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1. Entwicklung des Gesundheitssystems



Hilfsbedürftigkeit in der Not war und ist nicht „objektiv“ bestimmbar und daher der Deutung unterlegen.



Die Armenfürsorge der Kirche, die Krankensorge der Handwerkerstände und die gemeindliche Krankenversicherung sind eine Form des Ersatzes für Krankenpflege im Familienverband und gehören zu den historischen Wurzeln solidarischen Handelns im Gesundheitssystem.



Was mit der gesellschaftlichen Organisation von Hilfebedürftigkeit begann und sich mit der Ausdifferenzierung ärztlicher Behandlung fortsetzte, wurde später zu einem Ort von Interessenkämpfen und politisch- ideologischen Konflikten. Gegen Ende des 19. Jahrhunderts wurden Tendenzen zur Vereinheitlichung der Gesundheitsversorgung sichtbar. Zudem stieg das Lebensrisiko der Familien in der Industriegesellschaft.



Die Entwicklung des Deutschen Nationalstaates forderte eine Ausdehnung der Teilhabe an der Gesamtgesellschaft und dadurch Integration der Bevölkerung. Da die wirtschaftliche bzw. politische Teilnahme nur schwach ausgeprägt war, schien „sozialstaatlich“ eine sinnvolle Alternative zu sein. Am 15. Juni 1883 führte die kaiserliche Regierung das allgemeine System der Krankenversicherung ein.



Die Allgemeine Ortskrankenkasse (AOK) bringt verschiedene historisch gewachsene Einrichtungen in ein System:



U.a. das Recht auf Versorgung, die freie Arztwahl, Pflichtbeiträge als Prozentsatz vom Bruttolohn, das Verhandeln von Ärzten und Kassen miteinander als Kollektive, Selbstverwaltung, Solidaritätsprinzip, ... etc. Der Leistungskreislauf



Im Leistungskreislauf zirkulieren Krankenscheine, Krankenberichte, Gutachten und Bescheinigungen.



Die Ärzte bieten ihre medizinischen Leistungen den Patienten an, da sie auf den Erhalt der Daten der sog. „Chip- Karte“ angewiesen sind (früher waren es Krankenscheine). Dies wird dann quartalsweise von den Ärzten mit den Krankenkassen verrechnet und die Ärzte erhalten dann nach einem bestimmten
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Verteilungsschlüssel ihr Einkommen. D. h. in diesem Kreislauf fließen auch in bedeutsamem Maße Geldströme.



In allen westlichen Industriegesellschaften gibt es seit Jahren einen explosionsartigen Anstieg der Ausgaben.



Die Gründe dafür liegen dabei klar auf der Hand: Die Alterung der Bevölkerung (d.h. die Menschen werden immer älter/ leben immer länger), der medizinische Fortschritt, die Kombination aus Überalterung und medizinischem Fortschritt (d.h. aufgrund der hochtechnisierten Geräte können die Menschen länger leben und da sie länger leben benötigen sie mehr medizinische Versorgung), Zunahme von chronischdegenerativen Erkrankungen und Sportunfällen, die Preisbildung in der Gesundheitsindustrie (Pharma- Produkte), die Ausweitung des Begriffes „Krankheit“ und auch das Kontroll- Defizit in Verbindung mit den steigenden Beiträgen der GKV (= Gesetzlichen Krankenversicherung).



Die Krankenbeiträge erhöhen sich seit einiger Zeit schneller als die Löhne der Versicherten.



Zudem ist erwähnenswert, daß die Länder mit den höchsten Gesundheitsausgaben keineswegs die gesündesten sind. Gerade dort herrscht aufgrund des hohen Wohlstandes oft eine ungesunde Lebensweise vor. Wichtige Aspekte sind dabei Über- bzw. Fehlernährung, Alkohol- und Drogenmißbrauch (z.B. auch Nikotin) sowie Streß und Bewegungsmangel. Daher ist es sicher auch nicht verwunderlich, daß die USA in einer Studie vom August 1987 an Platz 1 der Rangliste steht. Die pro Kopf Ausgaben betrugen damals schon 1637 $. Im Vergleich dazu stand die BRD auf dem



4. Platz mit 1079 $ Pro- Kopf- Ausgaben. Auf dem letzten (10. Platz) agierte zu diesem Zeitpunkt Belgien mit 777 $ Pro- Kopf- Ausgaben.



Ein weiterer wichtiger Fakt ist die zunehmende Kapitalisierung der Medizin. Technik, Wissenschaft und staatliche Gesundheitspolitik ermöglichen eine Arbeitsteilung und Spezialisierung professionalisierter Experten.



Die Konsultationen unter Kollegen und die Überweisung von Patienten verbinden die einzelnen Teile des Gesundheitssystems zu einem zusammenhängenden Ganzen.
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