
Zurück zur  
Sachlichkeit!

Liebe Leserinnen und Leser,
das GMG konnte bislang nicht die finanziellen 

Lücken zwischen den steigenden Ausgaben für 
Gesundheitsleistungen und der Finanzierungs-
basis füllen. Schon kurz nach der Einführung 
des neuen Gesetzes wird nach neuen zukunfts-
fähigen Lösungen für unser finanziell angeschla-
genes Gesundheitswesen gesucht. Die davon 
zur Zeit am heftigsten diskutierten Modelle 
sind die „Bürgerversicherung“ mit einkommens-
abhängigen Beiträgen und das Konzept pau-
schaler Beiträge.

Keines der beiden Modelle kann jedoch als 
Lösung der wesentlichen strukturellen Proble-
me im Gesundheitswesen angesehen werden. 
Denn weder die Bürgerversicherung, noch die 
Gesundheitsprämie liefern eine Antwort auf die 
Frage, wie das Problem einer immer älter wer-
denden Bevölkerung in Deutschland und der da-
mit einhergehenden Belastung der Beitragszah-
ler bewältigt werden kann. Abgesehen davon 
fordern revolutionäre Umwälzungen wie diese 
immer erhebliche Opferzahlen. Wenn dies nicht 
gewollt ist, muss die Politik vielmehr Mut zur 
Veränderung beweisen, indem sie eine evolu-
tionäre Umsteuerung innerhalb des Bestehen-
den einleitet. Hiermit könnte den Ansprüchen 
mündiger Versicherter auf der Basis von Soli-
darität und Subsidiarität begegnet werden. 

Denn warum das zweigliedrige Gesundheits-
system aufgeben? Das Problem ist nicht das 
System an sich, sondern dessen Finanzierungs-
basis. Gesucht werden muss nach einer lang-
fristigen Lösung, die auch ohne großen und 
teuren Verwaltungsaufwand sowie einer zusätz-
lichen Systemumstellung bewältigt werden 
kann. Ein sprichwörtliches „Herumdoktern“ und 
Erproben neuer Modelle langt hier nicht mehr. 
Sonst droht Ulla Schmidt genau so ein Reinfall, 
wie dem Bundesverkehrsminister mit dem Pro-
jekt „Toll-Collect“.

Dr. med.  
Jochen-Michael Schäfer 
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