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Neue Bucher

m Vetospieler in der deutschen
Gesundheitspolitik — Ertrag und
Erweiterung der Vetospielertheorie
fiir qualitative Fallstudien
von Sylvia Pannowitsch, Nomos
Verlagsgesellschaft Baden-Baden
2012, 326 Seiten, ISBN 978-3-
8392-7119-9, 54,00 €

Die Gesundheitspolitik ist ein komple-

xes Politikfeld, an dem es von Mitspie-

lern mit eigenen institutionellen und
finanziellen Interessen nur so wimmelt.

Dies gilt nicht nur fiir Regierungen,

Parlamente und Parteien, sondern auch

fir Organisationen und Verbinde, die

die Interessen von Leistungserbringern,

Versicherungen und (potenziellen) Nut-

zern des Gesundheitswesens biindeln.

Man konnte also meinen, dass dieses

Politikfeld ideal durch die Vetospieler-

theorie der politischen Wissenschaft zu

erklaren wire. Sehr vereinfacht ausge-
drickt hiefSe dies, dass die Moglichkeit
zur Anderung von politischen Zustin-
den in Abhingigkeit vom Verhalten
der handelnden Personen, sogenannte
Vetospieler, zu erklaren sei. Der ame-
rikanische Politologe George Tsebelis
stellte die Behauptung auf, dass in poli-
tischen Institutionen eine Verinderung
umso wahrscheinlicher sei, je kleiner
die Anzahl der handelnden Personen, je
grofler die Ubereinstimmung der Mei-
nungen und je linger eine Regierung

im Amt sei.

Die Mdunsteraner Politikwissen-
schaftlerin Sylvia Pannowitsch hat nun
in einer theoretisch fundierten Arbeit
untersucht, ob diese Theorie unver-
andert fiir eine Politikfeldanalyse der
deutschen Gesundheitspolitik zutrifft.
Sie fokussiert diese Untersuchung auf
das Gesundheitsstrukturgesetz von
1992, das Gesundheitsmodernisie-
rungsgesetz von 2004 und das GKV-
Wettbewerbsstarkungsgesetz von 2007.
Sie kommt zu dem Ergebnis, dass die
Vetospielertheorie prinzipiell geeignet
sei, um einen Politikwandel durch oder
trotz zahlreicher Vetospieler zu erkli-
ren. Allerdings misse die Theorie an
das Politiksystem und an die speziellen
Verhiltnisse im jeweiligen Politikfeld
angepasst werden. Dazu miusse der
Analysefokus erweitert und der Veto-

spielerbegriff definitorisch verandert
werden. Pannowitsch® Dissertation ist
fur alle lesenswert, die politikwissen-
schaftlich ergrinden, wann und wie
es zu Verdnderungen im erstarrten
deutschen Gesundheitssystem kom-
men kann. Inwieweit sie auch genutzt
werden kann, um Politikberatung im
Vorfeld weiterer Reformen durchzu-
fihren, bleibt zumindest fraglich. Die
Arbeit zeigt aber auch, dass die Sozi-
alwissenschaften neben der Gesund-
heitsokonomie und dem Sozialrecht
wichtige Ansidtze zur Erklarung von
Gesundheitspolitik liefern kénnen.
Franz Knieps, Berlin

m Armut im Alter - Probleme und
Perspektiven der sozialen Sicherung
von Christoph Butterwegge, Gerd
Bosbach und Matthias W. Birkwald
(Hrsg.), Campus Verlag Frankfurt /
New York 2012, 393 Seiten, ISBN
978-3-593-39752-8, 19,90 €

Nach einer Periode absoluten und re-

lativen Alterswohlstands in der deut-

schen Gesellschaft ist die (drohende)

Altersarmut wieder in den Fokus der

Sozialpolitik geriickt. Altersarmut wird

vereinfacht oft als Folge des demografi-

schen Wandels angesehen. Die Autorin-
nen und Autoren des hier vorgestellten

Sammelbandes fithren die Verarmung

dlterer Menschen in Deutschland aber

auf sinkende Reallohne, einen expan-
siven Niedriglohnsektor, verfehlte Re-
formen am Arbeitsmarkt und vor allem
auf die sogenannte Riester-Reform und
weitere sozialpolitische Gesetze der
neunziger Jahre zurtick. Sie kritisieren,
dass mit diesen Reformen vom gesell-
schaftlich fest verankerten Prinzip der

Lebensstandardsicherung durch die

gesetzliche Rente ohne iiberzeugende

Begriindung Abstand genommen wor-

den sei und die Folgen einer stirkeren

Polarisierung der Gesellschaft ebenso

in Kauf genommen worden seien wie

eine Ruckkehr der Altersarmut.

Das Buch wird eroffnet durch einen
Uberblick iiber Altersarmut gestern,
heute und morgen. Dann wird den Ur-
sachen, Erscheinungsformen und Fol-
gen der Altersarmut nachgegangen. Ein

weiteres Kapitel befasst sich mit dem
demografischen Wandel, der sogenann-
ten Generationengerechtigkeit und der
Teilprivatisierung der Altersvorsorge.
Nach der Darstellung zivilgesellschaft-
licher Positionen und Aktivititen gegen
Altersarmut, insbesondere aus Gewerk-
schaften und Sozialverbianden, werden
Vorschlige aus den Parteien links der
Mitte diskutiert. Abgeschlossen wird
der Band mit einer Auswahl und Kom-
mentierung der wichtigsten Daten zur
Altersarmut in Deutschland und Eu-
ropa. Wer sich fundiert mit Problemen
und Perspektiven der sozialen Siche-
rung im Alter auseinandersetzen will,
kommt an diesem Sammelband nicht
vorbei, selbst wenn er die eine oder
andere Analyse nicht teilt und ande-
re Vorstellungen zur Bekdmpfung des
Problems hat. Es ist das Verdienst von
Christoph Butterwegge, dass das The-
ma Armut aus einer gesellschaftlichen
Nische wieder in den Mittelpunkt der
Sozialpolitik riickt und hoffentlich in
konkrete MafSnahmen zur Kohision
einer alternden Gesellschaft fihrt.
Franz Knieps, Berlin

m Masterplan Gesundheitswesen 2020
von Bodo Klein und Michael
Weller (Hrsg.), Nomos Verlagsge-
sellschaft Baden-Baden 2012. 226
Seiten, ISBN 978-3-8329-6875-5,
39,00 €

Der gerade erschienene Sammelband

bietet noch nicht den im Titel gefor-

derten ,,Masterplan®. Er stellt aber die
richtigen Fragen, um ihn zu entwickeln
und priasentiert einige Losungsansitze.

Ein ,Masterplan® ist nach Wikipedia

ein ,lubergeordneter Plan, dem mog-

licherweise andere (Teil-)Pline unter-
stehen“. Eingesickert in die deutsche

Sprache ist die Vokabel allerdings mit

der Planungseuphorie der sechziger und

siebziger Jahre. Vor allem die Stadt-
und Regionalplaner dachten grofiriu-
mig; die Masterplane tiberwolbten die

(im Idealfall aufeinander abgestimm-

ten) Einzelpldne vieler individueller

Gebaude. Bei der Komplexitit des Ge-

sundheitswesens braucht man sowas

wohl auch. Das herangezogene Bild ist
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insoweit sicher treffend. Der aktuelle
Stand der Diskussion jedoch ist weit
von allen Masterpldnen entfernt.

Bekanntlich darf der GKV-Spitzen-
verband keine strategische Vordenker-
rolle fiir die GKV spielen. Das behalten
sich die beiden Banke der Selbstverwal-
tung und die ,,Altverbande“ der Kas-
senarten ausdriicklich vor. Aus diesen
»Quellen“ sprudeln aber nicht gerade
die Ideen, und die Forderungen - soweit
man tiberhaupt etwas davon hort - sind
Ausfluss schlichtester Verbandsinteres-
sen. Dabei wire es dringend notwen-
dig, vor der nichsten Bundestagswahl
aus Sicht der (gesamten) GKV Positio-
nen zu markieren und Handlungsbe-
darf anzumelden.

Der vorliegende Band wird immer-
hin vom Politik-Chef des GKV-Spitzen-
verbandes, Michael Weller, mit heraus-
gegeben und zeigt daher, worauf sich
die Kopfe in der GKV-Fiuhrungsetage
- mindestens inoffiziell - beziehen: Ste-
fan Huster schreibt tiber die ethischen
Grundlagen der Gesundheitspolitik. Er
warnt z.B. vor einer sozialen Spaltung,
bei der ein zahlungskriftiges Publikum
im ,riesigen Gesundheits- und Well-
nessmarkt® die Ressourcen verbraucht,
die bei einer Priorititensetzung im Sin-
ne gesellschaftlicher Gesundheitsziele
sinnvoller eingesetzt werden konnten.
Nils C. Bandelow beschreibt die Funk-
tionsweise der Gesundheitspolitik und
weist auf die Vielschichtigkeit des Rege-
lungssystems hin (Makro-, Meso- und
Mikroebene etc.). Er skizziert die Inter-
essen der wichtigsten Akteure (Kassen,
Arzte, Krankenhiuser etc.) und fordert
im Ergebnis ,,Mehr Expertise und mehr
Partizipation zur Starkung der gesund-
heitspolitischen Praxis®.

Franz Knieps beschreibt die ,,Versor-
gungskonzepte der Zukunft*“ und ana-
lysiert die neuen Versorgungsformen
unter dem Gesichtspunkt des Wettbe-
werbs: ,Den KVen ist die Konkurrenz
aus attraktiven Hausarztvertragen ein
Dorn im Auge. Der organisationsstar-
ke Hausidrzteverband strebt eine Riick-
kehr zum Status quo ante 2010 an und
wird dabei von der Sozialdemokratie
unterstitzt.“ Wolfgang Hoffmann und
Neeltje van den Berg beschreiben die
regionalen Versorgungsdisparititen.
Adelheid Kuhlmey und Doris Schaeffer
stellen noch einmal die demographische
Herausforderung fiir das Gesundheits-
system dar. Rainer Hess gibt einen Ein-
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blick in das ,,unbekannte Machtzent-
rum der Gesundheitspolitik®, den Ge-
meinsamen Bundeausschuss. Christian
Igel und Bernhard Langer erldutern die
politischen Alternativen fiir eine nach-
haltige Finanzreform der GKV.

Die Herausgeber sind vorsichtig
genug und wollen vor allem den ,,Ist-
Zustand ... unseres aktuellen Gesund-
heitssystems* analysieren. Sie bean-
spruchen nicht, ,,Patentrezepte® zur
Losung der aufgezeigten Probleme zu
bieten. ,,Dabei war fiir die Konzeption
dieses Buches von Anfang an wichtig,
dass es sich sowohl an Entscheidungs-
trager im Gesundheitswesen als auch
an interessierte Blrgerinnen und Biir-
ger (und potentielle Patientinnen und
Patienten) wendet...“, damit diese
mehr ,verstehen“ und ,,mitgestalten
konnen. So heifst es zur Zielgruppe der
Publikation im Vorwort. Ob dieser
doppelte Anspruch eingelost werden
kann, ist duflerst fraglich. In Bezug
auf die Biirgerinnen und Biirger bleibt
abzuwarten, mit welchen schlichten
Parolen das Kapitel ,,Gesundheit im
bevorstehenden Wahlkampf abgehan-
delt werden wird. Fiir die Experten al-
lerdings ist das Buch eine gut sortierte
Sammlung der Probleme, die in den
ndchsten Jahren angegangen werden
mussen. Es ist leider nicht zu erwarten,
dass die GKV als Institution dazu noch
vor der Wahl konzeptionelle Antwor-
ten und Gestaltungsvorschlidge entwi-
ckeln wird.

Dr. Robert Paquet, Berlin

m Der Aufstieg der Legitimitatspolitik.
Rechtfertigungen und Kritik
politisch-6konomischer Ordnungen
von Anna Geis, Frank Nullmeier,
Christopher Daase (Hrsg.), Nomos
Verlagsgesellschaft Baden-Baden
2012, (Zugleich Leviathan Sonder-
band 27/2012), 455 Seiten, ISBN
978-3-8329-7254-7, 59,00 €.

Der von Anna Geis, Frank Nullmeier

und Christopher Daase herausgegebene

Sammelband beinhaltet insgesamt 23

Aufsitze. Der Band beginnt mit einer

ausfiihrlichen Einleitung (Nullmeier,

Geis, Daase), in der sowohl ein sehr

kompetenter Einstieg in das Themen-

gebiet ,, Legitimationspolitik* als auch
zugleich ein Ausblick auf die weiteren

Beitrige des Bandes gegeben wird. Das

Autorentrio um den Bremer Professor

Frank Nullmeier definiert ,,Legitimi-
tatspolitik“ als ,alle Anstrengungen,
die normative Anerkennungswiirdig-
keit einer Ordnung, einer Entscheidung
oder eines Akteurs zu erzeugen, zu si-
chern, zu kritisieren oder zu zerstoren®
(S. 24). Das Autorenteam erlautert die
Dualitit von einerseits gestiegenen Le-
gitimationsbedarfen - insbesondere als
Folge begrenzter nationalstaatlicher
Problemlésungskapazititen beispiels-
weise in Politikfeldern wie Okologie,
Finanzen und Migration sowie der da-
mit einhergehenden zunehmenden In-
ternationalisierung von Politik und an-
dererseits auch eine “Entgrenzung® des
Legitimitidtsbegriffs: Wihrend frither
»Legitimitdt“ zumeist in Verbindung
mit ,,Herrschaftsordnung® benutzt
wurde, wird der Terminus ,,Legitimi-
tdt“ heute in einem deutlich breiteren
Kontext diskutiert. So stellt sich bei-
spielsweise die Frage nach Legitimitit
heute auch in Bezug auf Verfahren und
Institutionen; vgl. hierzu den Beitrag
den Volker Rucht. Dieser stellt an Hand
des ,,Der Fall Stuttgart 21“ dar, welche
Folgen der Versuch, lediglich Akzep-
tanz zu beschaffen statt wirklich Le-
gitimation zu erreichen, haben kann.

Nach dem einleitenden Beitrag ist
der Sammelband in sechs thematische
Blocke mit insgesamt 22 weiteren Auf-
satzen unterteilt. Dabei handelt es sich
um ,,Globales Regieren: Theorie und
Kritik“ (zwei Beitrage), ,Internationale
Institutionen: Widerstreit der Legitimi-
taten?“ (funf Beitrdge), ,,Europaische
Politik: Leben mit einem dauerhaften
Legitimationsdefizit“ (vier Beitrdge),
»Kapitalistische Marktwirtschaft:
Legitimationskrise und doch ohne Al-
ternative?“ ( finf Beitrdge), ,,Verfah-
ren und Institutionen: Die Praxis der
Legitimitdtspolitk® (vier Beitrage) und
»Legitimationsphilosophien: Theorie-
debatten® (zwei Beitrige).

Der Sammelband beinhaltet eine
ausgewogene Mischung aus eher nor-
mativen und eher empirischen Auf-
sdtzen aus dem breiten Bereich der
Legitimitdtsforschung. Bei den empi-
risch ausgerichteten Beitragen liegt der
Fokus auf Beispielen aus dem Bereich
der Internationalen Beziehungen im
Allgemeinen und der Europdischen
Politik im Speziellen. Mit Blick auf
die empirischen Aufsitze ist beson-
ders der gemeinsam erstellte Beitrag
von Henning Schmidtke und Steffen
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Schneider zu empfehlen, da sich dieser
explizit mit Fragen der Methodik aus-
einandersetzt. Die Autoren pldadieren
tiberzeugend fiir einen Methodenmix
bestehend aus einer Kombination von
Meinungs- und Umfrageforschung,
Textanalyse und Beobachtung des po-
litischen Verhaltens. Auch in anderen
empirisch orientierten Beitragen wird
auf die Bedeutung der Argumentation
und Kommunikation sowie der Unter-
suchung des jeweiligen Diskurses einge-
gangen. Leser dieser Zeitschrift werden
Beitrige aus den Bereichen der Gesund-
heits- und Sozialpolitik vermissen. Da-
bei gibe es ja auch in diesen Politik-
feldern durchaus Beispiele, bei denen
man die Frage nach der Legitimation
sehr wohl stellen kann. Stichwort ,,Seg-
mentierter Versicherungsmarkt (GKV/
PKV)“. Sehr interessant sind die bei-
den Beitrdge von Cord Schmelzle und
Jorg Schaude am Ende des Bandes, in
denen auch auf den aktuellen Realis-
musstreit in der untrennbar mit dem
Namen John Rawls zusammenhingen-
den Gerechtigkeitstheorie eingegangen
wird. Insgesamt ist das Buch all den
Leserinnen und Lesern empfohlen, die
sich entweder fur die Legitimations-
forschung und/oder das Studium der
Internationalen Beziehungen bzw. der
Politischen Theorie interessieren.

Dr. Holger Pressel, Stuttgart

m Strategisches Verhalten bei
selektiven Vertragen
von Thomas Nebling, Reibe Beitri-
ge zum Gesundbeitsmanagement
38, Nomos Verlagsgesellschaft Ba-
den-Baden 2012, 295 Seiten, ISBN
978-3-8329-7725-2, 44,00 €
Das Modell der Selektivvertrige er-
freut sich aktuell nur einer beschei-
denen Nachfrage. Erst ein knappes
Jahrzehnt ist es her, dass die ersten
gesetzlichen Grundlagen fiir eine Ver-
sorgung auflerhalb der festgefiigten
und durchritualisierten Welt des Kol-
lektivvertrages und seiner wesentlichen
Reprisentanten, der Kassendrztlichen
Vereinigungen (KVen) , geschaffen
wurden. Hohe Erwartungen waren an
die neue Vertragsfreiheit gekniipft und
nicht wenige sahen bereits das Ende
des KV-Systems heraufziehen. Nach 10
Jahren von Versuch und Irrtum, aber
auch vereinzelten Erfolgen in der Ver-
tragsvielfalt bietet sich ein erstaunlicher

Kontrast. Wihrend Hausarztvertrige
vor Schiedsdmtern erzwungen werden
und zu einer kollektivvertraglichen
Parallelwelt degenerieren, vermochten
und vermogen es die KVen in einem
bemerkenswerten Selbstbewusstsein
Honorarforderungen durchzusetzen,
wie es vor zehn Jahren nicht denkbar
gewesen ware.

Gewissenmaflen antizyklisch zur
Popularititskurve der Selektivvertriage
legt Thomas Nebling eine transakti-
onsokonomische Analyse der Aus-
tauschbeziehungen in dem dreiseitigen
Vertragsverhiltnis zwischen Kranken-
kassen, Arzten und Patienten vor. Er
untersucht, welche Informations- und
Anreizprobleme in diesen Beziehungen
bestehen und diskutiert als Losungs-
ansitze im Wesentlichen das monetire
Instrument der qualitdtsorientierten
Verglitung sowie den nicht-monetiren
Ansatz, Patienten mit Gesundheits-
kompetenz auszustatten. Die Analyse
bettet Nebling in eine Modellwelt eines
liberalen Gesundheitssystems mit voll-
endeter Vertragsfreiheit ein, dass sich
am ,Bayreuther Versichertenmodell®
orientiert. Damit verbunden ist eine
gewollte Ausblendung der spezifischen
Rahmenbedingungen existierender
Gesundheitssysteme. Die bewusst ge-
wihlte Systemneutralitat ist aus metho-
discher Sicht nachvollziehbar, weil sie
ermoglicht, die Analyse weitgehend frei
von Verzerrungen durch dufere Ein-
flussfaktoren zu gestalten. Gleichzeitig
liegt darin aber auch die Schwiche der
Arbeit. Denn fiir eine rein theoretische
Abhandlung bietet sie - zumindest fiir
den 6konomisch vorgebildeten Leser —
nicht viele neue Erkenntnisse, sondern
eine, wenn auch gut aufbereitete Dar-
stellung des gesundheitsokonomischen
Kenntnisstandes. Das ist nicht gering zu
schitzen, ist die Darstellung des Autors
nicht zuletzt durch seine praktischen
Erfahrungen, die in Vertragsprojekten
einer groffen Krankenkasse machen
konnte, geprigt. So ist beispielsweise
sein Pladoyer fiir die Anbindung einer
qualititsorientierten Vergitung an die
Messung patientenrelevanter Endpunk-
te anstelle technischer Surrogatparame-
ter sehr lesenswert. Da diirfen auch in
Fufdnoten versteckte Spitzen gegen die
Konkurrenten aus anderen Kassenarten
nicht fehlen.

Als politischer Diskussionsbeitrag
zur Weiterentwicklung des Gesund-

heitssystems wiederum, zu dem die
Herausgeber der Schriftenreihe in ih-
rem Vorwort die Arbeit Neblings in-
terpretieren, ist sie allerdings durch
die absichtliche Abstrahierung von
den Rahmenbedingungen des hiesigen
Gesundheitswesens nur eingeschrankt
uberzeugend. Zu weit entfernt sind
die Modellannahmen von der gesund-
heitspolitischen Realitit. Die Hemm-
nisse, die einer erfolgreichen Durch-
dringung der ambulanten Versorgung
mit selektiven Vertragsformen in den
vergangenen Jahren entgegenstanden,
waren weniger in einem Mangel an-
reizkompatibler Vertrige, sondern in
dem den iiberkommenden Institutio-
nen des KV-Systems innewohnendem
Tragheitsmoment zu suchen. Das Netz
und der doppelte Boden des Kollektiv-
vertrags, die marktbeherrschende Stel-
lung der KVen sowie die Rechtsunsi-
cherheiten bei Sicherstellungsauftrag
und Budgetbereinigung belasten die
Selektivvertrdge neben anderen Fakto-
ren mit hohen Transaktionskosten. Fiir
nicht wenige Krankenkassen bestand
die Ausgangsfrage in den vertragspo-
litischen Erwidgungen weniger in dem
»Wie“, das Nebling problematisiert,
sondern in dem ,,0b tiberhaupt®. Sollte
dereinst ein Gesetzgeber kommen, der
erstmals eine Wettbewerbsordnung in
der ambulanten Versorgung schafft,
die den Namen verdient, werden sich
gleichwohl die Erkenntnisse und Ideen
der vorliegenden Arbeit in vielen Ver-
tragen wiederfinden. Hoffen wir, dass
wir nicht allzu lange warten miissen.
Stephan Feldmann, Berlin
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