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Warum sollten sich Studierende der HAW im 
Studium mit Politik beschäftigen? / 1

https://www.verbraucherzentrale.de/wissen/lebensmittel/kennzeichnung-und-inhaltsstoffe/entscheidung-fuer-den-nutriscore-naehrwertkennzeichnung-kommt-2020-36561
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Megatrend: Kulturwandel

„Im Gesundheitswesen ist der Kulturwandel im vollen 
Gang.“

Dr. Klaus Reinhardt nach seiner Wahl zum Präsidenten der Bundesärztekammer am 30. Mai 2019
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Wirtschaftsindex „Digital“ des BMWi
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Digitalisierung mit Tempo

• „Es muss doch endlich auch in der Digitalisierung in Deutschland 

ein Stück Tempo rein. Das galt auch für Gesundheit, ja.“ 

• „Wir wollen jetzt Geschwindigkeit machen, Geschwindigkeit, um 

unser Gesundheitswesen fit zu machen für die digitale Zukunft.“

• „Die Wahrheit ist doch, dass es heute überhaupt keine 

Orientierung gibt.“

BM Jens Spahn am 7.11.2019 im Bundestag zum Digitale-Versorgung-Gesetz (DVG)
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Das digitale Versorgungsgesetz:
Mehr Digitalisierung wagen!

Apps können in der 
Regelversorgung 
verschrieben werden.

Telemedizin wird 
ausgeweitet.

Krankenkassen dürfen 
in Entwicklung von 
Angeboten investieren.

Versichertendaten 
dürfen zur Entwicklung 
von 
Versorgungsangeboten 
analysiert werden.
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Digitalisierung verändert Rollenbilder

Karsten Neumann (Roland Berger): Digitalisierung im internationalen Gesundheitswesen, Plattformen als Treiber, Baas 2020, S. 295
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Jahrhundert der Patienten?

„Die Einführung des Stethoskops in die medizinische Diagnostik vor mehr als 200 Jahren hat die 

Medizin und die Rollenverteilung im Arzt-Patienten-Verhältnis revolutioniert. Erstmals war der Arzt 

in der Lage, Körper- und Lebensphänomene am Patienten wahrzunehmen, die diesem selbst 

verschlossen blieben. Das war der Beginn eines bis heute andauernden Abhängigkeitsverhältnisses 

des Patienten bei der Erkennung und Beurteilung symptomassoziierter Normabweichungen. Mit 

der kontinuierlichen Aufzeichnung gesundheitsrelevanter Daten durch den Patienten kündigt sich 

eine Umkehr dieser Datenhegemonie an. Damit erobert sich der Patient schrittweise seine 

Rolle als Subjekt in der Rollenverteilung zwischen Arzt und Patient zurück.“

Bartmann, F. Smartphone – das Stethoskop des 21. Jahrhunderts. Internist 60, 319–323 (2019). https://doi.org/10.1007/s00108-018-0525-z
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Dominanz der ärztlichen Berufe?

„Dieses Krankheitsorientierte Gesundheitssystem ist gekennzeichnet durch eine zunehmende 

Spezialisierung, eine Dominanz ärztlicher Berufe sowie ein stark auf Einzelleistungen und 

Diagnosen abstellendes Vergütungssystem.“

Der deutsche Bundestag soll die Bundesregierung u.a. auffordern, „einen 

Gesundheitsberuferat zur strukturierten Weiterentwicklung der Berufe und Berufsbilder im 

Gesundheitswesen einzurichten“.

BT-Drucksache 19/21881 vom 30.6.2020: Beschlussantrag der Fraktion Bündnis90/Die Grünen „Gesundheitsregionen“, S. 2 bzw. 5
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Reformvorhaben Gesundheitsberufe / 1

„Es hat sich über die Jahre gezeigt, dass insbesondere die derzeitige Kommunikation zwischen 

ärztlichen und nicht-ärztlichen Innovationstreibern eine deutliche Asymmetrie und zugleich zu 

geringe Frequenz aufweist.“

Prof. Dr. David Matusiewicz: Think Tanks im Gesundheitswesen, S. 5 
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Reformvorhaben Gesundheitsberufe / 2

Die Reformvorhaben verändern auch das Rollenbild des jeweiligen Berufes und auch das

Verhältnis zu Arzt/Ärztin bzw. Apotheker/Apothekerin sowie Patient/Patientinnen.

Beispiel PTA: „Der Beruf des pharmazeutisch-technischen Assistenten wurde 1968 erstmals 

gesetzlich geregelt. Im Vordergrund der Aufgaben standen dabei Arbeiten im Labor und in der 

Rezeptur. Im Laufe der Jahre wandelten sich jedoch die Aufgaben in den Apotheken. Die 

Labortätigkeit ist deutlich zurückgegangen, während die Arzneimitteltherapie durch neue 

Therapiemöglichkeiten anspruchsvoller geworden ist. „Heute erwarten Patientinnen und

Patienten in ihrer Apotheke eine gute Beratung und kompetente Information zu Arzneimitteln“, 

sagte Bundesgesundheitsminister Jens Spahn.

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/pta-ausbildung.html
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Reformvorhaben Gesundheitsberufe / 3

Ziele:
• Ausbildung und Berufsbilder modernisieren (teilweise akademisieren)
• Situation Schulgeld und Vergütung verbessern
• mehr Autonomie
• Anpassung an die Rechtslage in der EU
• z.T. erstmals bundeseinheitliche Regelung (Anästhesietechnische- und Operationstechnische-

Assistenten)

Eine Reform aus einem Guss ist auch wegen unterschiedlicher Kompetenzen schwierig:
• Bund: Erstausbildung
• Länder: Erarbeitung der Curricula, Fort- und Weiterbildung
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Reformvorhaben Gesundheitsberufe / 4

https://observer-gesundheit.de/gesundheitsberufe-in-der-19-legislaturperiode-eine-vergleichende-analyse/



21. Oktober 2020 Dr. Andreas Meusch - CCG Ringvorlesung WS 2020/2021 21

Themen

1. Digitalisierung

2. Neue Rollen braucht das Land: Arzt, Heilberuf, Patient

3. Gesetzgebung als iterativer Prozess

4. Staat vs. Selbstverwaltung?

5. Staat vs. Wissenschaft?

6. Zurück zur Kostendämpfungspolitik?

7. Politikverflechtungsfalle: Stadt – Land2 – Bund – Europa



21. Oktober 2020 Dr. Andreas Meusch - CCG Ringvorlesung WS 2020/2021 22

Agile Politikgestaltung vs ...

"Mit dem vorliegenden Maßnahmenpaket wird ein weiterer wichtiger Schritt im Rahmen eines iterativen 

Gesamtprozesses gemacht, den es auch im Rahmen zukünftiger Gesetzesvorhaben agil fortzusetzen gilt. 

Da die Digitalisierung in einer hohen Dynamik und Geschwindigkeit fortschreitet, müssen bestehende 

Regelungen kontinuierlich überprüft, angepasst und weiterentwickelt werden. Dies erfordert auch ein stetes 

Ausbalancieren im Spannungsfeld zwischen der gesellschaftlichen Verantwortung, dem Nutzen für die 

Versorgung und dem Machbaren.“

• "iterativer Gesamtprozess"

• "im Rahmen künftiger Vorhaben agil umzusetzen"

• "bestehende Regelungen kontinuierlich überprüfen, anpassen, weiterentwickeln"

aus: Problem und Ziel, in:  Digitale-Versorgung-Gesetz (DVG I)
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... „Jahrhundertreform“

• „Jahrhundertreform“: Wolfgang Gehrmann in: Die Zeit 12.6.1992 zur 
Blümschen Gesundheitsreform von 1989

• Ziel der Blümschen Gesundheitsreform
war „umfassende Strukturreform“, um
„die Finanzprobleme in der Kranken-
versicherung auf Dauer zu lösen“.

• Karl Jung, S. 189
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Wo ein Wille ist, ist ein Container
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Beispiel für Container/Omnibusgesetz

https://observer-gesundheit.de/von-der-regierungsbildung-im-bundestag-bis-zur-corona-zaesur/
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Selbstverwaltung / 1

aus: Rüsenberg, Bandelow, Eckert, Hornung: Regulation follows (which) function? 
Jens Spahn als Gesundheitsminister nach zwei Jahren, in: observer Gesundheit vom 6.3.2020)
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Selbstverwaltung / 2

• "Es ist mehr als ein Lippenbekenntnis, wenn ich sage, dass ich tatsächlich ein großer Freund 

der Selbstverwaltung bin", sagte Spahn auf der Vertreterversammlung. "Wir haben innerhalb 

von 20 Monaten 24 Gesetze vorgelegt und fast kein Gesetz dabeigehabt, wo wir nicht die 

Selbstverwaltung gestärkt haben." Und ein Raunen ging durch den Raum. Jens Spahn auf der 

Vertreterversammlung der KZBV (zm online vom 14.11.2019)

• „Mit dem breit gestreuten Papier (Konsenspapier BMG/BMF zu Steuerzuschuss für die Kassen 

2021; A.M.) unterstrich der Minister wieder einmal mehr als deutlich die von so manchem 

Akteur im bundesdeutschen Gesundheitswesen vertretene These, daß ihm gesetzlich normierte 

Entscheidungswege oder Gremien eigentlich ‚schnurz‘ sind“. (dfg 38/2020, S. 2)
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Politik als Tortenschlacht?

• „Der Gesundheitsminister hat immer die Torte im Gesicht - egal was sie machen.“ (Ulla 
Schmidt 2010)

• „Denn die Torte kommt immer hier her.“ (Jens Spahn 18.1.2019)

• "Die Torte bekomme ich ohnehin ins Gesicht", sagte der Minister ein weiteres Mal mit 
Blick auf die umstrittene Übernahme der Mehrheitsanteile der gematik durch die 
Bundesregierung. Den Ausspruch hat Spahn von seiner Vor-Vor-Vor-Vorgängerin Ulla 
Schmidt übernommen, die ihn 2010 auf einer Wahlkampfveranstaltung warnte, "Der 
Gesundheitsminister hat immer die Torte im Gesicht – egal was Sie machen". (Michelle 
Spillner, zm online 14.11.2019)
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Trend: Vorfahrt für staatliche Entscheidungen

DMPs: Koalitionsvertrag 2018 entscheidet, DMPs zu Rückenschmerz und Depression 

umzusetzen

gematik: BMG 51-Prozent-Gesellschafter

DiGA: BMG regelt über Verordnung Inhalt des Verzeichnisses erstattungsfähiger digitaler 

Gesundheitsanwendungen nach § 33a SGB V und die nähere Bestimmung der erforderlichen 

Nachweise

DMP: Disease Management Programm; strukturiertes Behandlungsprogramm bei chronischen Krankheiten § 137f SGB V

gematik: Gesellschaft für Telematik; Einführung, Betrieb und Weiterentwicklung der Telematikinfrastruktur, der 

elektronischen Gesundheitskarte § 291b SGB V

DiGA:  Digitale Gesundheitsanwendungen
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Trend zur Verwissenschaftlichung
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Gegentrend: Stärkung der Exekutive

https://www.spiegel.de/gesundheit/diagnose/jens-spahn-gesundheitsminister-will-fettabsaugen-zur-kassenleistung-machen-a-1247502.html; 11. 1. 2019
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Gegentrend Stärkung der Exekutive

Methodenverfahrensbewertungsverordnung vom 26. Juni 2020

Ermächtigungsgrundlage: Implantateregister-Errichtungsgesetz, das am 1.1.2020 in 
Kraft getreten ist. 

• enge Vorgaben für den Gemeinsamen Bundesausschuss zu Fristen, Verfahren, 
Auftrag und Beschlüssen (Stellungnahmen sind zu berücksichtigen und deren 
(Nicht)Berücksichtigung ist zu begründen.

• best verfügbare Evidenz ist „grundsätzlich“ zu Grunde zu legen.
• Fristen für wissenschaftliche Bearbeitung und Beratung (z.B. durch IQWIG) werden 

beschnitten,
• erweiterte Eingabe- und Stellungnahmerechte (z.B. Stellungnahmeberechtigte

haben Recht auf mündliche Anhörung im Anschluss an das schriftliche 
Stellungnahmeverfahren).
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Gegentrend: Wissenschaftsskepsis

• „Die Fleischtöpfe werden also weiterhin von Spitzenverbänden, legitimiert durch 

die Politik, administriert durch wachsende ‚wissenschaftliche‘ Stäbe, bewacht. 

Nur: Die Politik soll mehr Fleisch liefern.“

• „Wissenschaftler, die sich in einem gutachterbudgetgesättigten Reich mentaler 

Selbstbeschneidung bewegen (von wegen freie Wissenschaften)“

• „Aber warum all diese Risikolosen Lehrstuhlinhaber auf gutdotierten 

Professorensesseln nicht mal den Mut haben, Zukunft NEU ZU DENKEN, das muss 

einem schon zu denken geben.“

https://fruehstuecksfernsehen.nikolaus-huss.de
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Trend: Zurück zur Kostendämpfungspolitik? / 1

• „In den letzten fünf Jahren war es für die Gesundheitspolitik wie im 

Schlaraffenland... Das Parlament entdeckte zahlreiche Versorgungslücken und 

beschloss großzügig Mehrausgaben.“

• „Unabhängig davon, wie hoch der Bundeszuschuss letztlich ausfallen wird: Die 

fetten Jahre der Gesundheitspolitik sind erst einmal vorbei. Nach der nächsten 

Bundestagswahl werden auch wieder so hässliche Worte wie ‚Kostendämpfung‘ 

im Vokabular auftauchen.“

Jürgen Wasem: Coronavirus schlägt auf Finanzierung durch, in: Tagesspiegel Background Gesundheit & e-Health vom 17.7.2020
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Trend: Zurück zur Kostendämpfungspolitik? / 2

„Aber auch über 2021 hinaus ist die Finanzierung der GKV nicht gesichert,

und wir benötigen grundlegende Reformen, die dem demographischen Wandel und

dem medizinischen Fortschritt gewachsen sein müssen. Aufgrund des demographischen Wandels kann man 

mit Beitragssteigerungen allein das Gesundheitssystem nicht ausfinanzieren, weil immer weniger Versicherte 

immer mehr Finanzmittel aufbringen müssten. Wir müssen also verstärkt auch auf den Bereich der Ausgaben 

schauen.“

Erwin Rüddel, MdB (CDU), Vorsitzender des Gesundheitsausschusses des Deutschen Bundestages
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Trend: Zurück zur Kostendämpfungspolitik? / 3

„Zu erwarten sind knackige Beitragserhöhungen im nächsten Jahr, ohne dass die Probleme im System gelöst 

werden.“

Stephan Weil (SPD) sächsischer Ministerpräsident, in: Der Tagesspeigel vom 21. 10. 2020
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Kosten der Gesetze: Zusatzbeiträge könnten um 
mehr als 2 Prozentpunkte steigen

„Die Zusatzbeiträge vieler Krankenkassen könnten sich 2021 deutlich erhöhen. Nach Informationen aus Kassenkreisen wird 

der allgemeine Zusatzbeitrag im Jahr der Bundestagswahl von 1,1 auf 1,5 Prozent angehoben werden müssen. Manche 

Kassen werden noch stärker

erhöhen. Der wichtigste Grund für die wachsende Ausgabendynamik sind Spahns Reformgesetze. Ihre Kosten summieren 

sich über die Jahre 2019 bis 2021 den Angaben zufolge auf über 17 Milliarden Euro:

o Terminservice und Versorgungsgesetz: 5,8 Mrd. Euro

o Pflegepersonal-Stärkungsgesetz: 4,4 Mrd. Euro

o Reform des Medizinischen Dienstes der Krankenkassen  3,5 Mrd. Euro

o Gesetz zur Beitragsentlastung der Betriebsrentner 3,2 Mrd. Euro“

Peter Thelen, in: Tagesspiegel Background vom 3.3.2020
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Zurück zur Kostendämpfungspolitik? 

1977: 1. Kostendämpfungsgesetz

• Übergang von der ausgabenbezogenen Einnahmepolitik zur 

einnahmebezogenen Ausgabenpolitik

• Grundsatz der Beitragssatzstabilität

2013: Abschaffung der Praxisgebühr

2021:  
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Wahrnehmung der Kostendämpfungspolitik
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Bundeszuschüsse statt Zuzahlungserhöhung?

https://www.gg-digital.de/2020/10/thema-des-monats/beitrag-oder-steuer/index.html
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Politikverflechtungsfalle
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Gesundheitspolitik in der Politikverflechtungsfalle

„In den ÖGD-Gesetzen werden neben den staatlichen auch die auf Kreis- bzw. kreis- freier Stadt-Ebene 

befindlichen kommunalen ÖGD-Behörden definiert. In allen ÖGD-Gesetzen ist die 

Institution/Organisationseinheit „Gesundheitsamt“ namentlich fixiert und zuständig für die Umsetzung der 

Aufgaben.“

„Verfassungsrechtlich ist die Zuständigkeit für öffentliche Gesundheit“ aufgeteilt zwischen Landes-, Bundes-

und EU-Gesetzgebungskompetenz. Die Aufgabenwahrnehmung im ÖGW erfolgt sowohl durch Institutionen 

der unmittelbaren Staatsverwaltung als auch durch die Selbstverwaltungsinstitutionen gemäß Sozialgesetzbuch. 

Der operativ tätige ÖGD in Deutschland ist grundsätzlich kommunal verortet, seine europa- rechtlichen und 

bundesrechtlichen Vorgaben im Bereich des Gesundheitsschutzes stellen eine inhaltliche Klammer über die 

Landesgrenzen hinweg dar, alle anderen Leistungsverpflichtungen und strategischen Optionen und Konzeptionen 

sind landesrechtlich verankert. Diese sind auch in grundlegenden Positionen uneinheitlich und regionalspezifisch 

ausgeprägt, ebenso wie die jeweilige Stellung des ÖGD in der gesundheitspolitischen Landschaft und seine 

Funktion im gesundheitlichen Versorgungssystem.“

http://bvoegd.de/wp-content/uploads/2018/04/BVOeGD_Buch_Kapitel_06_Entwicklungslinien.pdf
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Länderaufgaben: Investitionen / 1

https://www.dkgev.de/fileadmin/default/Mediapool/1_DKG/1.7_Presse/1.7.1_Pressemitteilungen/2019/2019-12-
19_Anhang_PM_DKG_zur_Bestandsaufnahme_Krankenhausplanung_und_Investitionsfinanzierung2019.pdf
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Länderaufgaben: Investitionen / 2

„Bei der Geburtsstunde der Pflegeversicherung in den 90er Jahren bestand eigentlich die 

Abmachung, die Länder für die Investitionskosten der Heime aufkommen zu 

lassen. Das wurde nie konsequent umgesetzt. Deshalb ist es sinnvoll, jetzt im Zuge 

einer großen Pflegereform auch zu prüfen, ob hier nicht eine stärkere Beteiligung der 

Länder möglich wäre.“

Andreas Storm, Vorsitzender des Vorstands der DAK, in: Tagesspiegel Background Gesundheit & e-Health vom 12.10.2020
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Föderalismus: grundlegender Änderungsbedarf?

„Wir leben in einem föderalen Staat. Das bedeutet, dass viele Entscheidungen bei 

Ländern liegen.“ Erst in der Praxis zeige sich, „inwieweit hieraus möglicherweise 

grundlegender Änderungsbedarf in unserem föderalen System resultieren, werden wir 

nach der Pandemie in Ruhe aufarbeiten.“

Ralph Brinkhaus, Vorsitzender der CDU/CSU Fraktion im deutschen Bundestag, in: Die Welt 14.10.2020



21. Oktober 2020 Dr. Andreas Meusch - CCG Ringvorlesung WS 2020/2021 50

Themen

1. Digitalisierung

2. Neue Rollen braucht das Land: Arzt, Heilberuf, Patient

3. Gesetzgebung als iterativer Prozess

4. Staat vs.Selbstverwaltung?

5. Staat vs. Wissenschaft?

6. Zurück zur Kostendämpfungspolitik?

7. Politikverflechtungsfalle: Stadt – Land2 – Bund – Europa
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