Indikator 10.19 (L)
Versichertenstruktur nach Krankenkassen/Krankenverscherungen, Land, Jahr

Definition

Die Krankenversicherung als Solidargemeinschafdi@fufgabe, die Gesundheit der Versicherten balen,
wiederherzustellen oder ihren Gesundheitszustarmbgsern. Entsprechende Leistungen werden dencWersi
ten durch die Krankenkassen angeboten. Der versicRersonenkreis setzt sich aus Pflichtversichefteiwil-
lig Versicherten und aus mitversicherten Familiggerdrigen zusammen.

Pflichtversicherte Personen sind It. SGB V Arbeitad Angestellte, deren regelméaRiges Jahresarbggjede

75 % der Beitragsbemessungsgrenze nicht Gberdiegtenbezieher, die die Voraussetzungen fur den An
spruch auf eine Rente aus der gesetzlichen Reméciverung erfiillen, sowie Auszubildende, Studidesand
Arbeitslose. Aulzerdem gehdren zum Kreis der Veesiohgspflichtigen auch solche Personen, die iniinr
tungen fir behinderte Menschen beschétftigt sind dde an einer berufsférdernden Mal3nahme teilnehme
Personen, die wegen einer berufsfordernden MaRn&tramangsgeld beziehen sowie Jugendliche, diehdurc
die Beschaftigung in einer Einrichtung der Jugeleffiir eine Erwerbstéatigkeit befahigt werden sollEerner
sind Landwirte und ihre mitarbeitenden Familiendriggyen sowie einige kleinere Gruppen von Selbsthtgn
pflichtversichert.

Freiwillig Versicherte sind Personen, die als Méder aus der Versicherungspflicht ausgeschiedehuwsid in
den letzten 5 Jahren vor dem Ausscheiden minde&zMonate oder unmittelbar vor dem Ausscheidemunu
terbrochen mindestens 6 Monate versichert warefesaeitere im § 9 des SGB V genannte Personenkréise
den freiwillig versicherten Personen zahlen Versitdy deren Einkinfte die Beitragsbemessungsgriéneze
steigen.

Versicherte Familienangehdrige sind unterhaltsbeigte Angehdrige (Ehegatten, Lebenspartner undi&in
von Mitgliedern), sofern deren eigenes Einkommestibente Grenzen nicht Ubersteigt. Nahere Bestimranng
sind in 8 10 SGB V enthalten.

Datenhalter
Statistische Landesamter

Datenquelle
Mikrozensus, Zusatzerhebung

Periodizitat
Maérz - Mai 1999, 2003: alle 4 Jahre

Validitat

In der Mikrozensus-Stichprobe wird eine hohe Auégéling erzielt durch die Kombination von mundlicher
Befragung durch Interviewer (als ErhebungsmethasieWahl) und schriftlicher Befragung (auf Wunsigs
ausgewahlten Haushalts bzw. bei Nichterreichbadugith die Interviewer). Der Nonresponse wird mifugi
gering gehalten durch mehrmalige Versuche dervigaer, die Interviewpartner anzutreffen und duttyer-
prifung und Nachfragen bei Antwortausfallen bzwplaosiblen Antworten. Damit ist von einer ausreiuden
Validitat der Daten auszugehen.

Kommentar

Der Mikrozensus ist eine jahrlich durchgefuihrte Rspntativbefragung einer 1% - Stichprobe allerdHalie
zur Ermittlung bevdélkerungs- und erwerbsstatisgsdbaten. Rechtsgrundlage ist das Gesetz zur Diholfig
einer Reprasentativstatistik Giber die Bevolkerund den Arbeitsmarkt sowie die Wohnsituation der $thelte
(Mikrozensusgesetz) in Verbindung mit dem Gesetr dlie Statistik fir Bundeszwecke (BStatG). Dieamig
satorische und technische Vorbereitung des Mikrszgerfolgt im Statistischen Bundesamt. Fir diecbiiih-
rung der Befragung und die Aufbereitung sind daiStischen Landesamter zustandig. Der Mikrozerstus
Uberwiegend eine persoénliche Befragung durch Irgamr. Bundesweit nehmen rund 370 000 Haushalte mit
820 000 Personen am Mikrozensus teil. Neben Bungelsrissen werden auch Ergebnisse fir die einzelnen
Bundeslander zur Verfigung gestellt. Grundsataliehden Auswertungen nach grof3eren regionalen Eerhei
z. B. 500 000 Einwohnern vorgenommen. Im Rahmenndekbstand von vier Jahren durchgefiihrten Zusatz-
programme werden u. a. Feststellungen Uber dericlersingsschutz der Bevolkerung (inkl. Absicherimder
privaten Krankenversicherung) getroffen, auf dedenindikator beruht.

In dem Indikator sind nichtversicherte Personehténthalten. Da nicht alle gesetzlichen Krankes&asaufge-
fuhrt sind, ist die Summe der Versicherten nickniisch mit der Summe der Versicherten im IndikatA7.
Der Indikator gehort zu den Prozessindikatoren.

Vergleichbarkeit
Es gibt keine vergleichbaren WHO-, OECD- und EU#tatbren. Der Indikator ist vergleichbar mit densHpé-
rigen GMK-Indikator 10.8.



Originalquellen
Statistische Landesamter.
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