hontschik.de



