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4.1  Einleitung

Bereits vor und bei Einﬁihrung der Pflegeversicherung wurde eine
kapitalfundierte Privatversicherung als Alternativmodell diskutiert
{vgl. z. B. Schmiihl 1992; Haug/ Rothgang 1994} und auch seitdem
wird die Forderung nach Einfithrung (partieller) Kapitalfundierung
regelmiBig erhoben.”' Dabei kann die Kapitalfundierung auf eine
Ersetzung oder auf eine Ergiinzung des bestehenden umlagefinan-
zierten Systems abzielen,

Der Hauptnachteil aller .Umstiegsmodelle”, bei denen das bisherige

umlagefinanzierte System durch ein kapitalfundiertes System abge-
lost werden soll, liegt in der unvermeidlichen . Doppelbelastung”: die

* Forderungen nach cinem Umstieg auf eine kapitalfundierte Privatversicherung -

finden sich beispielswelse beim Sachverstindigenrat zur Begutachtung der gesamt-
wirtschaftlichen Entwicklung in seinem Jahresgutachten 2004/5 und werden von
einer Reihe namhafter Okonomen erhoben, u. a. von solchen, die im Kromberger
Kreis und der Initiative Soziale Marktwirtschaft engagiert sind (vgl. z. B. Hicker/
Raffelhiischen 2004, 2007). Eine erganzende Kapitalfundierung ist sogar von der
Regierungskoalition in ihrem Koalitionsvertrag 2005 beschlossen, dann im Pflege-
Weiterentwicklungsgesetz aber nicht umgesetzt worden.
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tkonomisch aktive Generation muss cinen Kapitalstock aufbauen,
gleichzeitig aber die Anspriiche befriedigen, die im alten System er-
worben wurden. Diese Doppelbelastung kann unterschiedlich iiber die
Zeit und fiber verschiedene Kohorten verteilt werden, ist grundsatz-
lich aber unvermeidbar. Unterschiedliche Modelle unterscheiden sich
insbesondere darin, wie schnell der Umstellungsprozess realisiert wird
(vgl. Jacobs/Drither 2005 fiir einen [berblick). Selbst bei langen
Ubergangszeiten, resultieren aber erhebliche Belastungen. So hat die
Kommission fiir die Nachhaltigkeit in der Finanzierung der sozialen
Sicherungssysteme in einem Modell des Sofortumstiegs berechnet,
dass der allgemeine Beitragsatz sofort und fiir eine Ubergangzeit bis
2040 auf 3 % angehoben werden miisse und zudem von den Rent-

‘nern ein zusitzlicher ‘monatlicher Pauschalbetrag von 20-30 € zu

entrichten sei (Nachhaltigkeitskommission 2003). Auf dhnliche Werte
ist auch die so genannte Herzog-Kommission der CDU gekommen,
deren Vorschlag den Aufbau eines zunichst kollektiven Kapitalstocks
vorsieht, der erst nach einigen Jahrzehnten individualisiert wird.
Hierzu miissen die einkommensabhingigen Beitrige sofort auf 3,2
Beitragssatzpunkte ansteigen und sich damit anndhemd verdoppeln
{Herzog-Kommission 2003). Der Umstieg auf ein kapitalfundiertes
System wiirde damit fiir die néichsten 3-4 Dekaden zu Belastungen
fithren, die deutlich iiber denen liegen, die bei einer Beibehaltung des
bestehenden Systems entstehen. Fiir das Vorziehen ansonsten spiter
anfallender Lasten ist demnach immer ein schr hoher Preis* zu zah-
len. Ein Umstieg ist daher politisch nicht durchsetzbar. Von prakti-
scher Relevanz sind daher nur Ansatze, bei denen die Umlagefinan-
zierung durch Elemente der Kapitaldeckung erginzt wird.

Nachfolgend wird zunéicl;lst untersucht, welche'Voﬁeile einer ergén-
zenden Kapitalfundierung zugeschrieben werden und inwieweit mit

- einer Realisierung dieser Vorteile zu rechnen ist {Abschnitt 4.2). Da-
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bei zeigt sich, dass eine Kapitalfundierung kein Allheilmittel gegen
derzeitige und zukiinftige ,Finanzierungsprobleme* ist, eine ergin-
zende Kapitalfundierung wohl aber einen Beitrag fiir die Herstellung
cines nachhaltigen Finanzierungsmixes leisten kann. In Abschnitt 4.3
werden daher verschiedene Varianten einer erginzenden Kapitalfun-
dierung untersucht. Abschnift 4.4 schlieBt mit einer zusammenfas-
senden Wiirdigung des mdglichen Beitrags ergéinzender Kapitalfun-
dierung fiir die zukiinftige Finanzierung der Sozialen Pflegeversiche-
rung,

4.2 Postulierte Vorteile der Kapitalfundierung

Begriindet wird diese Forderung nach .mehr Kapitalfundierung” mit
vier behaupteten Vorteilen, die die Kapitalfundierung grundsitzlich
gegeniiber dem Umlageverfahren habe, das auch die soziale Pflege-
versicherung in ihrer derzeitigen Ausgestaltung kennzeichnet:

#

mehr Wirtschaftswachstum durch hﬁhére Sparquoten,

&

hohere individuelle Rendite,

&8

Demographieunabhingigkeit und

®

mehr Generationengerechtigkeit.
Auf jede dieser Postulate sei nachstehend eingegangen.

4.2.1  Mehr Wirtschaftswachstum durch hdhere
Sparquoten

Hinsichtlich des Wirtschaftswachstums wird argumentiert, dass Indi-
viduen ihren Nutzen intertemporal maximieren, indem sie den gemin
ihren Priferenzen optimalen Teil ihrer Einkiinfte zunichst ansparen
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und im Alter dann .entsparen®. Da das damit verfolgte Ziel der Siche-
rung eines angemessencn Lebensstandards im Alter auch durch um-
lagefinanzierte Sicherungssysteme erreicht werden kénne, verdringen
umlagefinanzierte Systeme private {kapitalbildende} Ersparnis. Die
resultierende  niedrigere Sparquote fithre zu geringeren (Re-
al)Investitionen, einem geringeren Kapitalstock und folglich zu einem
niedrigeren Wachstumspfad der Volkswirtschaft. Durch Abschaffung
der umlagefinanzierten Pflegeversicherung kénne daher ein héheres
Wirtschaftswachstum erzielt werden {vgl. z. B. Homburg 1988: 58f.
fiir eine modelltheoretische Darstellung). Allerdings ist der Einfluss
umlagefinanzierter Sicherung auf die Ersparnis nur unter bestimmten
Annahmen theoretisch ableitbar (Krupp/Weeber 2001} und empirisch
nicht belastbar belegt.? Weiterhin ist eine héhere Sparquote - wenn
sie denn resultieren sollte - nicht nur (langfristig-wachstumstheore-
tisch) positiv zu bewerten, sondern schligt kurzfristig-konjunktur-
politisch als Nachfrageausfall negativ zu Buche. So wird .Angstspa-
ren* als eine der Ursachen fiir die schwache Binnennachfrage ge-
nannt, SchlieBlich stellt sich die Frage, ob vermehrte Finanzinvestiti-
onen tatsichlich zu hoheren Realinvestitionen fithren. Viel spricht
vielmehr fiir die Annahme, dass eing stirkere Erspamis, die einer
Steigerung des Kapitalangebots nach sich zieht, eher zu Kurssteige-
rungen und ,Blasen” auf Finanz- und oder Immobilienmérkten als zu
Realinvestitionen fiihren diirfte. Dass {Real)Investitionen derzeit an
unzureichendem anlagebereiten Finanzkapital scheitern, erscheint
dagegen hdchst unplausibel. Die Argumentation kann daher im Kei‘n
nicht Uberzeugen - ganz davon abgesehen, dass das Pflegesiche-

2 vl hierzu z. B. Riirup 1998 und Eisen 2000, Zu ciner positiveren Wertung gelangt
die Deutsche Bundesbank (1999: 20) sowie - cingeschrinkt - Borsch-Supan
{2000c: 442). ' ‘ : '
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rungssystem sicherlich zu klein ist, um mit einer Reform in diesem
Bereich merkliche makrotkonomische Effekte auszulésen. Tatséchlich
ist dieses Argument in jilngster Zeit auch in den Hintergrund getre-
ten.

4.2.2 Hobhere individuelle Rendite

Dies gilt auch fiir ein zweites Argument, das eng mit dem. ersten ver-

kniipft ist: die These von der héheren individuellen Rendite im kapi-

talfundierten System. Wie Aaron bereits 1966 herausgearbeitet hat,
entspricht die .Rendite” im reinen humankapitalfundierten Umlage-
system dem Lohnsummenwachstum und ist damit von der Entwick-
lung der Zahl der Beschiftigten und deren Entlohnung abhingig.”
Behauptet wird nun, dass diese Rendite grundsitzlich unterhalb des
Kapitalmarktzinses liegen muss, der der Rendite des konkurrierenden
kapitalfundierten Systems entspricht. Empirisch ist diese Behauptung
schwer beleghar, da Renditevergleiche cine Vielzahl von Faktoren
beriicksichtigen miissen (etwa die Frage, welche biometrischen Risi-
ken jeweils abgedeckt sind} und ihr Ergebnis in hohem MaBe davon
abhingt, welcher Zeitraum zum Vergleich herangezogen wird (vgl.
Viebrok/Dréiither 1999). Zudem muss beachtet werder, dass Gleiches
mit Gleichem verglichen wird: So existiert im Urnlageverfahren-im-
mer eine implizite Schuld, die aus dem .Einfithrungsgeschenk" an die

In diesem Sinne entspricht die soziale Pflegeversicherung in Deutschland nicht der
Reinform einer Umlagefinanzierung, da auch die Rentner Beitrige zahlen, Die Ein-
nahmen der Pflegeversicherung und damit auch die .Rendite* des Systems hingen
daher auch von der Entwicklung der Zahl der Reniner und der Rentenhshe ab.
SchlieBlich bietet die Pflegeversicherung auch schon Versicherungsschutz filr die
Erwerbstitigen: und nicht erst fiir die Rentner. Auch hierin unterscheidet sich das
System von einem reinen Alterssicherungssystem.
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LEinfithrungsgeneration” entsteht, die einen Leistungsanspruch er-
wirbt, ohne zuvor iiber mehrere Dekaden Beitrdge (in voller Hohe)
gezahlt zu haben.?* Die Zinszahlungen fiir diese implizite Schuld, die
im Umlageverfahren niemals getilgt, sondern immer auf die niichste
Generation weitergegeben wird, mindert die individuelle .Rendite” in
diesem System. Allerdings muss diese .alte Last* auch bei Einfithrung
eines kapitalfundierten Systems getilgt oder weiterfinanziert werden,
etwa durch Steuerfinanzierung der Leistungen fiir die ilteren Kohor-
ten, die nicht mehr in der Lage sind, einen eigenen Kapitalstock in
hinreichendem MaBe aufzubauen. Ein Renditevergleich muss daher
immer diese Zusatzlast im kapitalfundierten System einbeziehen —
was hdufig unberiicksichtigt bleibt. Letztlich kann die individuelle
Rendite im kapitalfundierten System nur dann fiir alle gréBer sein als
im umlagefinanzierten System, wenn das System insgesamt effizien-
ter ist. Damit verweist dieses Argument aber entweder auf das zuvor
genannte (h6heres Wirtschaftswachstum. durch mehr Investitionen)
oder darauf, dass die Steuerfinanzierung der alten Last weniger nega-
tive Arbeitsanreize auslést und deshalb zu mehr Beschiftigung und
dann zu mehr Wachstum fithrt als die Beitragsfinanzierung im Umla-
gesystem. Dies kann aber nicht allgemein unterstellt werden, sondern

¥ Dieser typlsche Effekt der Einfiihrung eines umlagefinanzierten Systems wird in der
sozialen Pflegeversicherung besonders deutlich, die unmittelbar nach Inkrafttreten
Leistungen fiir bereits Pflegebediirflige bereitgestellt hat. Diese politisch gewollten
Leistungen widersprechen dem Versicherungsgedanken, der voraussetzt, dass eine
Versicherung vor Eintritt des Risikos abgeschlossen wird. Begiinstigt wurden bei
Einfiihrung der Pllegeversicherung letztlich aber {wenn auch fiir steigende Geburts-
jahrginge in abnehmendem MabBe) alle Geburtskohorten, die bei Einfllhrung bereits
im’ erwerbsfihigen Alter waren und somit nicht xhr ganzes Erwerbsleben lang Bei-
triige zahlen mussten.
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' hingt von der Ausgestaltung der Steuerfinanzierung und dem Bei-
tragstarif ab, die jeweils gestaltbar sind.

4.2.3 Demogra'phieunabhﬁngigkeit

Als drittes Argument wird darauf verwiesen, dass umlagefinanzierte
Verfahren auf eine entsprechend starke nachwachsende Kohorte an-
gewiesen und damit demographieabhingig seien. Diese Vorrausset-
zung sei angesichts des demographischen Wandels nicht {mehr) gege-
ben. Kapitalfundierte Systeme seien dagegen demographieunabhin-
gig, da hier jeder fiir sich selbst vorsorge. Tatsichlich zeigen sich die
negativen Auswirkungen des demographischen Wandels im umlage-
finanzierten System sehr direkt, Allerdings wird auch hier der Zu-
sammenhang zwischen der sinkenden Zahl der Personen im erwerbs-
fahigen Alter und den Einnahmen des Systems durch mehrere Variab-
- len beeinflusst. So kann angesichts der derzeitigen Arbeitsmarktlage
nicht ohne weiteres unterstellt werden, dass ein Riickgang der Perso-
nen im erwerbsfihigen Alter zu einem entsprechenden Riickgang der
Beschiftigung fiihrt - stehen mit Arbeitslosen und stiller Reserve
doch erhebliche Arbeitsmarkireserven bereit. Gleiches gilt fiir dltere
Arbeitnchmer und Frauen, die im internationalen Vergleich unter-
durchschnittliche Beschiftigungsquoten aufweisen. Weiterhin ist
neben der Zahl der Beschiftigten deren Entlohnung ausschiaggebend,
die wiederum von deren Produktivitit geprigt wird. Ein Riickgang
der Zahl der Beschiftigten muss deshalb dann nicht zu einem Riick-
gang der Lohﬁsumme fithren, wenn das Huméﬂkapital der Beschifiig-
ten steigt. ' o ' ‘

Entscheidender fiir die Bewertung dieses Arguments ist aber, dass
auch kapitalfundierte Systeme nicht demographieunabhingig sind.
" Das kann sowchl bei einer realwirtschaftlichen als auch bei einer
Finanzmarktbetrachtung gezeigt werden (vgl. Schmdhl ef al. _2006 fiir
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einen Literaturiiberblick): Realwirtschaftlich gesehen sollen die Er-
sparnisse in Realinvestitionen miinden. Allerdings sinkt der Wert von
Produktionsstitten, Immobilien etc., wenn nicht hinreichend viele
Arbeitskrifte bzw., Kiufer der Immobilien ,nachwachsen®. Gleiches
ergibt sich auch bei einer Finanzmarktbetrachtung. Bei kapitalfun-
dierten Sicherungssystemen werden in jungen Jahren Finanzmarktti-
tel erworben, die dann im Alter verkauft werden. Trifft nun eine per-
sonenstarke Verkdufergeneration auf eine schwichere Kiufergenera-
tion - wie es typisch ist bei einer alternden Bevélkerung - verlieren
diese Titel an Wert, was inzwischen unter dem Begriff ,age-wave”
intensiv diskutiert wird fvgl. z. B. Culhane 2001; Heigl 2001). Zwar
konnen die damit verbundenen Probleme abgeschwicht werden,
wenn im Ausland investiert wird. Dies ist aber nur in den .emerging
markets* moglich, da der demographische Wandel in den entwickel-
ten Lindern der deutschen Situation #hnelt. Damit miissen natiirlich
andere Risiken (politische Risiken, Wechselkursrisiken etc.) in Kauf
genommen werden. Insgesamt ist damit zu konstatieren, dass auch
kapitalfundierte Systeme nicht demographieunabhingig sind, die
Zusammenhiinge aber woméglich nicht so stark ausgeprigt sind
(Birsch-Supan et al.. 2001, 2003} und iiber andere Mechanismen
vermittelt werden. Dies spricht woht fiir eine .Risikodiversifizierung®
durch ein geeignetes Mischungssystem aus Umlage- und kapitalfun-
diertem _Verfahren, nicht aber fiir die vollstindige Substitution des
einen Systems durch das andere. Bezogen auf die Pflegeversicherung
ergibt sich hieraus demnach lediglich die Fbrderung nach erginzen-
der Kapitalfundierung, nicht aber nach einem vollstindigen Umstieg
von einem umlagefinanzierten auf ein kapitalfundiertes System. Vor
allem aber muss das geeignete Mischungsverhéltnis fiir die Volkswirt-
schaft insgesamt, nicht aber in jedem einzelnen sozialen Sicherungs-
system erreicht werden. Insofern g'ilt auch beziiglich dieses As_péktc’s,
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dass die Pflegeversicherung zu klein ist, um allein volkswirtschaftli-
che Effekte groBeren Ausmafes zu bewirken.

4.2.4 Generationengerechtigkeit

Im Mittelpunkt vieler Begriindungen fiir einen Umstieg auf ein kapi-
talsfundiertes System steht inzwischen ein viertes Argument: die
~Generationengerechtigkeit®. Dabei werden simulian zwei Vertei-
lungsdimensionen angesprochen, die analytisch getrennt werden
miissen: die Verteilung zwischen verschiedenen Geburtskohorten
(intergenerative Umverteilung) und die Verteilung von Lasten iiber
die Zeit (interfemporale Umverteilung}.

In Bezug auf die Umverteilung zwischen Geburtskohorten, also die
intergenerative Umverteilung, wird argumentiert, dass die Einfith-
rungsgeneration durch Einfiihrung eines umlagefinanzierten Systems
gin ,Geschenk‘f erhalte, das von den nachfolgenden Generationen
getragen werden muss. Unterscheiden sich die Generationen zudem in
ihrer Kohortenstirke, komme es zu weiteren systematischen Umver-
teilungen zwischen Geburtskohorten, die aus Griinden der Generatio-
nengerechtigkeit zu verurteilen seien. Tatséichlich war die Einfithrung
einer umlagefinanzierten Pflegeversicherung ein - politisch zu diesem
Zeitpunkt ausdriicklich gewolltes - ,Geschenk® fir die damalige Al-
tenbevilkerung, das zu einer intergenerativen Umverteilung gefiihrt
hat. Dies stand allerdings zu keinem Zeitpunkt in Frage, lediglich die
Interpretation dieser Tatsache hat sich geidndert: Wihrend die sofor-
tigen Leistungen auch fiir Kohorten, die keine Vorversicherungszeiten
aufweisen konnen, bei Einfilhrung der Pflegeversicherung als ent-
scheidender Vorteil des umlagefinanzierten Systems angesehen wur-
de, wird dies inzwischen unter dem Begriff der .,Nachhaltigkeitslﬁcke“
als Geburtsfehler des Systems thematisiert {vgl. fiir eine solche Argu-
mentation z. B. Hicker/Raffelhiischen 2004). Letztlich zeigt sich da-
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bei die Verengung des Generationengerechtigkeitsbegriffs auf eine
Lingsschnittbetrachtung, der gemiB der Barwert der Einzahlungen
einer Kohorte in ein Sicherungssystem dem Barwert der Auszahlun-
gen an diese Kohorte entsprechen miisse. Tatsdchlich ist aber die
Querschnitigerechtigkeit mindestens genauso bedeutsam, nach der
bei einer positiven oder negativen Wirtschaftsentwicklung alle zu
diesem Zeitpunkt lebender Kohorten beteiligt werden miissen. In
diesem Sinne sollten die Rentner bei der Einfiihrung der dynamischen
Rente 1957 vom Wirtschaftswunder” profitieren und in diesem Sinne
wollte die Pflegeversicherung bei ihrer Einfithrung dafiir sorgen, dass
die pflegebedingte Sozialhilfeabhingigkeit als Regelfall der Heimbe-
wohner beendet wurde. Es bleibt daher festzuhalien, dass die von den
Befiirwortern einer Kapitalfundierung erhobene Forderung nach einer
bestimmten Form der intergenerativen Umverteilung keineswegs
normativ unumstritten ist.?>

Weiterhin fordern Anhinger der Kapitalfundierung eine intertem-
porale Umverteilung der Finanzierungslast fiir Pflegeleistungen der-
art, dass Belastungen, die ansonsten in der Zukunft anfallen, in die
Gegenwart gezogen werden. Tatsdchlich kann ¢ine solche intertempo-
rale Umverteilung gut durch Einfithrung ein&;r (Teil)Kapitaifundierung

* Zudem fithrt eine ausschlieBliche Konzentration auf die auf einem Kohortenver-
gleich verengte ,Generationengerechtigkeit dazu, dass nach wie vor bestehende
und sich noch verstdrkende intragenerative Ungleichheiten - auch die zwischen
Kindererziehenden und Kinderlosen, die eben nicht mit Generationenbilanzen auf-

- gefangen werden konnen, - aus dem &ffentlichen Bewusstsein verdringt werden.
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erreicht werden.”® Allerdings stellt sich die Frage, ob diese Strategie
angesichts der aktuellen Skonomischen Lage wirklich wiinschenswert
bzw. in welchem Umfang sie wiinschenswert ist. Wie die dann héhere
gegenwirtige Finanzierungslast auf einzelne Geburtskohorten verteilt
wird, ist weiterhin eine Frage der Ausgestaltung des Systems, wobei
grundsiitzlich verschiedene Verteilungen realisiert werden kénnen
und die bestehenden Vorschldge auch verschiedene Opticnen vorse-
hen. Insofern fiihrt ein Vorziehen zukiinftiger Lasten in die Gegen-
wart nicht unbedingt zu einer bestimmten Verteilung der Lasten zwi-
schen einzelnen Geburtskohorten. Selbst die Entlastung der noch
ungeborenen Kohorten, die teilweise als Zielvorgabe genannt wird,
wird nur dann erreicht, wenn darauf verzichtet wird, die implizite
Schuld der Leistungsversprechen an die derzeitige Altenbevilkerung
als ,Sondervermégen” an die zukiinftige Kohorten weiterzugeben und
diese Schuld stattdessen tatséchlich von den derzeit bereits lebenden
Kohorten getilgt wird.

4.2.5 Z2wischenfazit

Insgesamt ist daher festzuhalten, dass die Argumente, die fir einen
Umstieg auf ein kapitalfundiertes System genannt werden, durchaus
kritisch diskutiert werden kénnen: Dies gilt insbesondere fiir das Ar-
gument eines héheren Wirtschaftswachstums und einer héheren indi-
viduellen Effizienz. Auch ist ein kapitalfundiertes System nicht de-
mographieunabhingig. Alierdings kann aus der anderen Art der Risi-

% Auch im Umlagesystem konnten allerdings gczaclte intergenerative Umverteilungen
erzielt werden - etwa durch Einfihrung altersabhingigere Zusatzbeitriige. Auch ist
hier eine intertemporale Umverteilung méglich, wie dies unter dem Stichwort der

~Demographiereserve® diskutiert wird.
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ken die Forderung nach einer Risikodiversifizierung und damit nach
einer Teilkapitalfundierung abgeleitet werden. Schliellich bleibt
festzuhalten, dass die Einfiihrung einer (Teil)Kapitalfundierung in
besonderem MaBe in der Lage ist, zukiinftige Lasten in die Gegenwart
zu ziehen (intertemporale Umverteilung), wobei allerdings offen blei-
ben muss, ab bzw. in welchem Umfang dies wﬁnschenswert ist. Ins-
besondere kann ein solches Vorziehen zukiinfiiger Lasten nicht zwin-
gend aus Gerechtigkeitsiiberlegungen abgeleitet werden. Nach diesen
eher grundsétzlichen Uberlegungen zur Kapitalfundierung gilt es nun
weiterhin zu diskutieren, welche Optionen fiir eine erginzende Kapi-
talfundierung System bestehen, welche Wirkungen davon ausgehen
und wie diese zu bewerten ist.

4.3 \Varianten zur Einfiihrung einer erganzenden
Kapitaifundierung |

Eine ergiinzende Kapitalfundierung kann unterschiedliche Ausgangs-
punkte haben und in verschiedenster Weise ausgestaltet werden. Um
die Finanzierungsprobleme der Pflegéversicherung zu lisen, kommt
dabei letztlich nur eine obligatorische Komponente in Frage, die
wiederum privat oder offentlich organisiert werden kann, was
zugleich ein Unterscheidungsmerkmal entsprechender Vorschlige ist.
Insbesondere unterscheiden sich entsprechende Modelle weiterhin
auch danach, wer zur erginzenden Kapitalfundierung wverpflichtet
werden soll. Vier Optionen verdienen dabei besondére Bedeutung: -

= eine ergiinzende Kapitalfundierung in Form einer privaten Pflege-
zusatzpflichtversicherung etwa zur Finanzierung der Leistungsdy-
namisierung {se im Modell des PKV-Verbandes und dem Vorschlag
der bayerischen Sozialministerin Christa Stewens),
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« ein einfaches Spar-Entsparmodell (z. B. .Demographiereserve” im
Koalitionsvertrag),

= eine erginzende Kapitalfundierung (fiir Beschiftigte), um einen
Zusatzbeitrag fiir Rentner zu finanzieren (Modifikation des inter-
generativen Lastenausgleichs im Vorschlag der Riirup-Kommission)
und

+ eine erginzende Kapitalfundierung in Abhingigkeit von der Kin-
derzahl (in Anlehnung an das Urteil des Bundesverfassungsgerichts
vom 3.4.2001). '

4.3.1 Ergdnzende Kapitaifundierung als private
Pflegezusatzpflichtversicherung

Bereits im Beitrag von Rothgang/Drither (in diesem Band) wurde
darauf verwiesen, dass eine Dynamisierung der Pflegeversicherungs-
leistungen unverzichtbare Voraussetzung fiir die Legitimation der
Pflegeversicherung ist. Allerdings kann diese Dynamisierung auch
anflerhalh der Sozialen Pflegeversicherung erfolgen. Das ist der An-
kniipfungspunkt fiir das am 19. Méarz 2007 von der bayerischen Sozi-
alministerin, Christa Stewens, vorgestellte Modeil, das eine entspre-
chende Inititive der PKV aus dem Jahr 2005 aufgreift (PKV 2005)
und vorsieht, die Leistungen der Sozialen Pflegeversicherung (SPV)
einzufrieren, gleichzeitig aber eine private Zusatzpflegepflichtversi-
cherung (PZPV) einzufithren, in der ein Kapitalstock aufgebaut wer-
den und die zugleich eine Leistungsdynamisierung in Hohe von 2 %
per annum finanzieren soll. Der hierzu notwendige Beitrag wird als
Kopfprimie in Héhe von zunichst 6 € pro Monat kalkuliert, wobei
diese Primie jedes Jahr um 1 € steigen soll. Im Jahr 2040 wiirde diese
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Pramie dann bereits bei mehr als 40 € liegen und damit den Beitrag
erreichen, den ein Durchschnittsverdiener heute an die Pflegeversi-
cherung abfiihrt.”

An diesern Modell sind drei Aspekte kritisch hervorzuheben:

1.

o

28

Im Zeitverlauf werden die Leistungen der privaten Pflegepflicht-
versicherung die der Sozialen Pflegeversicherung tibersteigen -
nach eigenen Berechnungen (Rothgang 2007) etwa im Jahr 2030~
2045.” Die private Pflegezusatzversicherung wird daher von ei-
nem anfinglichen ,Anhiingsel” der SPV zu einer obligatorischen
Hauptpflegeversicherung, die auch einen eigenen - und neben
dem der SPV zweiten - Verwaltungsapparat zur- Leistungssteue-
rung (Vertrige mit Leistungsanbietern) aufbauen muss, Dies fithrt
aber nicht nur zu doppelten Verwaitungskosten, sondern auch zu
zusiétzlichen Koordinierungsproblemen zwischen den beiden Sys-
temen und das obwohl bereits heute bei der Versorgung von Pfle-
gebediirftige mehr als geniigend Koordinierungsprobleme u. a.

2007 lag die Bezugsgrofe, die dem durchschnittlichen Arbeitsentgelt aller Versi-
cherten in der Rentenversicherung im vorvergangenen Jahr entspricht, bei 2.450 €
{Westdeutschland). Wird hierauf der gesetzlich fixierte Beitragssatz von 1,7 % an-
gewandt ergibt sich ein Beitrag von 41,65 €. Bei Einfihrung der privaten Pflegezu-
satzversicherung im Jahr 2007 lige die Primie in diesem System bei 41,50 € im
Jahr 2040. Der Vorschlag des PKV-Verbandes hatte fiir das Einflihrungsjahr eine
Primie von 8,50 € vargeschen (PKV 2005).

Der konkrete Zeitpunkt héngt ab von der gewihlten Leistungsdynamisierung und
von Ausgabenwachstum der SPV. Bei einem Ausgabenwachstum der SPV von jihr-
lich 1% und ciner Leistungsdynamisierung von jihrlich 1,5 % wire dieser Zeit-
punkt bereits 2037 erreicht, bei einer Leistungsdynamisierung von 1% erst 2044.
Eine 2 ovige Lefstungsdynamisierung und ein SPV-Ausgabenwachstum in glelcher
Héhe, fithren zu einem Ausgabenglelchstand im Jahr 2045. ‘ :



4 Einfihrung von Kapitaldeckung in der sozialen Pflegeversicherung

zwischen unterschiedlichen Kostentrigern und Leistungserbrin-
gern bestehen.

. Die Einnahmen der privaten Zusatzversicherung sollen fiir zwei
Zwecke verwendet werden: zur Finanzierung der Leistungsdyna-
misierung und zum Aufbau eines Kapitalstocks. Der Aufbau des
Kapitalstocks kann nur mithilfe desjenigen Teils der Zusatzprimie
erfolgen, der nicht fiir die laufenden und dynamisierten Leis-
tungsanteile verwendet wird. Das Stewens-Modell impliziert dabei
nicht unbedingt einen Umstieg auf eine dauerhafte Kapitalfundie-
rung, weil im Zeitverlauf ein zunehmender Teil der Primienein-
nahmen zur Leistungsdynamisierung verwendet werden muss. Je
nach Annahmen zur Leistungsdynamisierung und weiteren Ein-
flussfaktoren, die die Ausgaben der privaten Pflegeversicherung
betreffen, wird zwischen Mitte der 2030er und 2040er Jahre das
jihrliche Primienaufkommen sogar vollstindig dazu verwendet
werden miissen, die laufenden (dynamisierten) Leistungsausgaben
zu finanzieren. Ob der Kapitalstock langfristig wieder abgeschmol-
zen werden muss, hingt dann davon ab, in welchem Verhilinis
die jahrliche Rendite des Kapitalstocks und die jahrliche Leis-
tungsdynamisierung zueinander stehen. Bis zu dem Zeitpunkt, an
dem keine weitere Zufithrung zum Kapitaistock vorgenommen
werden kann, also je nach Annahmen zur Dynamisierung bis Mit-
" te der 2030er bzw. Mitte der 2040er Jahre, ist der Finanzbedarf
des Stew_ens-ModellS Jjedenfalls hoher als der cines Modells, in
dem die Leistungen der Pflegeversicherung im Umlégévérfahren
finanziert werden. Insgesamt sind daher in diesem Modell min'dgs-
tens fiir die nachsten 30 Jahre hohere Lasten zu tragen als in ei-
nem Modell, das auf den Aufbau eines Kapitalstocks verzichtet.
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3. Das hier diskutierte Modell einer privaten Pflegezusatzpflichtversi-
cherung basiert auf einer Kopfprimienfinanzierung chne steuerfi-
nanzierten sozialen Ausgleich. Durch diese Kopfprimienfinanzie-
rung kommt es - im Vergleich zu einer aufkommensneutralen Bei-
tragssatzerthéhung - zu einer Umverteilung von unten nach o-
ben. Dies gilt unabhiingig davon ob (in beiden Systemen) ein Ka-
pitalstock aufgebaut wird oder nicht. Das Stewens-Modell bewirkt
damit zweierlei: Durch die Kapitalbildung wird der Einnahmebe-
darf erhéht, so dass sich die Belastung fiir die nichsten 3-4 Deka-
den fiir alle Versicherten erhéht. Zusitzlich kommt es durch die
Kopfprimienfinanzierung zu einer Umverieilung von unten nach
oben, also zu einer Entlastung der einkommensstirkeren Haushal-
te bei einer Benachteiligung der einkommensschwicheren, die
damit aus zwei Griinden héhere Belastungen tragen miissen.

SchlieBlich muss- noch auf einen weiteren Aspekt hingewiesen wer-
den: Die Soziale Pflegeversicherung soll nach dem Stewens-Modell
weiterhin undynamisiert Leistungen im bisherigen Umfang erbringen.
Hierbei l4uft sie aber seit Jahren ins Defizit. Auch ohne eine Leis-
tungsdynamisierung wachsen die Ausgaben der Sozialen Pflegeversi-
cherung némlich derzeif schneller ail_é die Einnahmen. Dieses Problem
wird im Modell von Christa Stewens ausgeblendet. Vielmehr wird
unterstellt, dass das Emnahmewachstum der Sozialen Pflegeversiche-
rung ausreicht, um die auch bei konstanten Leistungssidtzen insbe-
sondere demographisch bedmgten Ausgabenste1gerungen zu finanzie-
ren - ohne diese Annahme zu begriinden. '

Das Stewens-Modell eiﬁer' ergéinzénden Kapitalfundierung durch
Einfithrung einer priva‘te_h_Pﬂegézusatzpﬂic'_ht_versicherun_g ist damit
zwar geeignet, zu'kl'inftige"Lasten' in die Gegenwari zu zichen. Ob es
dabei zu einem dauerhaften oder nur 'zu einem temporiren Kapital-
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aufbau kommt, hiingt von der Parameterkonstellation aber. Jedenfalls
resultiert aber ein verwaltungsintensives Nebeneinander zweier Siche-
rungssysteme, das zudem Koordinierungsschwicrigkeiten mit sich
bringen diirfte. Aus diesem Grund diirfte eine Teilkapitalfundierung
innerhalb der sozialen Pflegeversicherung demgegeniiber iiberlegen
sein. Vor allem aber fithrt der Aufbau des Kapitalstocks iiber Kopf-
primien zu einer Umverteilung von unten nach oben, die bei einer
Kapitalbildung {iber einkommensbezogenen Beitrdge vermieden wer-
den kann,

4.3.2 Erganzende Kapitalfundierung als einfaches
Spar-Entpar-Modell in einer kollektiven
«Demographiereserve”

Der Koalitionsvertrag sieht eine - im Pflege-Weiterentwicklungs-
gesetz nicht umgesetzte - LErginzung des Umlageverfahrens durch
kapitalgedeckie Elemente als ,,Demo-graphiereserve“ vor. Eine einfa-
che Moglichkeit zur Umsctzung dieses Vorhabens liegt darin, dass
zunidchst der Beitragssatz angehoben wird und zwar tiber das MaB
hinaus, dass zur Ausgabendeckung notwendig ist. Die dabei erzielten
Mehreinnahmen kdnnen zur temporiren Bildung eines Kapitalstocks
verwendet werden, der dann abgeschmolzen und aufgezehrt wird,
wenn die Ausgaben der .Pflegeversicherung die Einnahmen iiberstei-
gen, die sich bei dem jetzt festgesetzten Beitragssatz ergeben.

Zunichst muss bei einem’ solchen Konzept bestimmt werden, in wel-
chem Umfang Riicklagen gebildet werden sollen. Soll Beitragssatz-
konstanz iber mehrere Dekaden erzielt werden, muss der Beitragssatz
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in einem Umfang von mindestens einen halben Beitragssatzpunkt
angehoben werden.”

Grundsitzlich werden bei einer solchen Konzeption eines einfachen
Spar-Entspar-Modells ebenfalls Zukunftslasten in die Gegenwart
vorgezogen und somit intertemporal umverteilt. Allerdings ist ein
solches Modell nicht nachhaltig und dient .nur® zur ,Untertunne-
lung” zukiinftiger Belastungsberge, Dieses Finanzierungsmeodell ist
also nur sinnvoll, wenn heute absehbare Belastungsspitzen geddmpft
werden sollen. Dies ist bei der Pflegesicherung allerdings nicht der
Fall. Vielmehr ist fiir den gesamten Zeithorizont bis 2050, fiir den
entsprechende Projektionen vorgenommen werden, mit einer steigen-
den Zahl von Pflegebediirftigen und damit steigenden Finanzlasten
zu rechnen. In einem solchen Szenario fiihrt eine .Demographiereser-
ve” als Spar- und Entsparmodell nur dazu, dass der Beitragssatz dann
sprunghaft ansteigt, wenn .die angesparten Reserven aﬁfgebraucht
sind, die zuvor verwandt worden, um das System mit einem nicht
ausgabendeckenden Beitragssatz zu betreiben - und das auch nur,
wenn sichergestellt werden kann, dass die Demographiereserve nicht
bereits zuvor fiir andere Zwecke verwendet wurde. Im giinstigsten

* Wie lange eine solche Demographieriicklage ausreicht, hiingt von vielen Faktoren
ab: der Ausgabenentwicklung der Pflegeversicherung - und hierbei insbesondere
von der Leistungsdynamisierung -, der Entwicklung der Grundlohnsumme, aber
auch von der Rendite, die mit dem angesammelten Kapital auf dem Kapitalmarkt
erzielt werden kann. Altere eigene Berechnungen ergaben dabe, dass eine Beitrags-
satzerhohung um 0,3 Beitragssatzpunkte bei einer kaufkraftstabilisicrenden Leis-
tungsdynamisierung und einem angenommenen Realzins von 3 % Beitragssatzsta-
bilitét nur bis 2018- gewihrleisten kdnne {Rothgang 2002: 163ff). Um den Beitrags-
satz bis 2040 konstant zu halten, ist dagegen eine unmittelbare Anhebung um 0,7—
0,8 Beitragssatzpunkte notwendig ~ und das auch nur bei einer Rendite des einge-
seizten Kapitals von real 3 %. ’
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Fail werden zukiinftige Lasten in die Gegenwart gezogen und der
aktuelle Beitragssatz zunichst um einige Zehntel angehoben, um ihn
zukiinftig fiir eine gewisse Zeit niedriger halten zu kénnen. Nachhal-
tig ist eine solche Lésung nicht.

4,3.3 Erginzende Kapitalfundierung und Zusatzbeitrag fiir
Rentner

Eine andere Moglichkeit zum Einstieg in eine ergiinzende Kapitalfun-
dierung besteht darin, deren Einfiihrung mit einem Zusatzbeitrag fir
Rentner zu verbinden. Ein dhnlicher Vorschlag wurde bereits von der
Riirup-Kommission gemacht und als ,,intergenei'ativer Lastenaus-
gleich” bezeichnet (Nachhaltigkeitskommission 2003). Der Vorschiag
war dort aber so konzipiert, dass ebenfalls nur ein temporirer Kapi-
talstock gebildet und spiter wieder aufgeldst werden sollte. Wie auch
die oben beschriebene Variante der Demographiereserve ist ein sol-
ches Modell nicht nachhaltig. Allerdings ist ochne Weiteres eine nach-
haltige Variante vorstellbar, die auf zwei Elementen beruht: zum
cinen wird (dauerhaft) ein Zusatzbeitrag fiir Rentner eingefithrt,*
zum anderen werden alle Beschiftigten (dauerhaft) verpflichtet, im
Rahmen privater Alterssicherung Vorsorge zu treffen, um diesen Zu-

' Dieser Zusatzbeitrag kann dann - wie auch im Vorschlag der Riirup-Kommission -
einkommensbezogen sein. Damit wirden die inversen Umverteilungswirkungen
vermieden, die allen Kopfprimienmaodellen zu Eigen sind. ’
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satzbeitrag fiir Rentner zahlen zu kénnen, wenn sie setbst ins Renten-
alter eintreten.”’

_Zur Begriindung fir die Zusatzbelastung fiir die aktuelle Rentnerge-

neration kann auf deren .windfall profits* bei Einfilhrung ciner um-
lagefinanzierten Pflegeversicherung verwiesen werden, die eine be-
sondere finanzielle Belastung der Rentner rechtfertigt. Ahnlich wie
beim Vorschlag des Kronberger Kreises, wird das .Einfithrungsge-
schenk” dabei zuriickgefordert - bei dem hier diskutierten Vorschlag
aber nur zu einem kleinen Teil. Dieser . Einflihrungsgewinn® wird
jedoch mit zunehmendem Geburtsjahr der entsprechenden Kohorte
immer kleiner, ihr ,Opfer* daher immer Vergleich dazu gréBer. Je
jlinger die Kohorten sind, desto mehr Zeit haben sie andererseits aber,
selbst fiir diesen Zusatzbeitrag im Alter vorzusorgen. So kommt es zu
einem Ausgleich zwischen den Kohorten.

Der Vorteil eines solchen Modells liegt insbesondere darin, dass die
beim Aufbau eines Kapitalstocks unvermeidliche Doppelbelastung
zum Teil von den derzeitigen Rentnem getragen wird, diese sich aber
dennoch durch die Einfithrung der Pflegeversicherung insgesamt
besser gestellt haben, weil eine risikodquivalente Primie fiir sie deut-
lich héher sein wiirde als die Summe aus derzeitigem allgemeinem
Beitragssatz und dem Zusatzbeitrag fiir Rentner. Durch eine einkom-

T Der zweite Teil dieser Option ist vor Bundesgesundheitsininisterin Ulla Schmidt
" unter dem Stichwort ,Pflege-Riester” im Juni 2007 in die Debatte eingefiihrt wor-
den - allerdings als freiwillige, nicht als obligatorische Vorsorge. Unklar ist bei die-
.sem Vorschlag, wie die so individuell gebildeten Riicklagen in die Finanzierung der
Pflege einbezogen werden kénnen. Dies wire durch die Verkniipfung mit einem al-
tersabhingigen Zusatzbeitrag gegeben.
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mensabhingige Beitragszahlung tritt zudem keine inverse Umvertei-
lung auf, die kennzeichnend fiir alle Pauschalprimienmodelle ohne
kompensatorischen steuerfinanziertem sozialen Ausgleich ist {siehe
oben). Durch den Zusatzbeitrag fiir Rentner sind schiieBlich unmittel-
bar Zusatzeinnahmen in merklicher Hohe zu erzielen. So fiihrt die
Einfiihrung eines Zusatzbeitrages in Hohe von 1,5 % - wie seinerzeit
von der Riirup-Kommission vorgeschlagen - zu Mehreinnahmen von
rd. 3 Mrd. €.% Da der Zusatzbeitrag im bisherigen Beitragseinzugsver-
fahren erhoben wird, fallen auch keine zusitzlichen administrativen
Kosten an. Diese Variante weist also viele Vorteile auf, aber auch
einen Nachteil: Wenngleich die Zusatzbelastung der Rentner fir die
Pflegeversicherung gut begriindet werden kann, ist sie womdéglich
nicht sozialvertriglich, wenn die Rentner zugleich an anderer Stelle,
insbesondere in der gesetzlichen Rentenversicherung, weiter belastet
werden. Insofern kann {iber eine solche Variante nur sinnvoll ent-
schieden werden, wenn zugleich die gesamte Alterssicherung mit
bedacht wird.

4.3.4 Ergdnzende Kapitalfundierung in Abhdngigkeit von
der Kinderzahi -

Eine andere Moglichkeit zur Einfilhrung einer ergénzenden Kapital-
fundierung setzt unmittelbar an dem bekannten Urteil des Bundesver-
fassungsgerichts aus dem' Jahr 2001 an. In diesem Urteil wird die
Kindererzichung als eigenstindiger Realbeitrag zur Pflegeversiche-
rung gewertet {vgl. Rothgang 2001 fiir Details). Die daraus unmittel-

# Dieser Wert ergibt sich gemaf der Faustformel, dass ein Beitragssatzpunkt fir alle
Beitragszahler derzeit Einnahmen von rd. 10 Mrd. € generiert und rund 20 % der
Beitragseinnahmen von Rentmern aufgebracht werden.
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bar ableitbare Forderung nach einer Staffelung des monetiren Beitra-
ges nach der Kinderzahl wurde im Kinder-Beriicksichtigungsgesetz
(KiBG) vom Dezember 2004 nicht umgesetzt. Vielmehr wird im neu
gefassten § 55 Abs. 3 SGB XI lediglich zwischen Beitragszahlern mit
und ohne Kinder(n} unterschieden, so dass hier durchaus noch Raum
fiir Nachbesserung gesehen werden kann.

In tkonomischer Perspektive impliziert Vorsorge immer, dass Ansprii-
che auf Anteile des zukiinftigen Sozialkapitals erworben werden.
Diese Anspriiche kénnen aber nur insofern eingeldst werden als sie
tatsichlich gedeckt sind - durch Bildung von Realkapital (so die Idee
des Kapitaldeckungsverfahrens) oder durch Humankapital (so die Idee
des Umlageverfahrens). In Grenzen bestehen zwischen diesen beiden
Formen der Kapitalbildung aber Substitutionsmégiichkeiten, Wird
diese’Beziehung von der gesamtwirtschaftlichen Ebene auf die Indivi-
dualebene heruntergezogen, kénnte daraus die Forderung abgeleitet
werden, dass digjenigen, die - aus welchen Griinden auch immer -
keine {oder nur wenige} Kinder erziehen und damit auch kein (oder
nur wenig) Humankapital bilden, in entsprechendem Ausmaf Realka-
pital bilden miissen.

Fiir die Pflegeversicherung konnte dies umgésetzt werden, indem
Beitrige zu einer obligatorischen erginzenden Kapitalfundierung
nach der Zahl der Kinder gestaffelt werden. Denkbar wiire etwa, dass
in der Sozialen Pflegeversicherung ein Zusatzbeitrag erhoben wird,
der positiv fiir diejenigen ohne oder mit nur einem Kind und negativ
fir alle Versicherten mit drei und mehr Kindern ist. Dieser Beitrag
kénnte in einen Fond eingezahlt und dort verzinslich angelegt wer-
den und dann nach einem Zeitraum von 2-3 Dekaden an die Pflege-
kassen ausgezahit werden. Durch diese zeitliche Verzﬁgei'ung wird der
Effekt der Kindererziehung simuliert, die auch erst mit einem time lag
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von mehreren Dekaden weitere Beitragszahlungen produziert, und
zudem das Vorziehen zukiinftiger Lasten erreicht, das charakteristisch
fiir jede Kapitalfundierung ist.

Diese Variante hat mechrere Vorteile: die Teilkapitalfundierung ist
permanent und leistet damit einen nachhaltigen Beitrag zur Lésung
des Finanzierungsproblems. Die Einkommensabhingigkeit der Bei-
tragszahlung bleibt durch den allgemeinen Beitragssatz erhalten,
wiihrend der Zusatzbeitrag nach einem anderen Kriterium gestaffelt
ist. Die externen Effekte der Kindererzichung, die das Verfassungsge-
richt als ,realen Beitrag" zur Sicherung des Versicherungssystems
gewertet hat, werden internalisiert und die Allckation damit verbes-
sert. In distributiver Hinsicht wird nicht nur - wie auch bei allen
anderen Varianten der Kapitalfundierung - intertemporal umverteiit,
sondern auch intragencrativ. Wird - wie in der derzeitigen Debatte
iber Generationengerechtigkeit iiblich - unterstellt, dass die Renditen
fiir die Einzahlungen in sozialen Sicherungssysteme gleich sein sollen
und der demographische Wandel diese Forderung in umlagefinanzier-
ten Systemen keonterkariert, so ist es viel tiberzeugender, einen Aus-
gleich auf der Ebene von Individuen bzw. Haushalten anzustreben,
als auf der Ebene von als ,Generationen” bezeichneter Geburtskohor-
ten, die gerade in Bezug auf ihr Fertilitdtsverhalten aber hichst in-
homogen sind. '

Da bei dieser Form der kollektiven Kapitalbildung keine individuellen
Anspriiche entstchen, muss aber institutionell Vorsorge getr'roffen
werden, dass der entstehende Kapitalstock vor dem Zugriff der Tages-
politik geschiitzt wird. Insgesamt hat diese Form der Teilkapitalde-
ckung gegeniiber den anderen angefiihrten Ansitzen aber viele Vor-
teile.
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4.4 Fazit

Bei der in der nichsten - spitestens aber in der liberndchsten - Legis-
laturperiode emeut anstehenden Diskussion itber eine Finanzreform
der Pflegeversicherung wird auch die Frage einer (Teil) Kapitalfundie-
rung eine gewichtige Rolle spiclen. In diesem Beitrag wurde dabei
unterstellt, dass ein Systemwechsel von einer umlagefinanzierten auf
eine kapitalgedeckte Pflegeversicherung nicht zur Disposition steht.
Wie die Analyse der - erhofften - Vorteile der Kapitaldeckung deut-
lich gemacht hat, ist dies aber auch gar nicht notwendig. So, spricht
der Gedanke der Risikodiversifizierung gerade nicht fiir einen voll-
stindigen Systemwechsel und erscheint dieser auch aus Griinden der
Generationengerechtigkeit keineswegs zwingend. Denkbar ist allen-
falls eine ergiinzende Kapitalfundierung, und sinnvoll ist diese inshe-
sondere, wenn ansonsten in der Zukunft anfallende Lasten in die
Gegenwart vorgezogen werden sollten, um so intertemporal umzuver-
teilen.

Es stellt sich dann die Frage, wie eine solche erginzende Kapitalfun-
dierung ausschen soll. Hierfiir gibt es mehrere Vorschlige. Einfache
Spar-Entspar-Modelle, die unter dem Stichwort ,Demographiereserve®
diskutiert'w_erden, haben insbesondere den Nachteil, dass sie nicht
nachhaltig sind, da nach Abschluss der Enfsparperiode erhebliche
Beitragssatzsteigerungen anfallen. Gegen das PKV-Modell ciner pri-
vaten Zusatzpflichtversicherung, das von der bayerischen Sozialmi-
nisterin 2007 erneut ins Spiel gebracht wurde, sprechen insbesondere
die inversen Umverteilungswirkungen der steigenden Kopfprimien.
Auch ist der Aufbau eines weiteren Sicherungssystems aus administ-
rativen Gesichtspunkten nicht sinnvoll. Wenn eine ergﬁ_nzéride Kapi-
talfundierung erfolgen soll, ist daher zu {berlegen, ob es andere,
intelligentere Formen gibt. Die Verknﬁpfung eines zusitzlichen Bei-
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tragssatzes fiir Rentner mit einer Vorsorgepflicht fiir Rentner kinnte
eine solche Form sein. Allerdings ist hierbei zu beachten, dass die
Rentner bereits im Alterssicherungssystem erheblich belastet werden,
so dass diese Option nur realisiert werden sollte, wenn sie in ein sys-
temiibergreifendes Konzept integriert ist. Vergleichsweise zielkonform
lasst sich dagegen die Staffelung eines zusitzlichen Beitrags zum
Aufbau eines Kapitaistocks nach der Kinderzahl begriinden. Bei ¢inem
solchen kénnen die verteilungspolitischen Zielsetzungen - einschlieB-
lich der intragenerativen Umverteilung - erfiilit werden und wird der
Substitutionszusammenhang zwischen Real- und Humankapital un-
mittelbar beriicksichtigt. Da dieser Mechanismus zudem auf Dauer
eingefithrt wird und es daher nicht zu einem bloBen Spar-Entspar-
Prozess kommt, ist diese Variante in besonderem Ausmaf nachhaltig.
Die Ausarbeitung eines entsprechenden Modells wire daher ein sinn-
voller Beitrag zu der zu erwartenden Debatte um Finanzreform in der
Pflegeversicherung, '
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