INHALTSVERZEICHNIS

Seite
VORWORT 1
A PROBLEMAUFRISS

GEME INSAME SELBSTVERWALTUNG ALS STEUERUNGS-

INSTRUMENT DER GESUNDHEITSVERSORGUNG

-Eine Einfilhrung in den Problembereich- 3

1. Die Idee der Selbstverwaltung in der Sozial-
versicherung 4

2. Gemeinsame Selbstverwaltung der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) 6

3. Gemeinsame Selbstverwaltung als Okonomisches
Problem ' 9

4, Die Tridger der gemeinsamen Selbstverwaltung 12

5. Strukturprobleme der gemeinsamen Selbstver-
waltung 15

B Z1ELSETZUNG UND ORGANISATION DES FORSCHUNGS-

UND STUDIENPROJEKTES 19

1. Die Zielsetzung des Projekts 20
1.1 Allgemeine Zielsetzung 20
1.2 Forschungsrelevante Ziele 21
1.3 Ausbildungsrelevante Ziele 23

2. Die Organisation des Projekts 24
2.1 Vorbereitende Lehrveranstaltungen 24

http://d-nb.info/840902050

|
Bibliografische Informationen digitalisiert durch EF


http://d-nb.info/840902050

2.2 Theoretische Vorarbeiten

2.3 Anlage des Forschungs~ und Studien-
projekts
2.3.1 Literaturanalyse
2.3.2 Praxiskontakte

DURCHFUHRUNG DES FORSCHUNGS- UND STUDIENPROJEKTS
-Stellungnahmen, Literaturauswertung-

1.

2.

Auswertung grundlegender wissenschaftlicher
Literatur zur gemeinsamen Selbstverwaltung

Stellungnahmen von Organisationen der Finan-
zierungs- und Nachfrageseite

2.1 Verbdnde

2.1.1 Landesverband der Ortskrankenkassen
(LA0)

2.1.2 Landesverband der Betriebskranken-
kassen (LdB)

2.1.3 Verband der Angestellten-Ersatzkas-
sen e.V, (VdAK)

2.2 Einzelne Krankenkassen

2.2.1 AOK Ingolstadt
2.2.2 Barmer Ersatzkasse (BEK)

Seite

25

26

27
29

32

33

48

49

49

67

82
95

95
99

Stellungnahmen von Organisationen der Leistungs-

erbringer- und Angebotsseite
3.1 Ambulant-drztliche Versorgung

3.1.1 Pflichtverbdnde (Kbrperschaften des
dffentlichen Rechts)

3.1.1.1 Bayerische Landesdrztekammer

(BLEK)

3.1.1.2 Kassendrztliche Vereinigung
Bayern (KVB)

105

106

106

106

111



Seite
3.1.2 Freie Verbdnde 133

3.1.2.1 Hartmannbund (HB) 133

3.1.2.2 Verband der niedergelasse-
nen Arzte Deutschlands (NAV) 144

3.1.2.3 Freier Verband Deutscher
Zahnidrzte e.V. 155

3.2 Krankenhausversorgung 164

3.2.1 Bayerische Krankenhausgesellschaft

e.V. (BKG) 164

3.2.2 Krankenhaustrdger - Stadt Mlinchen 172
3.2.3 Marburger Bund 182

3.3 Arzneimittelversorgung 193

3.3.1 Bundesverband der Pharmazeutischen

Industrie e.V. (BPI) 193

3.3.2 Bundesvereinigung Deutscher Apothe-
kenverbédnde (ABDA) 204
4, Exkursionen 218

4.1 Landesversicherungsanstalt Oberbayern (LVA) 219
4.2 Pharmazeutische Industrie 223
4.3 Kreiskrankenhaus Eichsté&tt ) 225
4.4 Stidtisches Krankenhaus Miinchen-Bogenhausen 228

D ERGEBNISSE, ANALYSEBEDARF., ERFAHRUNGEN 231

1. Ergebnisse des Forschungsprojekts 232

1.1 Die K&rperschaften und Verbidnde der Selbst-

verwaltung 232
1.1.1 Nachfrageorganisationen 232
1.1.2 Anbieterorganisationen 234

1.2 Selbstverwaltung in den einzelnen Sektoren 237

1.2.1 Im ambulanten Sektor 237



Seite

1.2.2 Im stationdren Sektor 237

1.2.3 Im Arzneimittelbereich 238

1.3 Zusammenfassung 239

2. Analysebedarf 240
2.1 Identifikation von Problembereichen 240

2.2 Diplomarbeiten aus diesem Studienpro-
jekt 242

2.2.1 Gemeinsame Selbstverwaltung als
ordnungspolitische Alternative zur
Steuerung von Nachfrage und Angebot
in der Gesundheitsversorgung
(Uwe Fischer) 243

2.2.2 SozialSkonomische Analyse der So-
zialwahlen - Die Reprédsentanz orga-
nisierter Interessen in Selbstver-
waltungsorganen -

(Wilhelm Alber) 248

2.2.3 Arztliche Interessenvertretung durch
Zwangsverbdnde und Freie Verbdnde im
drztlich-ambulanten Sektor des Gesund-
heitswesens der Bundesrepublik Deutsch-
land
(Peter Walcher) 255

2.2.4 Verbandssteuerung als ordnungspoliti-
sche Alternative fir die Arzneimittel-
versorgung im Bereich der Gesetzlichen
Krankenversicherung der Bundesrepublik

Deutschland
(Rarel Joachim Skrzywanek) 259
3. Hochschuldidaktische Anmerkungen 265

3.1 Forschung und Ausbildung, Theorie und Praxis 266

2 Interdisziplindre Anlage 267
3 Problemdominanz 268
3.4 Rollenflexibilitdt 269

LITERATURZUSAMMENSTELLUNG 276



