
TK fordert schnelleren Zugang der Patienten zu Innovationen 
Kassen-Vize Straub: Deutschland darf nicht auf Studienergebnisse anderer LÃ¤nde w a t e n  / Fonds setztllBetondeckel" auf das Gesundheitssystem 

B ER LI  N (ble). Der Vize-Chef der 
Techniker Krankenkasse (TK), Dr. 
Christoph Straub, hat scharfe Kritik 
an den~Ã¼rde fÃ¼ die EinfÃ¼hrun 
von technologischen Innovationen 
im ambulanten Bereich geÃ¼bt 

Zwar sei es richtig, Innovationen auf 
ihren Nutzen zu prÃ¼fen Das gelte 
auch fÃ¼ die Arbeit des Instituts fÃ¼ 
QualitÃ¤ und Wirtschaftlichkeit im 
Gesundheitswesen. Allerdings kÃ¶nn 
es nicht sein, dass man in Deutsch- 
land so lange mit der EinfÃ¼hrun 

warte, bis andere LÃ¤nde den Nutzen 
einer Innovation belegt hÃ¤tten 

,,Was ist das fÃ¼ eine Vorstellung in 
einer immer noch fÃ¼hrende Wirt- 
schaftsnation, dass alles erst einmal 
gesichert sein muss, bevor man es 
zÃ¶gerlic realisiert?", kritisierte 
Straub auf einer Pressekonferenz im 
Diagnostisch Therapeutischen Zent- 
rum (DTZ) in Berlin. Dort steht das 
nach TK-Angaben weltweit modems- 
te GerÃ¤ zur Positronen-Emissions- 
und Computer-Tomografie 
(PETICT). Die TK hat im vergange- 

nen Jahr mit dem DTZ einen IV-Ver- 
trag zur Diagnose beim nicht klein- 
zelligen Lungenkarzinom, dem 
LymphdrÃ¼senkreb und Brustkrebs 
geschlossen. Bislang ist die 1200 Euro 
teure Diagnose mit PETICT mit Aus- 
nahme des nicht kleinzelligen Lun- 
genkarzinoms keine Kassenleistung. 

Um Innovationen wie PETICT 
auch in Deutschland frÃ¼he in die 
Versorgung zu bringen, schlug Straub 
ein Vorgehen nach US-Vorbild vor. 
Dort werde der Einsatz neuer Tech- 
nologien in einer Pilotphase von den 

KostentrÃ¤ger bezahlt. Zeitgleich fin- 
de eine Evaluation Ã¼be den Nutzen 
statt, so Straub. 

Straub rÃ¤umt ein, dass es der 
Selbstverwaltung bislang nicht ge- 
lungen sei, eine Organisatiansstruk- 
tur zu schaffen, mit der man bereits 
eingefiihrte Technologien auch wie- 
der aus dem GKV-Leistungskatalog 
bekommen kÃ¶nne Dies sei der 
Grund dafÃ¼r dass die Politik nun ver- 
suche, neuen Technologien den Weg 
in die Regelversorgung zu erschwe- 
ren. Mit der EinfÃ¼hrun des Gesund- 

heitsfonds sei ab 2009 zusÃ¤tzlic mit 
einer Rationierung im Gesundheits- 
wesen zu rechnen. Mit dem Fonds 
versuche die Koalition, der Gesund- 
heitsbranche einen ,,Betondeckel" zu 
verpassen. 

Ersten Ergebnissen einer amerika- 
nischen Studie mit knapp 23000 Pa- 
tienten mit 20 verschiedenen Krebs- 
erkrankungen zufolge konnte die 
Zahl zunÃ¤chs geplanter Biopsien 
durch ein PETICT-Diagnose von 15 
Prozent auf 3,8 Prozent reduziert 
werden. 


