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Editorial:
Die Interessen der Patienten
nicht aus dem Auge verlieren

Wie schon im vorigen Heft wird auch der Schwer-
punkt dieser Ausgabe das Symposion der GRPG in
Dresden sein. Dazu veroffentlichen wir weitere Refe-
rate, die zum Thema Systemkonformitdt von Budgets
und Benchmarking in der GKV gehalten wurden.

Wohl nicht auf den ersten Blick, aber bei ndherer
Betrachtung, verbirgt sich viel Ziindstoff hinter diesen
alten und neuen Instrumenten der Kostendimpfung im
Gesundheitswesen. Besonderes Interesse fand der Um-
stand. dass wieder einmal der Arzneimittelsektor als
Erprobungsfeld fir SparmaBnahmen herhalten soll:
IThm wurde von mehreren Seiten die Eignung zum
Benchmarking attestiert, obwohl auch Gegenstimmen
zu horen waren.

Fir einige Referenten stellte sich nicht die Frage, ob,
sondern wie Benchmarking und Budget im GKV-Be-
reich eingesetzt werden sollen. Die Erstellung von ,,Hit-
listen™ fiir Arzneimittel mit Hilfe des Benchmarking
wire denkbar, setze aber eine totale Marktkenntnis
voraus, so ein Beitrag.

Das Hauptaugenmerk auf den Patienten zu richten,
blieb nur einem Referenten vorbehalten. Dies erklart
sich aus der mangelnden Interessenvertretung dieser
Gruppe. Daher beschloss das Prasidium der GRPG ein
weiteres Symposion zu veranstalten, das sich dem Pati-
enten und seinen Interessen widmen wird.

JURGEN STOSCHEK
Wildmoosstr. 3
82319 Starnberg
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