Editorial

Von Hans Peter Wollseifer, Vorstandsvorsitzender IKK e.V.
und Hans-Jirgen Miller, Vorstandsvorsitzender IKK e.V.

Liebe Leserin, lieber Leser,

der Begriff der ,Zeitenwende” geht um. Nicht nur, was die Frage
der Aufristung angeht, sondern auch im Hinblick auf die Sozial-
politik. Denn hier sieht sich der Bundesgesundheitsminister in
einem bedrohlichen Dreieck: Defizite bei der sozialen Kranken-
und Pflegeversicherung, drohende Beitragssteigerungen fur die
gesetzlich Versicherten und die grundgesetzliche Schulden-
bremse, an die sich die Regierung ab 2023 wieder halten will.
Das Trilemma des Ministers sieht wie folgt aus: Leistungskdir-
zungen sind vom BMG nicht gewollt, Beitragsanhebungen im
Hinblick auf die Sozialgarantie in Héhe von 40 Prozent schlecht
und die Schuldenbremse wirkt wie ein Bollwerk gegen weitere
Bundeszuschiisse. Doch Losungen missen her! Das gilt nicht
nur fir das schon langst Gberfallige GKV-Finanzstabilisierungs-
gesetz, sondern auch fur Reformen in der Pflegeversicherung,
der bereits 2022 die Zahlungsunfahigkeit droht. Mit altherge-
brachten Losungen werden wir nicht viel gewinnen. Neue und
vor allem nachhaltige Losungen mussen her! Die jetzt von der
Politik scheinbar gefundene Losung, durch Gewéahrung eines
Darlehens die finanzielle Misere abzumildern, ist es jedenfalls
nicht und wird von der BDA zu Recht als ,Taschenspieler-Trick*
kritisiert. Denn am Ende des Tages werden es die Beitragszah-
ler und Beitragszahlerinnen, also die Arbeitgeber und Versicher-
ten sein, die fur die Ruckzahlung eines solchen Darlehens auf-
zukommen haben. Was also dann?

Meine Sicht

Statt eines Darlehens ist hier zunéchst an einen ausreichen-
den steuerfinanzierten Bundeszuschuss zu denken, der zu
einer spurbaren Entlastung der Pflegebedurftigen fuhrt.
Wichtig ist es aber auch, eine Unterstiitzung und Entlastung
von pflegenden Angehérigen zu erreichen. Denn gerade
diese Personengruppe stellt eine wichtige Sdule im Rahmen
der Pflege dar. Die Zeit eilt! Das gilt aber nicht nur fur die
Pflegeversicherung, sondern nach wie vor — auch wenn sich
der Minister hier nicht treiben lassen mdchte — fiir die dran-
gende Stabilisierung der GKV-Finanzen, wo bereits jetzt mit
einem Defizit von tber 17. Mrd. Euro fur 2023 gerechnet
wird. Die Politik kann und darf also nicht mehr zuwarten,
sondern muss hier und jetzt ihrer Verantwortung gerecht
werden und kurzfristig fir Planungssicherheit sorgen.
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Ich weil3 nicht, wie es Ihnen geht — aber
ich fuhle mich aktuell gefangen in einer

Zeitschleife. Ich reibe mir die Augen und

denke, das kann doch nicht wahr sein!
Warum? Nun, da fordert der Bundesge-

sundheitsminister zum Tragen von Mas-
ken in Innenrdumen auf und appelliert an
die alteren Mitburger, sich impfen zu las-
sen. Der gesundheitspolitische Sprecher

von Biindnis 90/Die Griinen mahnt eine

zielgerichtete Impfkampagne, eine Test-
strategie und eine bessere Datenlage an.

Das kommt einem doch alles irgendwie

bekannt vor!? Das einzige was fehlt, sind

die taglichen Inzidenzwerte in den
Nachrichten. Hier hat der Ukrainekrieg
und seine Folgen die Pandemie ver-
drangt.

Nun steigen dieser Tage die Inziden-
zen aber wieder rasant an und unser
Bundesgesundheitsminister postuliert
den Beginn der Sommerwelle. Aber
die Bevolkerung scheint pandemie-
mide zu sein. Zu grof3 ist verstandli-
cherweise die Sehnsucht nach Nor-
malitat. Umso wichtiger ist es, die Au-
gen jetzt nicht zu verschliel3en, rasch
zu handeln und im Vorfeld alle Ak-
teure mit ihnren Kompetenzen einzube-
ziehen.

Es bleibt das mulmige Gefihl, dass
wir auch im dritten Jahr der Pandemie
wieder unvorbereitet da stehen. Wie

steht es um die Digitalisierung und
Vernetzung des Offentlichen Gesund-
heitsdienstes? Wo ist das einheitliche
Meldesystem und welche Vorbereitun-
gen werden getroffen im Hinblick auf
ein Impfregister? Nach dem Scheitern
der Abstimmung Uber die Impfpflicht
scheint die Politik erst einmal ihr Pul-
ver verschossen zu haben. Oder sind
es inner-koalitionare Riicksichtsnah-
men? Die Liberalen wollen namlich
erst einmal auf die Evaluation der ver-
gangenen Corona-Maflnahmen war-
ten. Darauf wartet aber leider die Pan-
demie nicht. Alle Hoffnung ruht jetzt
auf den angekindigten 7-Punkte-
Plan. Wie hei3t es immer: Die Hoff-
nung stirbt zuletzt.
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Der Innovationsfonds der Zukunft: Bessere Versorgung ftr alle Versicherten

Der Innovationsfonds ist inzwischen fester Bestandteil des Gesundheitssystems. Sein Ziel besteht in der qualitativen Weiter-
entwicklung der Versorgung in der Gesetzlichen Krankenversicherung (GKV). Obwohl bisher nur befristet, hat sich der Inno-
vationsfonds zu einer festen Bezugsgrof3e im Innovationsgeschehen der GKV entwickelt. Im siebten Jahr seines Bestehens
haben nach Abschluss der Férderphase zahlreiche Projekte vielversprechende Ergebnisse gezeitigt. Dreh- und Angelpunkt
ist und bleibt jedoch die erfolgreiche Uberfiihrung in die bundesweite Regelversorgung — bislang eine entscheidende
Schwachstelle. Die Bundesregierung beabsichtigt, den Innovationsfonds tber das Jahr 2024 hinaus fortzufiihren. Hierzu
haben die Innungskrankenkassen ein Konzept zur Zukunft des Innovationsfonds entwickelt.

Fortschritt lebt vom Wandel —
und Wandel wird maf3geblich
von Innovation angetrieben.
2016 hat der Gesetzgeber
mit dem Innovationsfonds
eine Institution geschaffen,
die systematisch
Innovationen im
Gesundheitssystem
voranbringen soll. Allein die
Anzahl der bisher
geforderten 194 Projekte
neuer Versorgungsformen
und 313 Projekte der
Versorgungsforschung
illustriert das grof3e
Innovations-Potential. Der
Innovationsfonds soll nun laut dem Koalitionsvertrag der
Ampel im Laufe der Legislaturperiode nicht nur ,verstetigt®,
sondern fur erfolgreiche Projekte auch ,ein Pfad vorgegeben®
werden, wie sich diese in die Regelversorgung tberfihren
lassen. Klar ist: Sollte der Innovationsfonds fortgefiihrt
werden, muss nachgebessert werden. Knackpunkt ist und
bleibt die Uberfiihrung von Projekten in die Regelversorgung,
die nach Abschluss der Forderphase positive Resultate
aufweisen.

Problematisch ist, dass Transferempfehlungen aktuell auf
Basis einzelner Projektberichte entwickelt werden, wobei
projektibergreifende und verallgemeinerbare Erkenntnisse
haufig fehlen -- eine klare Schwachstelle im System. Dabei
sollte Konsens dariiber bestehen, dass von Projekten mit
wissenschaftlich nachweisbarer Verbesserung der
Versorgungsqualitat alle Versicherten der GKV profitieren.
Um dieser Schieflage zu begegnen, missen klare
Anforderungen an die Qualitat der hierzu erforderlichen
Evidenz gestellt werden. Ein neu zu schaffender
Forderschwerpunkt sollten wissenschaftliche Projektreviews
sein. Sobald eine bestimmte Anzahl an Projekt-
Ergebnisberichten zu einem Thema aus dem Bereich neue
Versorgungsformen (z. B. Patientenlotsen) vorliegen, kdnnen
sich multiprofessionelle Forschungsteams darauf bewerben.
Ob ausreichend Evidenz zu einem definierten Thema
vorliegt, ist spezifisch zu begriinden. In einem festgelegten
Zeitraum muss dann eine systematische Erkenntnissynthese
stattfinden und ein Transferplan zur Uberfiihrung in die
Regelversorgung entwickelt werden. Hierdurch liel3e sich
mehr Verbindlichkeit beim Transfer erzeugen und verhindern,
dass sinnvolle Erkenntnisse nach Ende der aktiven
Projektphase ,versanden®. Gleichzeitig wirde sich eine
Alternative zu einem ,zwangsweisen“ Transfer von
Einzelprojekten bei unklarer Evidenzgrundlage ergeben.

Projekte, fur die der Innovationsausschuss nur auf Basis
einzelner Projektberichte eine Empfehlung
ausgesprochen hat, kénnten dann kinftig in einer
selektivvertraglichen Uberbriickungsphase als
LZwischenlosung® fortgefiihrt werden, solange fir diese
noch keine aussagekraftigen Reviews vorliegen. Denn
nach wie vor hangen viele erfolgversprechende Projekte
nach Ende der aktiven Forderphase in einem
~Schwebezustand®, in dem die weitere Finanzierung
respektive der Erhalt der Projektstrukturen schwierig
bzw. haufig ungeklart ist. Den genannten
Selektivvertrdgen kénnten dann nicht direkt am Projekt
beteiligte Krankenkassen in der Projektregion mit
eigenen finanziellen Mitteln beitreten. Hierdurch kann
sichergestellt werden, dass die Projektstrukturen bis zur
(teilweisen) Uberfiihrung in die Regelversorgung
aufrechterhalten werden.

Die Transferkosten lieRen sich durch die Einfiihrung
eines Transferbudgets decken. Dessen Auszahlung
kénnte auf maximal zwei Jahre nach Ende der aktiven
Projektphase begrenzt werden und sich dessen Hohe an
den Kosten fur die innovative Leistung des jeweiligen
Selektivvertrags orientieren.

Zur Finanzierung des Innovationfonds wére die
Beibehaltung des Gesamtvolumens von derzeit jahrlich
200 Mio. Euro denkbar. Klar muss jedoch sein, dass die
Versorgungsforschung mit 40 Mio. Euro jahrlich nicht
mehr langer aus Beitragsmitteln gespeist wird, da es sich
hier um eine gesamtgesellschaftliche Aufgabe handelt
und entsprechend der Staat in der Verantwortung steht.
Bislang unbeantwortet ist zudem die Frage nach dem
wirtschaftlichen Nutzen der Innovationsfondsprojekte.
Der Nachweis, welche 6konomischen Reserven in der
Versorgung durch die Projekte gehoben werden kénnen,
steht bisher noch aus. Denn Innovation — ganzheitlich
gedacht — sollte im Idealfall immer auch mit
Effizienzgewinnen einhergehen.

Unser Fazit:
Der Innovationsfonds sollte weiterentwickelt und eine
wesentliche Unzulanglichkeit — der Transferprozess —
optimiert werden. Durch systematische
Zusammenfassung von Projektergebnissen lasst sich die
Basis der generierten Evidenz verbreitern und mithilfe
eines konkreten Transferplans kann eine wesentliche
Hurde fiir die Uberfiihrung von Projekten in die
Regelversorgung Uiberwunden werden. Damit besteht die
Chance, dass der Innovationsfonds in Zukunft einen
gualitativen Beitrag zu einer besseren Versorgung leisten
wird.

Jonas Grininger,

Referent Ambulante

Versorgung, IKK e.V.
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Zahlen, Daten, Fakten-Broschure 2022

G Schwerpunktthema der ,Zahlen, Daten, Fakten“-Broschiire des IKK e.V. ist in diesem Jahr die Finanzierung

FINANZIERUNG

der gesetzlichen Krankenversicherung. Neben den Positionen der Innungskrankenkassen liefert das Kom-
pendium fundiertes und informatives Zahlen- und Datenmaterial zu diesem Thema. In einem grof3en Daten-
teil widmet sich die Broschiire auch den allgemeinen Basisdaten aus dem Kassen- und Gesundheitswesen.
Die ,Zahlen, Daten, Fakten 2022“-Broschiire kann hier als PDF heruntergeladen oder als gedrucktes
Exemplar unter info@ikkev.de angefordert werden.

Veranstaltungsruckblick
Gesundheit trifft Zirkus 2022

Zum 13. Mal hat der IKK e.V. zu seinem Branchenevent ,Gesundheit trifft Zirkus® in
die Bar jeder Vernunft geladen. Die 150 Gaste aus der Politik, dem Gesundheitswe-
sen, der Wissenschaft und dem Handwerk wurden in die Welt des paranormalen En-
tertainments entfiihrt. Uber die beeindruckenden Gedankenspiele des Kiinstler-Duos
Sonambul wurde wéhrend des anschlielenden Beisammenseins an diesem friihsom-
merlichen Abend noch lange geratselt und diskutiert. Einen bildlichen Veranstaltungs-
rickblick finden Sie in unserer flickr-Galerie.

Was wir sagen...

IKK classic stellt Politikbereich neu auf — PM vom 6. Juni

2022

IKK classic unterzeichnet ,Charta der Vielfalt* — PM vom
31. Mai 2022

BIG direkt gesund punktet mit Fairness, Nachhaltigkeit
und Kundenempfehlung — PM vom 13. April 2022

IKK gesund plus: Traditionskasse mit starker Prasenz in
Bremen und Bremerhaven — PM vom 8. April 2022

In eigener Sache...

Dr. Anne Forkel ist neue Politikleiterin beim IKK e.V.

Der IKK e.V. hat seine Politikabteilung neu aufgestellt.
Seit dem 1. Juni 2022 leitet Dr. Anne Forkel den Bereich
,Politik und Gremien®“ des IKK e.V. — PM vom 2. Juni
2022

Impressum

Otto Heinemann Preis zur Verein-
barkeit von Beruf und Pflege

QD OTTO HEINEMANN

»w_ PREIS

Der IKK e.V. sucht zusammen mit spectrumK und dem
BKK Dachverband Familien- und pflegefreundliche Ar-
beitgeber. Der Otto Heinemann Preis zur Vereinbarkeit
von Beruf und Pflege zeichnet Unternehmen und Insti-
tutionen aus, die mit klugen Konzepten und vorbildli-
chen Lésungen ihre Angestellten entlasten. lhr Enga-
gement fir ihre Beschéftigten erhalt im Rahmen des
Wettbewerbs Sichtbarkeit und tragt zur Fachkraftesi-
cherung bei. Bewerbungen sind bis zum 30. November
2022 maglich. Die Verleihung des Otto Heinemann
Preises findet im Rahmen der 9. Berliner Pflegekonfe-
renz am 9. November 2023 statt. Mehr Informationen
www.otto-heinemann-preis.de

Gemeinsame Vertretung der Innungskrankenkassen e.V., Hegelplatz 1, 10117 Berlin, info@ikkev.de. Der IKK e.V. ist die gemeinsame
Interessenvertretung von BIG direkt gesund, IKK Brandenburg und Berlin, IKK classic, IKK gesund plus, IKK - Die Innovationskasse und IKK Stdwest.
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