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Das Einsparpotenzial bei den Verwaltungskosten der Krankenkassen beträgt 1,4 Milliarden Euro, so das Rheinisch-Westfälische Institut für Wirtschaftsforschung. Doch was verbirgt sich dahinter? Wie sind die Ergebnisse zu bewerten und wo liegen überhaupt Gestaltungsmöglichkeiten der Krankenkassen? Frank Neumann ist der Vorstandsvorsitzende der BIG, mit ihm sprach Klaus Fechner:

Beitrag

Herr Neumann, die BIG hat die vorliegende Studie in Auftrag gegeben. Welche Ziele verfolgen Sie mit dieser Studie?
Wir verfolgen gleich drei Ziele. Zum einen wollen wir, dass die Versicherten im Wettbewerb wissen, wie hoch sind die Verwaltungskosten meiner Krankenkasse und darüber transparent informiert werden. Das Zweite ist, wir wollten zeigen, dass allein durch die Summe, über die wir heute berichtet haben, auch Zusatzbeiträge im Jahr 2010 nicht erhoben werden müssten. Und wir wollten zeigen, dass die modernen Technologien im Gesundheitswesen längst da sind, sie aber auch für die Verwaltung effizient genutzt werden müssen.
Es geht um Effizienz und Transparenz. Wie wichtig sind die beiden Bereiche für ein gut funktionierendes und trotzdem nicht übermäßig teures Gesundheitssystem?

Generell haben wir im Gesundheitswesen Wettbewerb. Und Wettbewerb treibt die Effizienz, zwingt die Vorstände von Krankenkassen, ihre Organisation an unterschiedliche Entwicklungen anzupassen. Ein Beispiel: Habe ich mehr Beitragszahler, dann habe ich auch mehr Geld für die Verwaltung. Aber sinkt die Zahl meiner Beitragszahler, dann muss ich mir etwas einfallen lassen, dass meine Verwaltungskosten dann entsprechend sinken. Vor diesem Hintergrund halte ich im Wettbewerb Effizienz für sehr, sehr wichtig. Quasi der Kunde ist der naturgegebene Treiber in diesem Wettbewerb.
Die Studie hat mir 1,4 Milliarden Euro ein enormes Einsparpotenzial ergeben. Wie bewerten Sie dieses Ergebnis?
Ich bewerte das Ergebnis zunächst einmal vorsichtig, weil man sagen muss, dass jede Studie vielleicht eine neue Zahl ermittelt. Ich glaube aber schon, dass sie realistisch ist. Wir haben mit bestimmten Annahmen gearbeitet, wir haben nicht einfach die Kosten der BIG genommen und dann die Kosten der anderen Kassen. Wir haben gesagt, man kann die BIG nur bedingt mit anderen Kassen vergleichen. Trotzdem steht zumindest ein Milliardenbetrag im Raum. Wir freuen uns, dass diese Transparenz jetzt hoffentlich auch von der Politik übernommen wird zu einer sachlichen Debatte zum Thema Verwaltungskosten. 
Was glauben Sie, welchen Handlungsspielraum haben die gesetzlichen Krankenkassen, um Kosten in der Verwaltung zu reduzieren?  
Die Studie hat gezeigt, dass Krankenkassen immer einen Handlungsspielraum haben. Sowohl beim Personal wie auch bei der Frage, wie moderne Technologien den Kunden so einbeziehen, dass er einen Teil der Verwaltung auch selbst übernehmen kann, ohne Service einzubüßen. Insofern glaube ich, dass es sehr wichtig ist, dass die Einbeziehung moderner Technologien in die Sachbearbeitung eine ganz große Rolle spielt.
Machen Sie sich Hoffnung auf eine positive Resonanz auf die Studie in der gesetzlichen Krankenversicherung? Wird sich da etwas bewegen in Richtung schlankere Verwaltung?
Den Eindruck zu erwecken, dass bis jetzt nichts getan wurde, wäre falsch. Es ist etwas getan worden. Aber wir haben einen Zusammenhang, in den letzten Jahren gibt es immer weniger Krankenkassen und es gibt immer mehr Fusionen. Aber die Verwaltungskosten sind gestiegen. Also kann es nicht sein, dass weniger Krankenkassen gleichbedeutend mit weniger Verwaltungskosten sind. Das ist auch durch das Bundesministerium festgestellt worden. Wie jetzt die anderen Krankenkassen darauf reagieren, aber wie auch die Politik darauf reagiert, ist offen. Aber es wird schon so sein, wenn alle im Gesundheitswesen sparen – Ärzte, Krankenhäuser, dass auch die Kassen ihren Beitrag leisten. 
Das Reduzieren der Verwaltungskosten ist ja nur ein Bereich, in dem es ein enormes Einsparpotenzial gibt. Welche Bereiche gibt es im Gesundheitswesen noch?
Wir haben zum Beispiel festgestellt, dass wir in der Kooperation mit Ärzten und Krankenhäusern einiges an Verwaltung abbauen können. Das muss man vielleicht auch erwähnen, dass es nicht nur die Verwaltungskosten der Kassen sind, sondern auch der anderen Beteiligten. Es gibt natürlich noch Einsparpotenziale bei den Leistungsausgaben durch mehr Wettbewerb bei den Verträgen. Krankenkassen können mit Ärzten und Krankenhäusern selektiv Verträge, also einzelne Verträge schließen. Hier sehe ich auch noch Einsparpotenzial bei den Leistungsausgaben.
