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Auszug

1.7  Zukunftsfahige Politik fiir Gesundheit

CDU und CSU wollen, dass auch in Zukunft jeder in Deutschland - unabhéngig von Ein-
kommen, Alter, sozialer Herkunft oder gesundheitlichem Risiko - eine qualitativ hochwer-
tige, wohnortnahe medizinische Versorgung erhdlt und alle am medizinischen Fortschritt
teilhaben kdnnen. Im Mittelpunkt der Gesundheitspolitik von CDU und CSU stehen die
Patienten und Versicherten. Gerade im Umgang mit Kranken, Alteren und Schwachen

zeigt die Gesellschaft ihr soziales Gesicht und ihr Wertefundament.

Leistungsfihiges und modernes Gesundheitssystem

Aufgrund des medizinischen und medizinisch-technischen Fortschritts und des demografi-
schen Wandels miissen Struktur, Organisation und Finanzierung sowohl der gesetzlichen
als auch der privaten Krankenversicherung standig weiterentwickelt werden. Wir brauchen
mehr Transparenz und Wettbewerb und weniger Biirokratie im Gesundheitswesen, damit
die Qualitat weiter steigt und die Mittel effizienter eingesetzt werden. Zum Erfolg des
deutschen Gesundheitswesens haben entscheidend die Freien Berufe beigetragen. Sie
gewadhrleisten eine patientennahe, humane und fachlich hochwertige medizinische Ver-
sorgung nicht nur in Ballungszentren, sondern auch in landlichen Regionen und gewahr-
leisten so Versorgungssicherheit. Regionalitdt statt Zentralismus hat sich in der Gesund-
heitspolitik bewdhrt. Die Freien Berufe miissen deshalb auch weiterhin eine der tragenden
Sdulen erstklassiger Patientenversorgung sein. Um dies zu gewahrleisten, werden wir bi-
rokratische Vorgaben und Dokumentationspflichten drastisch auf ein MaR reduzieren, das
zur Abrechnung und Qualitatssicherung unabdingbar notwendig ist. Planbarkeit, Verlass-
lichkeit und Vertrauen missen die zukiinftige Finanzierung pragen. Im konstruktiven Dia-
log mit den im Gesundheitswesen Tatigen werden wir die erforderlichen Kurskorrekturen
(beispielsweise beim drztlichen Honorarsystem und beim Risikostrukturausgleich) festle-

gen, damit unser Gesundheitswesen zukunfts- und tragfahig bleibt.



Wir setzen auf eine Kultur des Vertrauens und des Verantwortungsbewusstseins im
Gesundheitswesen. Wir wollen, dass die Beteiligten in einem selbstverwalteten Ge-
sundheitswesen als Partner handeln und lehnen eine Staatsmedizin ab. Vor allem der
Selbstverwaltung der Arzte ist daher die Méglichkeit zu geben, sich wieder als echte
Interessensvertretung ihrer Mitglieder zu etablieren. Denn nur eine an der Basis der
Arzteschaft akzeptierte Selbstverwaltung kann ihre Funktion im Gesundheitswesen

auch erfiillen.

Therapiefreiheit, freie Arzt- und Krankenhauswahl sowie freie Gesundheitsberufe ge-
horen fiir uns zum Kern eines freiheitlichen Gesundheitswesens. Niedergelassene frei-
beruflich tatige Haus-, Fach- und Zahnarzte, Apotheker, selbstandige Gesundheits-
handwerker und Heilmittelerbringer sind fiir uns auch in Zukunft Garanten fiir eine
qualitativ hochwertige, patientennahe Versorgung. Diese Strukturen gilt es, neben
dem Bereich der stationdren Krankenhausversorgung, zu bewahren und gednderten
gesellschaftlichen Verhdltnissen anzupassen. Der Sicherung einer wohnortnahen Ver-
sorgung vor allem in landlichen Regionen werden wir besondere Aufmerksamkeit wid-

men.

Medizinische Versorgungszentren sollen nur unter bestimmten Voraussetzungen zuge-
lassen werden. Wesentlich ist dabei vor allem, dass diese nur von Arzten und Kranken-
hadusern als Trager verantwortlich gefiihrt werden. Eigentiimer gefiihrte Apotheken
und strikte Grenzen fiir den Arzneimittelversandhandel sind unverzichtbare Stiitzen
fur die Arzneimittelsicherheit. Wir schétzen die grolle Kompetenz und Leistung in den
pflegerischen Gesundheitsberufen und wollen ihre Verantwortung fiir die Patientinnen

und Patienten starken.

Wir werden Eigenverantwortung, Vorsorge und Pravention weiter starken, Effizienz-
und Wirtschaftlichkeitspotenziale ausschopfen sowie individuelle Wahimdoglichkeiten
und Entscheidungsspielrdume ausweiten. Wir wollen, dass Versicherte und Patienten
bundesweit unkomplizierten Zugang zu unabhéngiger Information und Beratung im
Gesundheitswesen erhalten. Angesichts der Vielfalt der Angebote wollen wir tiber ver-
lassliche und verstandliche Kriterien zu Leistung, Qualitat und Preis zu mehr Transpa-

renz und besserer Orientierung - sowohl bei der Inanspruchnahme von Sachleistungen



als auch bei Kostenerstattungstarifen beitragen. Wir werden auch die unabhangige Pa-
tientenberatung starken und die Patientenrechte in einem eigenen Patientenschutzge-

setz weiterentwickeln.

Wir wollen die Motivation und Leistungsbereitschaft in den Gesundheitsberufen star-
ken und attraktive Bedingungen auch in landlichen Regionen sichern. Ziel ist es, eine
leistungsgerechte, qualitatsorientierte und besonderen regionalen Rahmenbedingun-
gen Rechnung tragende vertragsarztliche Vergiitung zu gewahrleisten, die die Beson-
derheiten der Leistungen der einzelnen Arztgruppen beriicksichtigt und den Arzten mit
festen Euro-Preisen Planungssicherheit gibt. Es muss gewahrleistet werden, dass die
Ausgabensteigerungen sich im Rahmen der allgemeinen Kostenentwicklung im Ge-

sundheitswesen bewegen.

Wir werden die Voraussetzungen dafiir schaffen, dass Kassen und Leistungserbringer
mehr Moglichkeiten fur passgenaue und einzelvertragliche Regelungen erhalten. So
kénnen auf die jeweiligen Versorgungserfordernisse in den Regionen individuell zuge-
schnittene Versorgungskonzepte entstehen, die den regionalen Besonderheiten eben-
so Rechnung tragen wie den aus unterschiedlichen Versichertenstrukturen der Kassen
erwachsenden differenzierten Anforderungen an die Vertragsgestaltung. Unabdingbar
ist fur uns auch kiinftig eine kollektivvertragliche Regelung zur Sicherstellung der me-
dizinischen Versorgung im landlichen Raum. Besonderen Qualitdtsanforderungen ge-
nligende hausarztzentrierte Versorgung hat fiir uns dabei eine hohe Prioritat. Einen
ebenso hohen Stellenwert hat fiir uns in Zukunft aber auch die Erhaltung eines breiten

Spektrums an freiberuflichen niedergelassenen Fachéarzten.

Mit den Reformen im Bereich der Krankenhduser haben wir die Grundlage fuir einen
neuen ordnungspolitischen Rahmen geschaffen. Diesen Rahmen werden wir insbeson-
dere im Hinblick auf die regionalen Besonderheiten weiterentwickeln. Die bestehende
Krankenhausfinanzierung hat sich bewdhrt. Einen bundesweiten Einheitspreis lehnen
wir ab. Das Recht der Lénder, eigenstandig zwischen der Férderung durch Investitions-
pauschalen und der Einzelférderung von Investitionen zu entscheiden, bleibt erhalten.
Zur starkeren Vernetzung der verschiedenen Fachdisziplinen und Sektoren wollen wir
die integrierte Versorgung weiterentwickeln. Um Synergieeffekte zu erschlielen, wer-

den wir durch bessere Versorgungsmodelle die Sektorengrenzen durchldssiger ma-



chen. Insbesondere werden wir die palliativmedizinischen Versorgungsangebote wei-

ter ausbauen und férdern.

Unverzichtbare Anforderungen an die Arzneimittelversorgung sind fiir uns unabhangi-
ge Information, Beratung und Betreuung, Sicherheit und Verfligbarkeit sowie Innova-
tion, Vielfalt und Wirtschaftlichkeit. Daher werden wir Auswiichse im Versandhandel
einddmmen, den gesetzlichen Rahmen fiir Rabattvertrage im Interesse der Wettbe-
werbs- und Verbraucherfreundlichkeit Giberarbeiten und die Vielzahl der zum Teil ge-
gensatzlichen Instrumentarien zur Preisfindung und -festsetzung auf ihre Wirksamkeit

und Sinnhaftigkeit hin tiberprifen.

CDU und CSU bekennen sich nachdriicklich zu einer Starkung von Pravention und Ge-
sundheitsforderung im deutschen Gesundheitswesen. Pravention ist eine gesamtge-
sellschaftliche Aufgabe, denn deren Ausbau verbessert nicht nur Gesundheit, Lebens-
qualitdt und Leistungsfahigkeit der Menschen, sondern kann auch die kiinftigen finan-
ziellen Belastungen unserer Sozialsysteme mindern. Deshalb wollen wir die Pravention
aufwerten ohne dabei eine neue Biirokratie zu schaffen. Pravention braucht keine
zentralistische Steuerung sondern klare Regelungen der Zustdndigkeiten und Finanzie-
rung nach subsididren Prinzipien. Vor allem auf kommunaler und regionaler Ebene wol-
len wir die Kooperation zwischen den gesellschaftlichen Akteuren verstdrken, gemein-
same Ziele definieren, vorhandene MaRRnahmen auf ihre Wirksamkeit und Effizienz hin
priifen sowie vorhandene Strukturen nutzen. Ein wichtiger Schritt zur Starkung von Ei-
genverantwortung, Pravention und Gesundheitsférderung ist die Weiterentwicklung

von Bonus-Modellen, Wahl- und Selbstbehalttarifen.

Unsere verantwortungsbewusste Drogenpolitik verbindet Pravention, Hilfe zum Aus-
stieg flir Stichtige und eine Bekdmpfung der Drogenkriminalitdt mit allen rechtsstaatli-

chen Mitteln. Eine , Legalisierung* angeblich ,,weicher Drogen* lehnen wir ab.

Unser Ziel ist es, die Finanzierbarkeit der gesundheitlichen Versorgung zu sichern und
die gesetzliche Krankenversicherung mittelfristig auch im Hinblick auf mehr Generati-
onengerechtigkeit konsequent weiterzuentwickeln. Wir wollen fiir die Versicherten zu-

satzliche Belastungen in Grenzen halten und Entlastungsspielrdume nutzen. Die Steu-



erfinanzierung versicherungsfremder Leistungen ist dabei ein wichtiges Element. Hohe
Qualitatsstandards miissen auch in Zukunft in allen Versorgungsbereichen gewahrleis-
tet bleiben. Hinzukommen muss mehr Transparenz und echte Wahlfreiheit fiir Versi-

cherte.

e Wir bekennen uns zu leistungsfahigen privaten Krankenversicherungen, die zu einem
freiheitlichen Gesundheitssystem in Zukunft als Voll- und Zusatzversicherung gehéren.
Wir wollen, dass die gesetzlichen Méglichkeiten der Zusammenarbeit von gesetzlicher
und privater Krankenversicherung beim Angebot von Wahl- und Zusatzleistungen star-
ker als bisher genutzt und erweitert werden. Eine staatliche Einheitsversicherung leh-

nen wir ab.

e Die Gesundheitswirtschaft ist eine der gréBten Wachstumsbranchen in Deutschland.
Der medizinisch-technische Fortschritt, der demografische Wandel und ein zunehmen-
des Gesundheitsbewusstsein sprechen dafiir, dass diese Branche auch in Zukunft auf
Wachstums- und Beschéftigungskurs bleiben wird. Die Gesundheitsforschung tragt da-
zu bei, mit Innovationen die Lebensqualitdt von Menschen aller Lebensalter zu erho-

hen und gleichzeitig die Finanzierbarkeit des Gesundheitssystems zu sichern.

Verabschiedet wurde das Regierungsprogramm von CDU und CSU am 28. Juni 2009.



