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= GDK anerkennt Notwendigkeit der Tarifrevision

=» Technischer Fortschritte erfordert Tarifanpassungen
aufgrund betriebswirtschaftlicher Grundlagen

= Mehrmalige Angebote zur Mitarbeit
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Kritik |
Formal: holpriges Venehmlassungsverfahren

Ungenugender Einbezug der Partner in Revisionsarbeit

Qualifizierte Stellungnahmen von Experten zu wenig
berucksichtigt

Unterschatzte finanzielle Auswirkungen:
minus 30 — 40 % statt 20 — 25 %

Grundfrage: « Welche Versorgung wollen wir? », nicht:
« Welchen Preis / welches Sparvolumen wollen wir? »
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Umverteilung in der Versorgung
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Kritik 1l

= Ungedeckte Kosten in Spitallabor
Analysen in Arztepraxis gefahrdet

=» Vordergrundig billiger: aber Einbussen in Qualitat,
Lieferzeit, Forschung, Ausbildung

=» Gefahr von Mehrfachkonsultationen
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Erwartungen GDK |

=» Grundsatzliches JA zu Modellmethodik

=>» FuUr alle drei Labortypen (Spital, Arztpraxis, Privatlabor):
Kostendeckungsprinzip fur Normkosten + Y

= Ja zum Prinzip der einheitlichen Entschadigung mit
Zuschlagen

- ev. Anpassung der Prasenztaxe

- Notfall- u. 24h —Taxe fur Spitallabor

=» Prufen des Vorschlags FMH von methodenbezogenen
Positionen fur Prasenzlabor

=» Prufen einer Liste mit Positionen fur Praxislabor mit
Berechtigung fur Prasenztaxe
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Konkret:
=» Einbezug der Partner in die Revisionsarbeit
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Uberpriifen der Modellparameter (Lohne, Auslastung,
Betriebszeiten)

Transparente Tarif-Simulationen >
Korrektur Revisions-Taxpunktwert

Fast track: Anpassung von ~ 100 Positionen per
Fruhjahr 09

Inkraftsetzung modifizierte Revision per 1.1.2010
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