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1. Situation von Menschen ohne Krankenversicherung in Deutschland

23.06.2023

Folgen und/oder haufige
Begleitumstinde

Unkenntnis des
Gesundheitssystems und/oder
der eigenen Anspriiche

administrative Probleme mit
Behorden/der Krankenkasse

Sprachbarrieren

illegale Beschaftigung,
Arbeitslosigkeit, soziale
Verelendung, ...

Wohnungslosigkeit

Diskriminierungserfahrungen

Ursachen fehlender Krankenversicherungen und
unzureichender medizinischer Versorgung

Beitragsschulden bei einer gesetzlichen (GKV) oder privaten Krankenversicherung
(PKV) — konsekutive Beschrankung auf Notlagentarif

Probleme bei Riickkehr von PKV in GKV (z. B. Ausschluss mit tiber 55 Jahren)

blrokratische Hirden und/oder Finanzschwéche bei ehemals gesetzlich versicherten
Riickkehrer:innen aus Ausland und Strafvollzug

Papierlosigkeit (Fehlen eines legalen Aufenthaltsstatus)

unzureichende Kostenlibernahme oder Fehlen einer Heimat-Krankenversicherung
von EU-Biirger:innen

unrechtmaBige Verweigerung von Leistungen nach §§ 4 und 6 AsylbLG fir
Asylbewerber:innen

Mangel in Auslandskrankenversicherungen von Reisenden oder Studierenden aus
Nicht-EU-Landern (auch bei deutschen Versicherungstragern)

ungeklirte Kostenzustindigkeit bei un- / neugeborenen Kindern von
schwangeren Reisenden / Studierenden aus Nicht-EU-Lédndern
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Scham, hohe psychische
Belastung

psychische Erkrankungen

keine / spdte / marginale
Inanspruchnahme von
Behandlungen

Symptom-Aggravation und
Chronifizierung mit teils
tddlichen Konsequenzen

mangelnde Infektionspravention
Risiko fur

Geburtskomplikationen,
Entwicklungsstérungen

Kontakt: sophie.pauligk@saechischer-abs.de

Bac®



2. Aktuelle Versorgungsangebote

vollstdndig durch )
Kommune oder humanitare Ambulanzen Kostenlibernahmen aus Anonymer

Land finanziert in staatlicher Tragerschaft (Notfall-) Behandlungsfonds Behandlungsschein

Grad staatlicher

Finanzierun -
9 humanitare Ambulanzen

in NGO-Tragerschaft
inkl. (teil- iler A t
I8 ({1 (el G g 0ol MediNetze, MediBlros,

Medizinische Fliichtlingshilfen
auf Honorarverzicht

und Spendenge[dern Praxen ohne Grenzen/Kasse
beruhend
ausschlieBliche Versorgung durch feste Ubernahme von Rechnungen frei gewdhlter
Mitarbeitende einer Parallelstruktur Behandler:innen des Regelversorgungssystems

Anbindung in Parallel- versus Regelsystem, Freiheit der Behandler:innenwahl
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2. Aktuelle Versorgungsangebote: Typologische Ubersicht

Finanzierung Behandlungsstruktur Personal

staatlich Spenden, Spenden, ambulante und nur ausgewahlte eigens entlohnt ehrenamtlich freie Wahl der Behandler:innen
ehrenamtliche ehrenamtliche stationare ambulante eingerichtet, engagiert
&) Tatigkeit mit Tatigkeit Strukturen des Niederlassungen niedrigschwellig (Verzicht auf . . .
S geringer (Verzicht auf Regelsystem des Regelsystems (Parallelstruktur) Honorare) Ja durch Kooperations- nein
BAC g (indirekter) Honorare) Vereinbarungen und/oder
staatlicher Bereitschaft zu
Co-Finanzierung* Honorar-Verzicht limitiert
Anony Behandlungsschei
(Anonymer Krankenschein) X X X X
Kosteniibernahme aus . a
(Notfall-)Behandlungsfonds X X X teils teils
Humanitére Ambulanzen
in staatlicher Trégerschaft X X X X
Humanitdre Ambulanzen
in nicht-staatlicher X X teils teils X
Tragerschaft**
(teil-)mobile humanitére
Ambulanzen X X X X
MediNetze / MediBiiros /
Medizinische Fliichtlingshilfen teils teils X teils teils X
Praxen ohne Grenzen / Kasse
X X X X

*als Querfinanzierung von Raumlichkeiten, Verwaltung(spersonal) ~ ** beispielsweise Einrichtungen von Arzte der Welt, Malteser Medizin fir Menschen ohne Krankenversicherung, Armut + Gesundheit Deutschland e.V.
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2. Aktuelle Versorgungsangebote: Hintergrund

Finanzierung Behandlungsstruktur Personal

Kommunal oder durch das Land finanzierte Ausgabe von Anonymen Behandlungsscheinen, mit denen sich Patient:innen bei frei gewahlten Behandler:innen des Regelsystems versorgen lassen konnen. Abrechnung erfolgt
iber den ausgebenden Tragerverein. Ob das Angebot ganzjahrig und auch fiir stationare Behandlungen zur Verfiigung steht, hangt von Hohe und Ausschopfung des Projektbudets ab. In der Regel durch eine professionell
besetzte Clearingstelle ergénzt. Beispiele - landesweit: https://www.aks-thueringen.de/, kommunal finanziert: https://aks-bonn.de/ sowie https://cab-leipzig.de/wp/

Kommunal oder durch das Land finanzierte Ausgabe von Kosteniibernahmeerklarungen. Mit diesen kénnen sich die Patient:innen je nach Stelle bei frei gewahlten Behandler:innen des Regelsystems oder bei kooperierenden
Einrichtungen versorgen lassen; je nach Stelle auch anonym. Abrechnung erfolgt tiber die ausgebende Stelle. Ob das Angebot ganzjahrig zur Verfligung steht, hangt von Héhe und Ausschopfung des Projektbudets ab. In der
Regel durch eine professionell besetzte Clearingstelle erganzt. Beispiele: https://www.berliner-stadtmission.de/clearingstelle in Berlin und https://www.condrobs.de/einrichtungen/clearingstelle/ in Miinchen

Kommunal finanzierte Ambulanzen, in denen sich Patienten:innen ohne KV niedrigschwellig behandeln lassen konnen. Umfang ist von den personellen Ressourcen und der Ausstattung abhangig; d. h. unterschiedlich stark
lber eine allgemeinarztliche Basisversorgung hinausgehend. Beispiel Frankfurt am Main: https://frankfurt.de/service-und-rathaus/verwaltung/aemter-und-institutionen/gesundheitsamt/humanitaere-sprechstunden

Von Nicht-Regierungs-Organisationen gefiihrte Ambulanzen, in denen sich Patienten:innen ohne KV niedrigschwellig und kostenlos von ehrenamtlichen Arzt:innen behandeln lassen kénnen. Raumlichkeiten, Ausstattung,
Verwaltung(spersonal) werden durch die NGO finanziert (Mischung aus Spenden, 6ffentlichen Zuschiissen und Einnahmen aus anderen Bereichen). Umfang der Behandlungen stark von den ehrenamtlichen personellen
Ressourcen und der Ausstattung abhéngig; d. h. unterschiedlich stark tiber eine allgemeinarztliche Basisversorgung hinausgehend. Trager mit mehreren Anlaufstellen: https://www.malteser.de/menschen-ohne-
krankenversicherung.html und https://www.aerztederwelt.org/wem-wir-beistehen/hilfe-fuer-patientinnen

Sehr ahnlich den Humanitaren Ambulanzen in nicht-Staatlicher Tragerschaft, jedoch als (teil-)mobiles Angebot (,MedMobil”, ,ArztMobil“) zur besseren Erreichbarkeit insbesondere wohnungsloser Betroffener.

Beispiel Mainz: https://www.armut-gesundheit.de/was-wir-tun/mainzer-modell/

Meist aus politischem Engagement Medizinstudierender entstanden, die ehrenamtlich Patient:iinnen an kooperierende Behandler:innen vermitteln; diese verzichten auf Honorar oder werden aus Spendengeldern bezahlt.
Auch stationare Aufenthalte und Geburten im Regelsystem werden finanziert, bringen die Kassen der eingetragenen Vereine jedoch schnell an ihre Grenzen. Freie Wahl der Arzt:innen wird angestrebt, kann jedoch haufig
nicht umgesetzt werden. Personelle und finanzielle Ressourcen naturgemaB sehr stark schwankend. Deutschlandweite Ubersicht: https://medibueros.org/

Meist aus zivilgesellschaftlichem Engagement ehrenamtlich aktiver (allgemeinmedizinisch arbeitender) Arzt:innen entstanden, die in ihren Praxen unentgeltlich Patient:innen behandeln. Spendenakquise z. B. zur Abdeckung
von Medikamentenkosten; Behandlungen in weiteren Fachrichtungen oder in Krankenhausern in der Regel nicht méglich. Beispiel Netzwerk Schleswig-Holstein: https://www.praxisohnegrenzen.de/unsere-standorte/

*als Querfinanzierung von Raumlichkeiten, Verwaltung(spersonal) ~ ** beispielsweise Einrichtungen von Arzte der Welt, Malteser Medizin fir Menschen ohne Krankenversicherung, Armut + Gesundheit Deutschland e.V.
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2. Aktuelle Versorgungsangebote: Hintergrund

Finanzierung Behandlungsstruktur

Personal

Die Anlaufstellen unterscheiden sich zusatzlich in..

Gesamtbudget (schwankend im drei- bis siebenstelligen Bereich)

+  personeller Ausstattung (Anzahl von Teil- und Vollzeitstellen)

* Forderzeitraum / Verstetigung

*  Abrechnungsprozedere (z8. Kooperation Kassenarztl. Vereinigung?)

* Qualitatssicherung (Rechnungspriifung, Evaluierung..)

Zielgruppen / Ausschlusskriterien (z.B. Ausschluss von Tourist:innen)
Behandlungsumfang (Ubernahme stationar? alle Fachrichtungen?)
Beratungsumfang (z. B. Aufenthaltsberatung ja/nein)

MaBnahmen zugunsten von Anonymitat

Grad der Freiheit der Behandler:innen-Wahl
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23.06.2023

2. Aktuelle Versorgungsangebote BAC&

Geographische Ubersicht

Staatlich finanzierte Versorgung

¥ Clearingstelle (CS)

B Cs + humanitare Ambulanz

CS + KostenUbernahme aus (Notfall-) Behandlungsfonds

@ Cs + Anonymer Behandlungsschein (Regelsystem, nur ambulant)
. CS + Anonymer Behandlungsschein (Regelsystem, auch stationdr)
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2. Aktuelle Versorgungsangebote BAC&
Geographische Ubersicht

Versorgung (hauptsdchlich) auf Spendenbasis / durch Ehrenamt und Honorarverzicht

[ Humanitare Ambulanzen in nicht-staatlicher Trégerschaft
(teil-) mobile humanitére Ambulanzen

. MediNetze, MediBUros, Medizinische Fluchtlingshilfen

[l Praxen ohne Grenzen / ohne Kasse
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2. Aktuelle Versorgungsangebote BAC&
Geographische Ubersicht

Staatlich finanzierte Versorgung

Clearingstelle (CS)

CS + humanitére Ambulanz

CS + KostenUbernahme aus (Notfall-) Behandlungsfonds

CS + Anonymer Behandlungsschein (Regelsystem, nur ambulant)
CS + Anonymer Behandlungsschein (Regelsystem, auch stationdr)

ENNNE

Dargestellt, wo kein entsprechendes staatlich finanziertes Angebot zur Verfiigung steht:

Versorgung (hauptsdchlich) auf Spendenbasis / durch Ehrenamt und Honorarverzicht

[ Humanitare Ambulanzen in nicht-staatlicher Trégerschaft
[] (teil-) mobile humanitére Ambulanzen

. MediNetze, MediBUros, Medizinische Fluchtlingshilfen

[l Praxen ohne Grenzen / ohne Kasse

Hinweise zu Fehlern und Vervollstindigungen gern an sophie.pauligk@saechsischer-abs.de

Aus Platzgriinden nicht bzw. nicht vollstdndig dargestellt sind Angebote:

. fiir wohnungslose Menschen ohne explizite Ansprache anderer Gruppen ohne KV
. von Psychosozialen Zentren
. zur ausschlieBlichen Beratung/Versorgung von Schwangeren
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3. Kurzfristige Losungen: landesweite Umsetzung ABS und CS BAC&

Anonymer Behandlungsschein (ABS)

Der Anonyme = . . .
Behandlungsschein Behandlung erfolgt anonym, kostenlos und zeitnah bei frei
Von der Idee zur Umsetzung gewéhlten Heilberufler:innen

Ein Handlungsleitfaden [ ]

Garantenfunktion fir die Sicherstellung der Ersthilfe

Losungsansatz fiir das Problem der Unversorgtheit
Papierloser (§ 87 Aufenthaltsgesetz)

Umsetzung in Kooperation zwischen zivilgesellschaftlichem
Tragerverein und kommunaler/Landeseinrichtung als
Finanzgeber:in

Clearingstellen (CS)

® Beratung und Kosteniibernahme-Kldrung beziglich

Ittps://e-pub.uni- Krankenversicherungen sowie Sozialleistungen
weimar.de/opus4/frontdoor/deliver/index/do
cId/4716/file/KoopWohl:+Leitfaden + Anonyme ® Lotsenfunktion ins medizinische Regelsystem

r+Behandlungsschein.pdf . e e . .
® Sicherstellung der langfristigen Finanzierung von

Behandlungen
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https://anonymer-behandlungsschein.de/wp-
content/uploads/2023/02/2023 02 Empfehlungen.pdf

Ar der

lllegalitit (BAG) und der Bundesarbeitsgemeinschaft
und C

fiir ohne (BACK)

Empfehlungen

zur Ausgestaltung von
Clearingstellen fur
Menschen ohne Kranken-
versicherungsschutz

=L
@
catd

Januar 2023
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3. Kurzfristige Losungen: Zusammenspiel ABS und CS BACL

.............................................................................
---------------------------------
"""""

Anonymer Behandlungsschein

Clearingstellen (CS) (ABS)

Patient:innen-Vermittlung

bei akutem Behandlungsbedarf

vor Abschluss des Clearings : Medizinische
. Behandlungen, die nicht

aufschiebbar sind

bei Schmerzzustanden
und akuten Erkrankungen

spezialisierte Sozialberatung
zur (Wieder-)Aufnahme einer
Krankenversicherung und ggf.
zustandigen Sozial-

Kostentragern
- sichern soziale und finanzielle Patient:innen-Vermittlung mit _ einzige Behandlungs-Méglichkeit
Nachhaltigkeit Anreizen und verbesserten Voraus- il | pEppnErieEs (/87 Ay
setzunaen fiir das Clearin : in der Praxis nicht umgesetzter
: 9 J “verlangerter Geheimnisschutz")

. 0
. .
.....................................................

0
qqqqq
----------------------------------------------------

ABS und CS erginzen sich in unerlisslicher Form - im Idealfall in Uberbriickung bis zum Abschluss des Clearings
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4. Langfristige Ziele: Abbau gesetzlicher Hirden BAC&

Clearingstellen (CS) und den Anonymen Behandlungsschein (ABS) halten wir fiir geeignete Mittel zur Unterstiitzung
Betroffener, bis durch gesetzliche MaBnahmen ein diskriminierungsfreier und barrierefreier Zugang zum reguldren
Gesundheitsversorgungssystem fiir alle in Deutschland lebenden Menschen sichergestellt ist.

https://anonymer-behandlungsschein.de/gemeinsame-politische-ziele-des-back/

® Abschaffung der Trennung gesetzlicher und privater Krankenversicherungen (GKV und PKV)
® Senkung des Mindestbeitragssatzes zur GKV fiir einkommensschwache Menschen
* Abschaffung der Ubermittlungspflicht nach & 87 Aufenthaltsgesetz
® Gleichbehandlung von EU-Biirger:innen im Bezug von Sozialleistungen

® Gewahrleistung einer umfassenden, barrierearmen Gesundheitsversorgung fiir Gefllichtete

u. a. bundesweit flaichendeckend Ausgabe elektronischer Gesundheitskarten ab Beginn des Aufenthaltes

® Abbau birokratischer Hiirden; Bereitstellung barrierearmer Informationen

® rechtliche Vorgaben zur Finanzierung von ausreichend professionellen Sprachmittleriinnen
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Danke fiir die
Aufmerksamkeit!

Fur Rackfragen und
weiterfihrende Informationen:

www.anonymer-behandlungsschein.de

Bacid

Bundesarbeitsgemeinschaft
Anonymer Behandlungsschein und
Clearingstellen fiir Menschen ohne
Krankenversicherung



