
Zahlen des Monats

Ernüchternd
Mit Blick auf das Gesundheitssystem 
schaut die Mehrheit der Deutschen 
eher pessimistisch in die Zukun�. Nur 
24 Prozent glauben, dass die Gesund-
heitsversorgung für jeden bezahlbar 
bleibt. Das hat eine TNS-Infratest-Um-
frage im Au�rag der Deutschen Bank 
und der Initiative „Deutschland – Land 
der Ideen“ ergeben. Als Gründe für das 
negative Umfrageergebnis werden ins-
besondere die alternde Gesellscha�, 
die Zunahme chronischer und psychi-
scher Krankheiten, regionale Über- 
und Unterversorgung sowie steigende 
Behandlungskosten genannt.

Erfreulich
Die demogra�sche Entwicklung bringt 
seit Jahren alarmierende Zahlen zuta-
ge. Aber es gibt auch erfreuliche Mini-
Trends: In Deutschland wurden 2015 
so viele Kinder geboren wie seit Jahren 
nicht mehr. Nach vorläu�gen Zahlen 
des Statistischen Bundesamtes sind 
737.630 Babys lebend zur Welt gekom-
men. Das waren 23.000 Neugeborene 
oder 3,2 Prozent mehr als im Jahr zu-
vor. Auch die Zahl der Todesfälle hat 
sich 2015 auf 952.239 Menschen (plus 
6,5 Prozent) erhöht. Damit gab es er-
neut mehr Todesfälle als Geburten.

Erfasst
Es klingt abgedroschen, tri¡ aber of-
fenbar wirklich zu. Geld macht glück-
lich. So das Ergebnis einer Umfrage des 
Deutschen Gesundheitsmonitors des 
Bundesverbandes der Arzneimittel-
Hersteller. Danach sind das persön-
liche Glücksemp�nden, die eigene Zu-
friedenheit und die Wahrscheinlich-
keit einer optimistischen Lebens-
einstellung größer, je höher das 
Einkommen der Menschen ist. 46 Pro-
zent der Personen, die ein Haushalts-
nettoeinkommen unter 1500 Euro 
 haben, halten sich für eine glückliche 
Person. Dasselbe sagen dagegen 72 
Prozent der Einkommensbezieher über 
4000 Euro. Als „rundum wohl“ fühlt 
sich zwar ein Drittel der Geringverdie-
ner, aber mehr als zwei Drittel der Bes-
serverdiener.
 mf

Aktueller IGeL-Monitor

FVDZ: IGeL nicht über einen Kamm scheren
Der im Sommer vom Medizinischen 
Dienst des Spitzenverbandes Bund der 
Krankenkassen (MDS) vorgestellte IGeL-
Monitor hat erneut eine Diskussion über 
Sinn und Zweck sogenannter „Individu-
eller Gesundheitsleistungen“ (IGeL) aus-
gelöst.

Nach MDS-Angaben hat gut die Häl�e 
aller gesetzlich Versicherten im vergan-
genen Jahr IGeL in Anspruch genommen. 
Vorab hätten die Patienten häu�g den 
IGeL-Monitor der Krankenkassen ge-
nutzt, um sich über die Selbstzahlerleis-
tungen zu informieren. Eine Befragung 
unter rund 2150 Versicherten habe erge-
ben, dass mehr als 80 Prozent IGeL ken-
nen. MDS-Geschä�sführer Peter Pick 
kritisierte bei der Vorstellung der Ergeb-
nisse die Ärztescha�: Das „IgeLn“ sei für 
einige Facharztgruppen ein Art „Volks-
sport“ geworden. Ärzte würden die Pati-
enten nicht ausreichend über Nutzen und 
mögliche Risiken der Selbstzahlerleistun-
gen au©lären. So hätten drei von vier 
 Patienten angegeben, nicht ausreichend 
über mögliche Schäden informiert wor-
den zu sein. Laut Bericht greifen täglich 
durchschnittlich zwischen 1000 und 
3000 Besucher der Plattform auf Infor-
mationen über Selbstzahlerleistungen zu.
Der Bundesvorsitzende des Freien Ver-
bandes Deutscher Zahnärzte (FVDZ), 
Harald Schrader, erklärte dazu: „Grund-

sätzlich sind für mich alle Gesundheits-
leistungen individuell. Da gibt es wohl 
nur ganz wenige Ausnahmen. Hier geht 
es doch um eine Finanzierungsfrage. 
Nämlich, wird eine Leistung von der So-
lidargemeinscha� GKV �nanziert oder 
nicht?“. Natürlich hätten die Kranken-
kassen ein Interesse daran, alles, was 
nicht im Katalog ist, als unnütz zu be-
zeichnen, so Schrader. „Das grei� aber zu 
kurz – zumal in der Zahnmedizin. Hier 
wurde der Leistungskatalog mehrfach 
aus rein �nanziellen Gründen einge-
damp�“. Völlig daneben sei die Einstu-
fung zahnärztlicher Selbstzahlerleistun-
gen als IGeL im Sinne der „Kassenausle-
gung“. So werde die professionelle Zahn-
reinigung (PZR) als „eine der häu�gsten 
IGeL“-Leistungen deklariert und mit 
„unklarem“ Nutzen bewertet. Das sei 
auch vor dem Hintergrund der aktuellen 
breiten Diskussion um die Behandlung 
von parodontalen Erkrankungen bei 
GKV-Versicherten unseriös und kontra-
produktiv. „Klassische randomisierte 
Doppelblindstudien verbieten sich meis-
tens in der Medizin. Die Unverzichtbar-
keit der Vor- und Nachbehandlung in der 
PAR-«erapie ist aber inzwischen unbe-
streitbar, und in diesen Rahmen gehört 
auch die PZR. Deshalb wird sie ja von vie-
len gesetzlichen Krankenkassen bezu-
schusst“. cas
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