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Wettbewerb und Solidaritat

KRANKENKASSEN/ Ist der heute ubliche Risikoausgleic\h sinnvoll?

Im Jahr 1997 haben 60 Versicherer aufgrund ihrer gu-
ten Risikostruktur iiber 500 Mio Fr. Kompensation an
69 Kassen bezahlt, was einer bedeutenden und genii-
genden Summe entspricht. Der Risikoausgleich soll zu
einer Angleichung der durchschnittlichen Kostenunter-
schiede fiihren, die durch die unterschiedlichen Struk-
wren der Versichertenbestdnde jedes Versicherers entstehen. Der
isikoausgleich stiitzt sich auf zwei Tatsachen: Frauen verursa-
hen durchschnittlich 43,9% mehr Arzt- und Arzneikosten als
dinner (1997), und die durchschnittlichen Kosten nehmen mit
em Alter stark zu.
die Gesetzesvorschrift legt fest dass der Risikoausgleich dze Ko-
tenunterschiede zwischen jung und alt und zwischen den Ge-
chlechtern in vollem Umfang ausgleicht. Aufgrund dieser Be-
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timmung werden die Versicherer nicht dazu verleitet, dltere Per-
onen oder Frauen abzulehnen. Die Versicherten konnen ihre
Crankenkasse also frei withlen. Die Solidaritit, ein grundlegen-
es Prinzip des Krankenversicherungsgesetzes, KVG, wird da-
urch verwirklicht. Wiirde man weitere Kriterien wie Spitalauf-
nthalt oder das letzte Lebensjahr hinzufiigen, wire durch die
(umulierung von Risiken und Kosten eine Uberentschiidigung
ie Folge. Die Beriicksichtigung der Kosten jedes Versicherers
viirde unweigerlich zu einer Umwandlung des gesetzlich festge-
gten Risikoausgleich-Prinzips in einen Kostenausgleich fiihren,
er mit dem aktuellen Gesetz nicht zu vereinbaren ist.

der Risikoausgleich wurde vom Gesetzgeber nicht zum Kosten-
usgleich zwischen den einzelnen Versicherern, sondern zum
chutz der eigentlichen Risikogruppen eingefiihrt. Das KVG will
ie Versicherten, nicht die Versicherer schiitzen! Ein grundlegen-
er Kurswechsel muss abgelehnt werden, da der vollstindige Ko-
tenausgleich die Einfithrung der Einheitspramie fiir alle Versi-
herer bedeuten wiirde. Und das hiitte den Wegfall der durch das
(VG vorgesehenen Konkurrenz zur Folge. Die Kartellierung der
(rankenversicherung muss vermieden werden. Die Konsequenz
viire ein unkontrollierter Anstieg der Gesundheitskosten.

Versteht es eine Krankenkasse besser als die Konkur-
renz, mittels Risikoselektion Alte und Kranke abzu-
wimmeln oder abzuschieben, ist das volkswirtschaft-
lich sinnlos. Ist sie erfolgreich, weil sie die Gesundheits-
kosten besser managen kann, ist das niitzlich. Der Risi-
koausgleich soll den Wettbewerb in volkswirtschaftlich
sinnvolle Bahnen lenken, indem er die Gewinne aus der Risiko-
selektion abschopfft.
Aber der heutige Risikoausgleich kann systemattsch unterlaufen
werden. Die internationale Fachwelt ist einhellig der Meinung,
dass die heutige Ausgleichsformel das Krankheitsrisiko nur un-
geniigend berticksichtigt, so dass das Abschieben teurer Risiken
immer noch rentabel ist. Auch behindert sie die Einfithrung von
Kostensparmodellen. Kassen mit eher tiefem Durchschnittsalter
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(wie z.B. die Mutuel) werden bei der Einfiihrung «echter» Spar-
modelle (wie HMO oder Wahlfranchisen) behindert, iiberalterte
Kassen dagegen werden bevorzugt. Eine kleine Anderung der
Ausgleichsformel eliminiert diese Wettbewerbsverzerrung.

Die CSS schliigt nun in ihrem Modell die Beriicksichtigung eines
weiteren Kriteriums (Spitalaufenthalt im Vorjahr) vor. Dieses Ri-
siko-Kriterium wurde so gewdhlt, dass die Anreize zum Kosten-
sparen bei den Versicherern erhalten, ja sogar verstirkt werden
und die Belohnung ineffizienter Kassen und die (unerwiinschte)
Vergiitung fiir Management-Fehler der Vergangenheit vermieden
werden. Sonst wiirde aus dem Risikoausgleich ein Kostenaus-
gleich, und das muss unter allen Umstinden vermieden werden.
Wird der CSS-Vorschlag umgesetzt, reduziert das die heute noch
mdoglichen Risikoselektionsgewinne massiv.

Ziel des Vorschlages ist es, den Wettbewerb fairer zu gestalten und
diejenigen Kassen zu bevorzugen, welche durch Kostenein-
sparungen zu tieferen Priamien kommen. Dagegen sollen diejeni-
gen Kassen stirker belastet werden, welche nur dank Risikoselek-
tion giinstiger dastehen. Es darf nicht mehr sein, dass die erfolg-
reichste Kasse diejenige ist, welche ihre kranken Versicherten am
unfairsten behandelt.
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