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Einleitund

In Zeiten globaler Erschitterungen der Wirtschgfitsme — wie etwa zuletzt durch die im
Jahr 2008 eingetretene globale Finanzkrise — dieert mit steigender Arbeitslosigkeit
einhergehen, ricken soziale Sicherungssystemedvidrat den Vordergrund. Dies ist vor
allem dadurch bedingt, dass der Grol3teil der Beardlkg industrialisierter Volkswirtschaf-
ten zur Sicherung der Existenz von der Erwerbstéiigabhangig ist, wodurch temporare
oder dauerhafte Arbeitslosigkeih der arbeitsteilig organisierten, hochspeziaéisien [...]
Gesellschaft® zu einer Gefahrdung der Existenz fuhren kann (Lemhlthammer
2007:276). Soziale Sicherung ist daher, insbesender~all von Arbeitslosigkeit, Krank-
heit, Alter und Unfall, ein wesentliches Elementr z&xistenzsicherung (Lam-
pert/Althammer 2007:275). Die Relevanz der sozigkécherung ist auferdem dadurch
begrindet, dass die in industriellen Gesellschafegbreiteten Kernfamilien aufgrund ih-
rer Grol3e sowie die verschiedenen Formen wohltdkgaichtungen infolge des Ausma-
Bes der,Sicherungsbedurftigen“keinen hinlanglichen Schutz vor sozialer Unsickdrh
bieten kdnnen (Lampert/Althammer 2007:276). Privddesorgemalinahmen in Form von
Versicherungen stellen oftmals keine Alternative @il einerseits hinsichtlich bestimm-
ter Risiken, wie etwa der Arbeitslosigkeit, keingvRtversicherungen existieren und ande-
rerseits die nach dem Aquivalenzprirfiestimmten privaten Versicherungspramien hau-
fig nicht erschwinglich sind. Demnach ist die sliahtgeregelte Bildung von Kollektiven
zur Risikovorsorge notwendig, sodass die Einscim@fziles Risikoeintritts aufgrund der
GroRRenordnung des Kollektivs sowie die Aufbringualeg benotigten Ressourcen durch die
Verteilung der Kosten auf alle teilhabenden Persomendglicht werden kénnen (Lam-
pert/Althammer 2007:276).

Diese Arbeit widmet sich den sozialen Sicherungssysn ausgewahlter ostasiatischer

Landef, und zwar der Sonderverwaltungsregion Hong Kpdgr Republik Singaptirder

! Samtliche personenbezogenen Bezeichnungen irr digiseit sind geschlechtsneutral zu verstehen.

% Das bedeutet, dass dieramienleistungen am Erwartungsschaden, also deod#kt aus Risikoeintritts-
wahrscheinlichkeit und erwarteter Schadenshéaesgerichtet sind (Lampert/Althammer 2007:277).

% Bei Bezugnahme auf Ostasien sind in dieser Arteits die ausgewahlten Lander gemeint, wobei betont
werden muss, dass die Region eine Vielzahl von ééndmfasst (siehe Dent 2008:4,5).

“Hong Kong ist Sonderverwaltungsregion der Volksk®iix China (VR China), verfiigt iber ein eigenes
Regierungs- und Rechtssystem, kann Mitglied inri@gonalen Organisationen sein und internatioiveale
trage unterzeichnen. Fur die aul3enpolitische Marigeund die militéarische Verteidigung ist jedodk ¥R
China verantwortlich und die Beziehungen zwisch@emdiKong und der VR China sind nach dem Modell
-ein Land, zwei Systeme" geregelt (Schubert 20082y1Dennoch wird Hong Kong in dieser Arbeit als
,Land" bezeichnet, um die Kontrastierung aller sawghlten ,Lander” zu vereinfachen. Im weiteren ¥afl
dieser Arbeit wird die Sonderverwaltungsregion Hémag als Hong Kong bezeichnet.

® Die Republik Singapur wird im weiteren Verlauf debeit als Singapur bezeichnet.



Republik Koredund der Republik Chidanit dem Ziel, deren soziale Systeme zu erfor-
schen, um dadurch im weiteren Sinne deren WohH#statlichkeit charakterisieren zu
konnen. Die sozialen Systeme dieser ostasiatisceder stellen ein interessantes Unter-
suchungsfeld dar, weil einerseits deren Entwicklaofandere Ursachen zurlckzufiihren
ist als die Entwicklung sozialer Systeme in web#ic Landerfiund andererseits zwei be-
merkenswerte Faktoren herausragen: Hong Kong, fimg&udkorea und Taiwan ver-
zeichnen niedrige offentliche Ausgaben fur sozialeherung im Vergleich zu europai-
schen Landerhund kennzeichnen sich gleichzeitig durch einem behen Entwicklungs-
standard. Diese Kombination ist interessant, weil es siénsBuropa nicht gibt. Die Lan-
der der EU-15 sind zwar ebenfalls durch einen sehen Entwicklungsstandard gekenn-
zeichnet, allerdings verzeichnen diese relativ hiffentliche Ausgaben fur soziale Siche-
rung und Wohlfahrt gemessen an den 6ffentlichera@esusgabéen (UNDP 2011b).

Ziel dieser Arbeit ist es nun, die Wohlfahrtsstiahtteit in den ausgewahlten Landern
Ostasiens zu charakterisieren. Dies erfolgt untewéndung des Modells dé&soductivist
Welfare Capitalismnach lan Holliday (2000), welches eine Kategorisig von Wohl-
fahrtsstaaten in Ostasien darstellt und einer Eenaig deihree Worlds of Welfare Capi-
talism nach Ggsta Esping-Andersen (1990) entspricht. &mnfien dieser Arbeit soll Uber-
pruft werden, ob die ausgewéhlten Lander Hong K&@iggapur, Sudkorea und Taiwan

® Die Republik Korea wird im weiteren Verlauf derb&it als Siidkorea bezeichnet.

" Die Republik China (ROC) — hier im weiteren Veflals Taiwan bezeichnet — wird in dieser Arbeit bina
hangig von der VR China untersucht, obwohl Taiwan den Vereinten Nationen nicht als unabhéngiger
Staat angesehen wird. Im Jahr 1971 wurde der Ré&pQhlna der standige Sitz im Sicherheitsrat abenka
und der VR China in der UN-Resolution 2758 dieinltge legitime Reprasentation Chinas zugesprochen.
Daraus resultierte der Abbruch der diplomatischezi@hungen der ROC mit einer Vielzahl von Landern
(Schubert 2008b:423, UN 2011). Taiwan verflgt jéddiber ein eigenes Regierungs- und Rechtssystem
(Schubert 2008h:426-431), weshalb die Sozialpolitiki Wohlfahrtsstaatlichkeit Taiwans als sich van d
VR China unterscheidend angesehen werden kénneniriViFall Hong Kongs wird auch Taiwan in dieser
Arbeit als ,Land“ bezeichnet, wobei die genanntexs@derheiten nicht aul3er Acht gelassen werdeemiirf

8 Die Unterschiede der Entwicklung zwischen denaleri Systemen Ostasiens und jenen westlicher 8taate
koénnen in dieser Arbeit nicht im Detail erforsctendlen, da dies den Rahmen der Arbeit sprengen wirde

° Bei Bezugnahme auf Europa oder die EuropaischeriiU) handelt sich stets um die EU-15 Lander.

9 Der Entwicklungsstandard wurde anhand Hesnan Development Index (HDiperpriift. Dieser ist ein
zusammengesetzter Index, der als Referenzrahmesofiiale und wirtschaftliche Entwicklung dient. Der
HDI misst die Entwicklung entlang dreier Dimension@esundes und langes Leben, Zugang zu Bildung,
angemessener Lebensstandard) und wird als WertlzenisO und 1 ausgedrickt, wobei 1 dem hdchsten
Niveau entspricht (UNDP 2011a, UNDP 2011c). Fuw&a ist kein HDI vorhanden ist, da dieser vomi-

ted Nations Development Programme (UND#Pittelt wird, Taiwan jedoch kein eigenstéandidéisglied

der Vereinten Nationen ist, weshalb lediglich HElls die VR China und Hong Kong vorhanden sind (UN
2011, UNDP 2011b). Aus diesem Grund wurde der Eiwnhgsstandard Taiwans durch Betrachtung jener
Einzelwerte, die in etwa der Zusammensetzung dets HDtsprechen, Uberprift (siehe Anhang 3) (EIP
2011b). Zu den ostasiatischen Landern, die sichesd#hen von den hier ausgewahlten Landern, etsenfall
durch einen sehr hohen HDI auszeichnen, zahlenrdeideJapan und Brunei Darussalam (UNDP 2011b).
Japan wird in dieser Arbeit jedoch nicht untersudates &hnlich hohe 6ffentliche Ausgaben fur deZs
cherung verzeichnet wie die EU-15 Lander (tUber 38exo6ffentlichen Gesamtausgaben). Brunei Darussa-
lam musste aufgrund der mangelnden Datenlage azfdgesen werden (siehe Anhang 6).

Y Fir einen Vergleich der dffentlichen Ausgaben si@hbelle 15, Kapitel 7.2 sowie Anhang 4 und 6.
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dem produktivistischen Wohlfahrtsstaattypus nachitty entsprechen oder nicht. Wenn
die vier Lander diesem Typus nicht entsprechehysgter analysiert werden, wodurch sie
sich unterscheiden und auf welche andere Art sieagtterisiert werden konnen. Die For-
schungsfrage lautet daher: Lasst sich die WohKataatlichkeit Hong Kongs, Singapurs,
Sudkoreas und Taiwans mit Hilfe des Modells Besductivist Welfare Capitalisroharak-
terisieren oder nicht? Entsprechen die vier Lam@gen produktivistischen Wohlfahrtsstaat-
typus oder lassen sie sich auf andere Weise clesisikten? In Bezug auf die Forschungs-
frage wird die Hypothese aufgestellt, dass die k#nder trotz Erweiterung ihrer Sozial-
systeme dem produktivistischen Wohlfahrtsstaattyguggeordnet werden kdnnen.

Zur Charaktersierung der Wohlfahrtsstaatlichkeirdea drei Arten von Sozialmal3-
nahmen herangezogen, und zwar Formen der Einkonsiobasung, Sozialfirsorgemal-
nahmen und subventionierte Dienste im Gesundhdilshings- und Wohnbereich. Diese
MalRnahmen werden in den vier Landern in Form efPeerschnittanalyse entlang be-
stimmter Untersuchungsdimensionen analysiert. Di¢etduchung dieser Arbeit bezieht
sich daher auf den Ist-Zustand der ausgewahlteddraieser wurde aufgrund der ver-
fugbaren Daten von 2008 bis September 2011 deffinier

Um die Fragestellung beantworten zu kénnen, saolbzbst die theoretische Basis er-
arbeitet werden. Der erste Teil dieser Arbeit fighater in die theoretischen Grundlagen zu
Wohlfahrtsstaat und Sozialpolitik ein. AnschlieRemidd der Stand der Wohlfahrtsstaats-
forschung uber Ostasien dargelegt, um einen Ulokrilber den vorherrschenden westli-
chen Diskurs zur Wohlfahrtsstaatlichkeit in Ostasmi erhalten. Nach Vorstellung der
wohlfahrtsstaatlichen Typologisierung nach Espingdérsen (1990), welche die Basis des
Modells bildet, wird auf eben jenes ndher eingeganym das Modell anwenden zu kon-
nen, mussen dessen vier Analysedimensionen — dit&uler sozialen Rechte, die sozia-
le Schichtung, das Verhaltnis zwischen Staat, Markit Familie und der Stellenwert der
Sozialpolitik — verdeutlicht werden. Dies geschiatittels Formulierung einer Reihe von
Fragen zu jeder Dimension. Die Beantwortung degé&magibt Aufschluss tUber den Cha-
rakter der jeweiligen Dimension und ermdglicht ieiterer Folge die Uberprufung der
Modellkriterien, die furr jedes Land in jeder Dimanscharakteristisch sind. Die Uberein-
stimmung mit bzw. die Abweichung der Modellkriterigon den empirischen Erkenntnis-
sen wird verdeutlichen, ob die vier Lander dem pkbaistischen Wohlfahrtsstaattypus
entsprechen oder nicht.

Im zweiten Teil dieser Arbeit werden die ausgewgihltander entlang der vier Dimen-

sionen untersucht. Um die Dimension |, d.h. die l@tader sozialen Rechte, charakteri-
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sieren und die Modellkriterien Uberprufen zu kdnneerden die vorhandenen Formen der
sozialen Sicherung und die SozialfirsorgemalRnahmeikinkommensarmut hinsichtlich
ihres Ausmalfes und ihrer Zuganglichkeit untersuiohtBereich der sozialen Sicherung
wird auf die Altersversorgung eingegangen sowie diefsoziale Sicherung im Fall von
Arbeitslosigkeit, Arbeitsunfall, Erkrankung und Axitsunfahigkeit aus familidren Grinden.
Aul3erdem werden subventionierte Dienste im Gesutsdh&ildungs- und Wohnbereich
untersucht. Pro Land und Dimension wird jeweils 2imischenfazit formuliert, um den
Stand der Erkenntnisse festzuhalten. Die DimenBiandmet sich den Wirkungen der in
Dimension | erlauterten sozialpolitischen MalRnahraghdie soziale Schichtung, d.h. es
soll untersucht werden, inwiefern die MalRnahmen Gleichberechtigung der sozialen
Schichten beitragen. Die Dimension Il geht auf &ellenverteilung zwischen Staat,
Markt und Familie hinsichtlich der BereitstellungduFinanzierung sozialer Leistungen ein.
Die Rollenverteilung wird systematisch nach Bererclintersucht. Zunachst wird der Be-
reich der sozialen Sicherung uberprift, gefolgt BorialfirsorgemalRnahmen, Gesund-
heits-, Bildungs- und Wohnbereich. In Rahmen dendision IV wird der Stellenwert der
Sozialpolitik anhand der o6ffentlichen Ausgaben Sozialpolitik und des Ausmalles der
Umverteilung untersucht.

Der dritte Teil dieser Arbeit beinhaltet das laridergreifende Gesamtfazit, im Rah-
men dessen die einzelnen Dimensionen nochmals griffga werden und die For-
schungsfrage beantwortet wird. Au3erdem soll dievdmdbarkeit des Modells zur Analy-
se der Wohlfahrtsstaatlichkeit reflektiert werden.

Die dieser Arbeit zugrunde liegenden Priméarquellerfassen elektronisch zugangli-
che Informationen, Literatur und Daten von Behordeternationalen Organisationen und
Datenbanken sowie Gesetzestexte bzw. Verordnumjerherangezogenen Sekundarquel-
len inkludieren wissenschaftliche Literatur, JourBaitrage, Lexika-Eintrdge und Zei-

tungsartikel zum Themenkomplex Sozialpolitik undhNahrtsstaat.



TEIL I: THEORIE
1 Wohlfahrtsstaat und Sozialpolitik

Zur Begriffsbestimmung des Wohlfahrtsstaates wikdl [definition derinternational En-

cyclopedia of Social Sciencals Ausgangspunkt herangezogen:

The welfare state is the institutional outcomeha assumption by a society of legal
and therefore formal and explicit responsibility tbe basic well-being of all of its
members. Such a state emerges when a society aeditsion-making groups become
convinced that the welfare of the individual (begsuch provisions as may be made

“to preserve order and provide for the common degfénis too important to be left to

custom or to informal arrangements and private tstdedings and is therefore a con-

cern of government. In a complex society such &sge may be given to the individ-
ual directly or, just as often, to the economieiast most immediately affecting his
welfare. [...] The point at which a state, in expangdsocial services to its citizens,
earns this label is imprecise and controversiak Tdrms “basic security” and “well-
being” have been and will be construed varioushg the interpretation of welfare is
in flux [...]. In short, an account of the welfarext& must struggle with a large legacy

of ambiguity. (Girvetz 1968:512)

Aus dieser Definition wird deutlich, dass das AuBntler Wohlfahrtsstaatlichkeit in der
Regel variiert, wodurch sich die Begriffsbestimmutigs Wohlfahrtsstaats als komplex
gestaltet.

Ullrich (2005) verweist auf die Ansicht zahlreiché&tohlfahrtsstaatstheoretiker, wenn
er schreibt, dass man erst dafujon einem Wohlfahrtsstaat spricht [...], wenn dStaat
die Verantwortung fir eine umfassende Daseinsvgesa@bernimmt”(Ullrich 2005:17).
Diese Verantwortung spiegelt sich in der Bereilstey umfangreicher Leistungen wider,
wobei besonders hervorgehoben wird, dass die Maieraliir den Grol3teil der Bevolke-
rung zur Verfigung stehen sollten, und nicht nurdiisgewahlte, hilfsbedirftige Perso-
nengruppen (Ullrich 2005:17). Ullrich bezeichnethd@/ohlfahrtsstaat daher als einen
Staat,,der Sozialpolitik als seine Aufgabe anerkennt wnelin gréferem Umfang und far
weite Teile der Bevolkerung wahrnimn{tJllrich 2005:18,19).

Kaufmann (2009) definiert den Wohlfahrtsstaat,plslitische Verfassung von Gesell-
schaften des privatkapitalistisch gesteuerten Moidé&rungstyps, die die Folgeprobleme
ihrer Modernisierung auf der Individualebene mitlfelider EinrAumung von sozialen
Rechten und der Schaffung bzw. Forderung von Hiturggen zur Gewahrleistung dieser
Rechte zu I6sen versuchKaufmann 2009:234).

Was diese Vorstellungen in der Praxis bedeutenjeuglichen Badelt und Osterle

(2001) in ihren Ausfihrungen zum Wohlfahrtssta&. &klaren, dass der Wohlfahrtsstaat
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,uber eine Art Mindestkatalog sozialpolitischer tnamente” oder auch,iber den Grad
der Realisierung bestimmter gesellschaftspolitischiele® definiert werden kann (Ba-
delt/Osterle 2001:26). Ersterer stglRegulierungen zum Schutz von Gesundheit und Ar-
beitsverhaltnissen“aullerdemmonetare Transfers zur wirtschaftlichen Absichegubel
Alter, Krankheit, Unfall und Arbeitslosigkeitowie ein,Minimum an offentlich finanzier-
ten sozialen Diensten, insbesondere im Bildungd @esundheitswesentar (Ba-
delt/Osterle 2001:26). Als anzustrebende geselfspditische Ziele fassen Badelt und
Osterle dig,Erreichung von (sozialer) Sicherheit fiir eine mighbkt groRe Zahl der Mit-
glieder einer Gesellschaftsowie die,Vermeidung extremer Ungleichheiten in der Vertei-
lung von Einkommen, Vermdgen oder immateriellerh®et zusammen (Badelt/Osterle
2001:26).

Die Ausgestaltung des Wohlfahrtsstaats, d.h. daktgche Umsetzung der Wohl-
fahrtsstaatlichkeit, spiegelt sich in der Sozialgokines Staates wider. Lampert und Alt-
hammer (2007) definiergjpraktische Sozialpolitik*(Lampert/Althammer 2007:4) als:

[...] politische[s] Handeln, das darauf abzielt, enst die wirtschaftliche und soziale
Stellung von wirtschaftlich und/oder sozial absadder relativ schwachen Personen-
mehrheiten durch den Einsatz geeignet erscheinéviidil im Sinne der in einer Ge-
sellschaft verfolgten gesellschaftlichen und senalsrundziele (freie Entfaltung der
Personlichkeit, soziale Sicherheit, soziale Gergkhit, Gleichbehandlung) zu verbes-
sern und zweitens den Eintritt wirtschaftlicher louwr sozialer Schwéache im Zu-
sammenhang mit dem Auftreten existenzgefahrdendskeR zu verhindern. (Lam-
pert/Althammer 2007:4,5)

Je nach vorherrschendem gesellschaftspolitischenzéfu,iber die prinzipielle Gestal-
tung des Zusammenlebens von Menschen und [je iBskhrtung des Verhaltnisses zwi-
schen individuellen und kollektiven Interessevitd Sozialpolitik auf entsprechende Art
und Weise verfolgt (Badelt/Osterle 2001:30).

Es wird somit deutlich, dass Wohlfahrtsstaat niglgich Wohlfahrtsstaat ist, weil
Auspragung und Umfang der Sozialpolitik je nach &lsshaftsform variieren. Die Eigen-
arten eines Wohlfahrtsstaates werden zusatzliathdarlturelle, historische und politische
Faktoren gepréagt (Schmid 2010:42).

Die Untersuchung des Charakters der Wohlfahrtdstialait l1&sst sich mittels gesell-
schaftspolitischer Konzepte, d.h. normativ, odesidr@nd auf empirischen Beobachtungen,
d.h. anhand von Typologien, durchfiihren (Badel&#dst2001:26).



2 Wohlfahrtsstaatsforschung

2.1 Kategorisierung von Wohlfahrtsstaaten: ein histdres Abriss

Die Versuche, Wohlfahrtsstaaten anhand ihrer Eigeaften zu kategorisieren, lassen sich
bis in die 1960er Jahre zurtckverfolgen.

Wilensky und Lebeaux (1965) waren unter den erstgtoren, die eine Unterschei-
dung zwischen residualen und institutionellen Asgiangen von sozialer Sicherung und
Sozialfirsorge vornahmen. Die residuale Auffassbegagt folgendes;Social welfare
institutions should come into play only when themma structures of supply, the family
and the market, break dowrfWilensky/Lebeaux 1965:138). Auf der anderen Skéten-
zeichnet sich die institutionelle Vorstellung datyrdass,[w]elfare services as the nor-
mal, ‘first line’ functions of modern industrial cety” betrachtet werden (Wi-
lensky/Lebeaux 1965:138). Als Beispiele fur dietimsionelle Form nannte Aspalter
(2001) Schweden und Deutschland, wohingegen dieigten Staaten und Hong Kong
der residualen Form entsprechen wirden (Aspalt@t:2().

Titmuss (1974) nahm eine &hnliche Kategorisierung wallerdings identifizierte er
drei Modelle, und zwar daResidual Welfare Model of Social PolidasInstitutional Re-
distributive Model of Social Policynd dadndustrial Achievement-Performance Model of
Social Policy(Titmuss 1974:30,31). Die ersten beiden Modellekda sich weitgehend
mit den Interpretationen Wilenskys und Lebeauxs.

So definiert Titmuss daResidual Welfare Model of Social Polibglgendermal3en:
»This formulation is based on the premise that thare two 'natural’ (or socially given)
channels through which an individual's needs ar@perly met; the private market and the
family. Only when these break down should socidfaneinstitutions come into play and
then only temporarily. [...]"(Titmuss 1974:30,31). Das bedeutet, dass wohHstaatliche
bzw. sozialpolitische Mal3Bhahmen erst dann — undh awc vortibergehend — zum Tragen
kommen, wenn die Ressourcen des Marktes und deili€aenschopft sind (Titmuss
1974:30,31).

Im Gegensatz dazu kennzeichnet er bessitutional Redistributive Model of Social
Policy auf folgende Weise,This model sees social welfare as a major integdainstitu-
tion in society, providing universalist servicestside the market on the principle of
need” (Titmuss 1974:31). Das Modell beschreibt folglidass durch wohlfahrtsstaatliche
bzw. sozialpolitische MalRnahmen und Einrichtungaiverselle, bedarfsorientierte Leis-
tungen unabhangig vom Markt gewahrt werden (Titm@s81:31).



Das dritte sozialpolitische Modell, dasdustrial Achievement-Performance Model of So-
cial Policy, unterscheidet sich von den anderen beiden agéiole Weise;This incorpo-
rates a significant role for social welfare institns as adjuncts of the economy. It holds
that social needs should be met on the basis ot,merk performance and productivity.
It is derived from various economic and psycholabibeories concerned with incentives,
effort and reward, and the formation of class amdup loyalties” (Titmuss 1974:30,31).
Dieses Modell versteht wohlfahrtsstaatliche Einicigen als attributive Elemente parallel
zum Wirtschaftssystem. Sozialleistungen sind vordigmsten, Arbeitsleistung und Pro-
duktivitdt abhéangig und sollen als Arbeitsanreizel BBelohnungen verstanden werden
(Titmuss 1974:30,31).

Vor dem Hintergrund dieser historischen Kategorigigen wird im Anschluss auf ein
grundlegendes Werk der Wohlfahrtsstaatsforschungegiangen, dessen wohlfahrtsstaat-
liche Typologie Ahnlichkeiten zu den eben genanrtéodellen aufweist und fiir das
Grundgerist dieser Arbeit von Bedeutung ist: G&sjging-Andersen$he Three Worlds
of Welfare Capitalisn1990).

2.2 Die drei Welten des Wohlfahrtskapitalismus

Ggsta Esping-Andersen lieferte im Jahre 1990 niiese einflussreichen Werkhe Three
Worlds of Welfare Capitaliseine grundlegende Typologisierung von Wohlfahaissn.
Er klassifiziert kapitalistische Wohlfahrtsstaatenhand dreier Prinzipien, namligthe
quality of social rights, social stratification, drthe relationship between state, market,
and family* (Esping-Andersen 1990:29). Kulawik (2005) defihiEsping-Andersens Ty-
pologie der Wohlfahrtsstaaten als komparative Asalgler Leistungsfahigkeit kapitalisti-
scher Wohlfahrtsstaaten, die auf dem MachtressouhosatZ? basiert (Kulawik 2005:5).
Esping-Andersen stitzt seine Typologie der Wohtgkgime auf die Charakterisie-
rung des Wohlfahrtsstaates nach T.H. Marshall (L9%€r die soziale Staatsbirgerschaft
als ,core idea of the welfare statebetrachtete (Esping-Andersen 1990:21). Er konkreti
siert dieses wesentliche Element des Wohlfahrtestaanhand der drei oben genannten

Prinzipien, auf die in Folge ndher eingegangen \{#sping-Andersen 1990:21):

12 Ostheim und Schmidt (2007) erklaren, dass sicthmassourcentheoretische Analysen,gig Organisa-
tions- und Konfliktfahigkeit gesellschaftlicher @pen [...] sowie auf die Krafteverhaltnisse zwiscliten
nen“ konzentrieren, weil diese Analysen annehmen, gissinhalte der Politik durch die wirtschaftliche
und politische Machtverteilung zwischen geselldtibhén Gruppen [...] mit gegenséatzlichen Interessen
gepragt werden‘{Ostheim/Schmidt 2007: 40).
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1. Qualitit der sozialen Rechte

Das Konzept der sozialen Staatsbirgerschaft mesSelivahrung sozialer Rechte beinhal-
ten, welche mit der De-Kommaodifizierung des StatesIndividuen gegeniiber dem Markt
einhergehen (Esping-Andersen 1990:21). Unter De+odifizierung versteht man dabei
die ,Bereitstellung alternativer, nicht-marktformigeriNel der Wohlfahrtsproduktion“da
Arbeiternehmer als Handelsgiter auf dem Markt aextn werden kénnen, die in Bezug
auf ihr Wohlergehen von ihrem eigenen Marktprei®idaigig sind (Esping-Andersen
1998:36). Die De-Kommodifizierung entspricht deglhal3, in dem Verteilungsfragen vom
Marktmechanismus entkoppelt sin@Esping-Andersen 1998:36).

Soziale Rechte, die die De-Kommodifizierung fordesind in Wohlfahrtsstaaten ver-
schieden stark ausgepragt, zum Beispiel in FormSamialfirsorge, Zwangsversicherun-
gen oder auch als gleiche, erwerbs-, beitrags-leistlingsunabhangige Grundsicherungs-
leistungen fur alle Burger. Ob das Vorhandensemesisolchen sozialen Rechts jedoch
auch Marktunabhangigkeit gewéhrleisten kann, h&ogtdessen Regeln und Vorausset-
zungen ab. Zum Beispiel kdnnen Bedarfsprifungen gednge Leistungen den de-
kommodifizierenden Effekt von Sozialflrsorge reduwen. Zwangsversicherungen schrén-
ken den de-kommodifizierenden Effekt je nach defagangsregelungen und Leistungs-
voraussetzungen ein. Gleiche Grundsicherungslgsturiiir alle sind oft zu gering, um
eine Alternative zur Erwerbstétigkeit darzustel[Esping-Andersen 1998:36-38).

In der Praxis sind Wohlfahrtsstaaten mit de-komrimdrender Wirkung erst seit den
1960er und 1970er Jahren vorzufinden — allerdiriggiib groRen Ausnahmen. Diese Staa-
ten charakterisieren sich dadurch, dass es ihregeBindglich ist,ungehindert und ohne
drohenden Verlust des Arbeitsplatzes, ihres Einkemsnoder Uberhaupt ihres Wohlerge-
hens ihr Arbeitsverhaltnis verlassen zu kénnen, fvehn sie dies fiir geboten halten, um
in angemessener Weise an der sozialen Gemeinshlaithaben” (Esping-Andersen
1998:38). Esping-Andersen betrachtete die skantickaen Lander als am starksten und
die angelsadchsischen als am schwachsten de-kommedihd (Esping-Andersen
1998:39).

2. Soziale Schichtung

Das Konzept der sozialen Staatsbirgerschaft beéatrall3erdem die soziale Schichtung.
Das bedeutet, dass der Blrgerstatus jedes Einzehitedessen (sozialer) Klassenlage
konkurriert bzw. jene sogar ersetzt (Esping-Anders890:21). Esping-Andersen erklart,
dass der Wohlfahrtsstagticht allein ein Instrument zur Beeinflussung uyebebenenfalls
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Korrektur der gesellschaftlichen Ungleichheitssturk ist, sondern,ein eigenstandiges
System der Stratifizierungiarstellt (Esping-Andersen 1998:39). Solche Systsimd zum
Beispiel die (damalige) Armenhilfe und das Soziedigherungsmodell unter Bismarék
(Esping-Andersen 1998:39,40). Ein universalistiscBgstem in Anlehnung an Beverid-
ge™ fordert hingegen die Statusgleichheit und die d@witat zwischen den Klassen, wobei
dieses eine Klassenstruktur erfordert, die vorwielgaus,kleinen Leuten® besteht, fur
die ein geringes, aber einheitliches Leistungsnivala angemessen gelten kar(&Esping-
Andersen 1998:41). Andert sich die Klassenstruktann,schlagt der wunderbar egalita-
re Geist des Universalismus in einen dem Soziafgestaat nicht undhnlichen Dualismus
um: Die Armen verlassen sich auf den Staat, alldesgan auf den Markt“(Esping-
Andersen 1998:41).

Es wird betont, dass alle Wohlfahrtsmodelle d@&itemma sozialstrukturellen Wan-
dels” gegenuberstehen, wobei jedoch die ReaktionepVvaahlstand und wachsende Mit-
telschichten“ je nach Typus des Wohlfahrtsstaats verschieded @isping-Andersen
1998:41).

3. Verhéltnis zwischen Staat, Markt und Familie

Der Wohlfahrtsstaat kann nicht nur im Sinne voniRew, die er gewahrt, verstanden wer-
den. Zusatzlich muss beriicksichtigt werden, wiatbthe Handlungen mit der Rolle des
Marktes und der Familie hinsichtlich der Bereitstedj sozialer Leistungen bzw. sozialer

Dienste verknupft sind (Esping-Andersen 1990:21).

Die drei Prinzipien — die Qualitat sozialer Recltie, soziale Schichtung und das Verhalt-
nis zwischen Staat, Markt und Familie — stellen isafre Grundpfeiler der Typologie
Esping-Andersens dar. Er analysiert ausgewahltelfdfotsstaaten entlang dieser Prinzi-
pien und identifiziert drei wohlfahrtsstaatliche greetypen, und zwar liberale, korpora-
tistische und sozialdemokratische Wohlfahrtsstagsping-Andersen 1998:46,47).
Liberale Wohlfahrtsstaaten kennzeichnen sich lagirtg-Andersen durclbedarfs-

geprufte Sozialflrsorge, niedrige universelle Tfarsistungen und ebenso bescheidene
SozialversicherungsprogrammedEsping-Andersen 1998:43). Der Erhalt geringersiei

¥ Das System der sozialen Sicherung, das unter WtBismarck 1881 in Deutschland eingefiihrt wurde,
kennzeichnet sich durch beitragsfinanzierte Soeralgherungen, die gegen die Standardrisiken desrise
(v.a. Arbeitslosigkeit, Krankheit, Alter) absichesollten (Gabler 2011a).
“ Das System der sozialen Sicherung, das unter VBeMeridge 1942 in GroRbritannien eingefiihrt wurde,
kennzeichnet sich durch steuerlich finanzierte riffehe Dienste und staatliche Transferleistunggabler
2011c).
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tungen mit stigmatisierenden Effekten wird zusételdurch strenge Zugangsregeln er-
schwert. Die de-kommodifizierende Wirkung dieses hiahrtsstaattypus ist gering

(Esping-Andersen 1998:43). Als Beispiele fur die3gpus nannte Esping-Andersen die
Vereinigten Staaten, Kanada und Australien. Dankn&shweiz und GroRRbritannien wir-

den nahe an diesen Typus herankommen (Esping-Ae1d&@898:43,44).

Korporatistische Wohlfahrtsstaaten zielen auf dieaEung von Statusunterschieden
ab, wodurch die sozialen Rechfdassen- und statusgebundersind (Esping-Andersen
1998:44). Dadurch ist die Umverteilungswirkung iolcken Wohlfahrtsstaaten gering
(Esping-Andersen 1998:44). Zusétzlich ist der kisgl der Kirche ist bestimmend, wes-
halb ,traditionelle Familienformen® bewahrt werden sollen bzw. mussen (Esping-
Andersen 1998:44). AulRerdem soll das Subsidiapitéitaip garantieren,dass der Staat
nur dann eingreift, wenn die Selbsthilfefahigke#r d~amilie erschopft ist*(Esping-
Andersen 1998:44). Als beispielhaft fur diesen Bygalten laut Esping-Andersen Oster-
reich, Frankreich, Deutschland und Italien (Espirglersen 1998:44).

In sozialdemokratischen Wohlfahrtsstaaten wergt#a Prinzipien von Universalis-
mus und de-kommaodifizierenden sozialen Rechtenaufatie neuen Mittelschichten aus-
gedehnt*(Esping-Andersen 1998:45). Soziale Reformen sindiésen Staaten durch die
Sozialdemokratie vorangetrieben worden. Das Zistdval darin, einen Wohlfahrtsstaat zu
schaffen,,der Gleichheit auf héchstem Niveau — und nichg wnderswo, die gleiche Be-
friedigung von Mindestbedarfen — bieten solli@sping-Andersen 1998:45). Diese Ab-
sicht hat eingMischung aus hochst de-kommodifizierenden und ersadistischen Pro-
grammen®hervorgebracht (Esping-Andersen 1998:45). EinigaeVersicherungssystem
deckt alle sozialen Schichten ab, wobei das Ausdeall eistungen einkommensabhangig
ist. Die Verdrangung des Marktes fuhrt dabei zeejaniversale[n] Solidaritat* (Esping-
Andersen 1998:45). Resultierend aus @enanzipatorische[n] Politik“werden im Ideal-
fall ,nicht die Abhangigkeiten von der Familie, sondealie Mdglichkeiten individueller
Unabhangigkeit maximiert{Esping-Andersen 1998:45). Dies spiegelt sichan\derant-
wortungstibernahme des Wohlfahrtsstaats fir soZiaémste wider (Esping-Andersen
1998:45). Das wesentlichste Merkmal dieses Typus$ebe laut Esping-Andersen in der
.verknipfung von Arbeit und Wohlfahit“d.h. dass dieser Typus von Wohlfahrtsstaat
.ernsthaft der Vollbeschaftigungsidee verpflichtetd zugleich von deren Realisierung
vollkommen abhangig ist(Esping-Andersen 1998:45,46). Dies lasst sich daderklaren,
dass aufgrund der hohen Kosten, die durch solclsgstem verursacht werden, die sozia-

len Probleme auf ein Minimum reduziert und die kostlurch hohe Steuereinnahmen ge-
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deckt werden missen. Daraus resultiert wiederuiss dar Grof3teil der Bevolkerung er-
werbstétig sein muss bzw. sollte ymloglichst wenige von Sozialleistungen lebetifr-
fen (Esping-Andersen 1998:45,46). Als Beispieledi@sen Typus wurden Norwegen und
Schweden angefihrt, wobei laut Esping-Andersen &iofemark und Finnland dazu ge-
zahlt werden konnten (Esping-Andersen 1998:44,45).

Im Jahr 2006 wurde Esping-Andersens Kategorisiermmtiels neuer Daten von
Scruggs und Allan (2006) sowie Bambra (2006) Uligtpmd es zeigte sich, dass sich die
Zuordnung der Lander zu den jeweiligen Typen veeéntlat. Laut Bambra waren der
Schweiz, Frankreich und Finnland eine héhere De-iontifizierung zuzusprechen, die
Niederlande und Danemark fielen in die mittlere gh@ und Schweden bliebe gleich. Au-
Berdem wirden sich die Reihungen aller anderen dramdm Original unterscheiden
(zit. in Schubert/Hegelich/Bazant 2008:30). Dass drsachen solcher sozialpolitischen
Veranderungen mittels der Typologisierung Espingl&msens nicht erklart werden kdnnen,
war Gegenstand zahlreicher Kritiken (Schubert/Heg#azanz 2008:16).

Die vorliegende Arbeit stitzt sich in gewisser essif Esping-Andersens Typologie
der Wohlfahrtsstaaten, da in weiterer Folge das élocbn lan Holliday (2000) in den
Mittelpunkt gestellt wird, welches an Esping-Andars Typologie ankniupft und fir eine
Erweiterung der Typologie um einen vierten Wohltastaattyp, dié¢’roductivist World of
Welfare Capitalismargumentiert.

Zunéchst soll jedoch ein Uberblick tiber den Stagdrarschung zur Sozialpolitik und
Wohlfahrtsstaatlichkeit in Ostasien gegeben werden.

2.3 Stand der Forschung: Wohlfahrtsstaatlichkeit inaQisin

Aufgrund der zahlreichen unterschiedlichen Ans#tzBezug auf die Wohlfahrtsstaatlich-
keit in Ostasien werden in diesem Kapitel einigesaeveliche Meinungsfuhrer der Debatte
und deren Anséatze vorgestellt. Die zentrale Fragstets, ob sich ein ostasiatisches Wohl-
fahrtsmodell abstrahieren lasst oder nicht.

Catherine Jones (1990) kategorisiert Singapur, Hémgg, Stidkorea und Taiwan als
konfuzianische Wohlfahrtsstaaten. Sie definiert eder Wohlfahrtsstaatlichkeit als
.[clonservative corporatism without (Western-styl@jorker participation; subsidiarity
without the Church; solidarity without equality;issez-faire without libertarianismund
bezeichnet die Lander affiousehold economy’ welfare statesdje im Stil einer,would-

be traditional, Confucian, extended familgéfiihrt werden (zit. in Jones 1993:214).
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Christian Aspalter (2001) charakterisiert die Wahltssysteme Japans, Sudkoreas, Tai-
wans, Singapurs, Hong Kongs und Festland Chinadetor Hintergrund politischer Fakto-
ren ebenfalls als konservativ (Aspalter 2001:4)Bé&wlem kommt er zu dem Schluss, dass
sich in den sechs Landern eine Erweiterung der i&bfikstaatlichkeit vollzogen hat
(Aspalter 2001:2,3).

Huck-ju Kwon (2005) identifiziert in Bezug auf Siatka, Taiwan, Singapur und Hong
Kong im Kontext deDevelopmental Statéonzepte¥® zwei Entwicklungsstrange (Kwon
2005:482,483)Inclusive Welfare Developmentaliamd Selective Welfare Developmenta-
lism. Ersterer ist charakterisiert durgbroductivism, universal social investmeand de-
mocratic governance“wahrend letzterer durciproductivism, selective social investment
and authoritarianism”gekennzeichnet ist (Kwon 2005:482). Studkorea umd/dn fielen
zunachst in die Kategorie d8glective Welfare Developmentaljsraranderten sich jedoch
nach der asiatischen Finanzkrise in Richtung elnekisive Welfare Developmentalism
wohingegen Singapur und Hong Kong sowohl vor atshawach der Krise der Kategorie
des Selective Welfare Developmentalisageordnet werden kénnen (Kwon 2005:483).
Dies lasst sich folgendermal3en erklaren: In Taiwaoh Korea kam es aufgrund der Demo-
kratisierung und der Verschiebung wirtschaftlicharoritdten zur Erweiterung sozialer
Rechte und in Singapur und Hong Kong trugen dermationale Handel und die Finanzie-
rung sowie die politische Stabilitat zur Beibehaguder wirtschaftlichen Strategie bei
(Kwon 2005: 483,493,494).

Gordon White und Roger Goodman (1998) bezeichnagapur, Sudkorea, Taiwan,
Japan, Hong Kong und China @&®velopmental Welfare Systemnsd identifizieren Ge-
meinsamkeiten unter den funf Landern ihrer Untdrang: Die Vorstellung eines vom
Staat gewahrten und gesicherten Rechts auf so3ialerung, neben burgerlichen und
politischen Rechten, ist schwach ausgepragt. Aestlds Staates sollen nicht-staatliche
Einrichtungen, wie die Gemeinschaft, der Arbeitgalbed die Familie durch die Finanzie-
rung und die Bereitstellung sozialer LeistungenaezSicherung gewéhrleisten. Vor ideo-
logischem Hintergrund wird die Eigenverantwortlieitkgeférdert und die Abhangigkeit
vom Staat stigmatisiert. Das Prinzip der Sozialebexung mittels steuerlich finanzierter
oder umlagefinanzierter Systeme wird anderen Fieamzgsformen gegeniber bevorzugt

(White/Goodman 1998:14). AulRerdem erklaren die Aartg,[...] state-sponsored welfare

15 bas von Chalmers Johnson (1982) gepr@geelopmental Statikonzept besagt u.a., dass ostasiatische,
kapitalistische Lander, wie Japan, Sudkorea unddmin der zweiten Halfte des 20. Jahrhundertsallem
durch gezielte Interventionen und Planung ihrepm@idren bzw. soft-autoritiren Staaten wirtschetfii
Entwicklung und Wachstum erreichen konnten.
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programmes in the three Northeast Asian statespadaSouth Korea and Taiwan — have
tended to develop as a fragmented array of paricethemes for core social groups, an
institutional segmentation which both reflects amthforces differentials in power and
status in society”(White/Goodman 1998:14). Trotz dieser Gemeinsatekestellen die
Wohlfahrtssysteme in den untersuchten Landern bediarch deren unterschiedliche ge-
sellschatftliche, wirtschaftliche und politische ®rmklung heute ein jeweils spezifisches
Bild dar, weshalb die Autoren schlussfolgern, desgrefliihrend ware, von eingjfmomo-
geneous, over-arching East Asian welfare moael“sprechen (White/Goodman 1998:14).
Hinsichtlich der Unterschiede ostasiatischer Wdtitsysteme gegentber westlichen Sys-
temen betonen sie, dass verglichen mit westlich@mdéern relativ niedrige Ausgaben im
Sozialbereich verzeichnet werden. Dieser Umstafidkteert die zurtickhaltende Position
des Staates im Bereich der Finanzierung. Hinsathttier Bereitstellung ist die Rolle des
Staates nicht dermal3en gering, wie vielerorts baleuauch wenn sie deutlich geringer ist
als in westlichen Landern. In den ostasiatischemdeén ist der Staat vorwiegend ein Re-
gulator, der wohlfahrtsstaatliche Programme ohmektk Finanzierung vollzieht. White
und Goodman betonen auf3erdem, dass die Wohlfatatisshkeit nicht nur anhand von
Staatsausgaben betrachtet werden darf, da diedifeigden staatlichen Eingriffe zur Er-
reichung wohlfahrtsstaatlicher Ziele auf andereaalsfinanzielle Art und Weise (bspw. auf
politischer und sozialer Ebene) sonst unberiickigicbteiben wirden. Bedeutend ist die
strategische Rolle des Staafesdirecting a process of economic developmenhwiistri-
butive as well as growth objectives, resulting irekatively egalitarian pattern of income
distribution [...]” (White/Goodman 1998:13). Dies widerspricht deniéimen Jones, die
die Wohlfahrtsstaatlichkeit Singapurs, Hong Korf§jgdkoreas und Taiwans giolidarity
without equality“bezeichnet (Jones 1990:214).

Alan Walker und Chack-kie Wong (2005) schlieBerhsien Ausfiihrungen Whites
und Goodmans an, indem sie kein einheitlickast Asian Welfare Modeétlentifizieren,
jedoch auch spezifische Merkmale ostasiatischer [faloitsregime (bezogen auf China,
Hong Kong, Japan, Taiwan und Sudkorea) betonenurgbdsich diese von westlichen
Systemen abgrenzen lassen (Walker/Wong 2005a:&ewlong 2005b:216). Als wesent-
liche Gemeinsamkeiten in Bezug auf deren Sozidlpatennen sigresidualism and fa-
milism* (Walker/Wong 2005b:219). Zu den Faktoren, dieW®hlfahrtsregime untermau-
ern und deren politische Okonomie widerspiegelh|eriidie rasche Entwicklung, der Ein-
fluss des Neoliberalismus (resultierend in der &b wirtschaftlicher Entwicklung ge-

genuber Sozialpolitik sowie im residualen Charakler Wohlfahrtsstaatlichkeit), autorita-
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re Regierungssysteme (Sozialpolitik vor dem Himeang politischer Legitimierung), der

Einfluss der Kolonialisierung (resultierend in sigden politischen und institutionellen

Strukturen und Zielen), die Erfordernis der Inteigra verschiedener ethnischer Gruppen
sowie der Einfluss des Konfuzianismus auf die gestitsspezifische Rollenverteilung

(Frauen algprimary carers”) (Walker/Wong 2005b:218,219).

James Lee und Kam-Wah Chan (2007) sprechen sictfadisegegen die Abstraktion
eines ostasiatischen Wohlfahrtsmodells aus. Chanitvelie Ansicht, dass sich mit dem
Konfuzianismus und derRroductivist Welfare Modet hier verweist er auf Holliday —
zwar einige Merkmale der regionalen Wohlfahrtssygteerklaren lassen, allerdings ist es
problematisch, aufgrund der Vielfaltigkeit der Regivon einentast Asian Welfare Model
zu sprechen, womit er sich White und Goodman aiestthlEr betont, dass die Uberbewer-
tung des Erfolgs deSonfucian Welfare Stateder defroductivist Welfare Statdazu ge-
fuhrt hat, (soziale) Unzulénglichkeiten in den Glssbaften der Region zu Ubersehen, wie
zum Beispiel aus struktureller Arbeitslosigkeituitierende soziale Ungleichheiten (Chan
2007:244,245). Vor der asiatischen Finanzkrise fthbgproductivist strategy“aufgrund
hohen Wirtschaftswachstums und rascher Kapitalgerlang in Richtung Osten gut funk-
tioniert, nach 1998 war das jedoch nicht mehr ddl @€han 2007:245): Steigende Ar-
beitslosigkeit, eine alternde Bevotlkerung, Famirnfiall etc. waren die Folge (Chan
2007:245). In vielen ostasiatischen Landern konakgrand der verschlechterten wirt-
schaftlichen Lage nicht einmal das vorhandene Vengleich zu westlichen Landern oh-
nehin schon durftige — Wohlfahrtsausmald gewahetewwerden (Chan 2007:246). Chan
reflektiert die Argumente, die fur ein ostasiatissiWohlfahrtsmodell sprecheWorkfare
und Wettbewerbsfahigkeit, Effizienz und Qualitéantilie, soziale Harmonie und Produk-
tivitat (Chan 2007:247-254). Diese Faktoren legeirien die Verfolgung eingeconomic-
led welfare policy“in vielen ostasiatischen Landern und rechtfentigigeichzeitig Wohl-
fahrtskirzungen — zumindest vor der Krise (Chan/220r). Chan kritisiert daBroducti-
vist Welfare Modelind betont, dass der Erfolg dieses Modells aufAdesbeutung benach-
teiligter Gruppen (bspw. niedrig bezahlter Arbeiieid Personen aul3erhalb des formalen
Arbeitsmarktes) basiere (Chan 2007:253,254). Eabetet, dass das Model als kontrapro-
duktiv betrachtet werden kann, da es nur kurzfrisbhes Wirtschaftswachstum mit sich
bringt, auf lange Sicht jedoch ernste soziale umtsehaftliche Konsequenzen hat. Chan
urteilt daher folgendermaf3eythe emphasis of a productivist approach in welfegesn-
gendering future inequalities, social exclusion,dapossibly a welfare crisis”(Chan
2007:254).
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Diese Ausfuhrungen machen deutlich, dass es ueterMeinungsfuhrern weitgehenden
Konsens hinsichtlich des Charakters der Wohlfata#tkchkeit in Ostasien gibt. Es lasst
sich zwar kein einheitliches ostasiatisches Wolntgshodell ableiten, aber Gemeinsamkei-
ten sind erkennbar. Auf das Modell lan Hollidayglethes das Grundgerust dieser Arbeit

darstellt, wird im nachsten Kapitel separat eingega.

2.4 TheProductivistWorld of WelfareCapitalism

Der Grundgedanke

lan Holliday (2000) formulierte einen Erweiterungsatz zur Typologie Esping-Andersens
— die dieser vorwiegend fir westliche Industrieslmgund Japan) konzipiert hatte — um
auch jene Staaten klassifizieren zu konnen, dieafpatitik anderen wirtschaftspolitischen
Zielen unterordnen. Dazu zéhlen laut Holliday digatischen Tigerstaat&hund Japan.
Den Erweiterungsansatz bezeichnet HollidayRheductivist World of Welfare Capitalism
(Holliday 2000:708). Mit der Formulierung dieses Wahrtsstaattypus wird aul3erdem zur
Debatte um dakast Asian Welfare Modéleigetragen, da sich laut Holliday und Wilding
die asiatischen Tigerstaaten hinsichtlich ihresadpalitischen und wohlfahrtsstaatlichen
Charakters deutlich von anderen Wohlfahrtsstaatearscheiden. Sie argumentieren fol-
gendermal3en,The central approach in the four societies is $aniAll are clearly and
explicitly committed to the same core principlesorgomy first, productivist welfare and a
limited role of the state. Difference is outweighydsimilarity in what is of primary impor-
tance” (Holliday/Wilding 2003a:17). Daher identifizierenoliday und Wilding,,a fourth
world of welfare capitalism’deren wesentlicher pragender Unterschied infdadamen-
tally productivist nature” der untersuchten LandeY liegt (Holliday/Wilding
2003b:172,173).

Das Modell

Das Kernelement dderoductivist World of Welfare Capitalisimesteht in der Erganzung
der drei Prinzipien Esping-Andersens um ein viertesl zwar,social policy* (Holliday
2000:708). Das bedeutet, dass fur jeden Wohlfahetsyp zusatzlich der Stellenwert der

'8 7Zu den asiatischen Tigerstaaten zéhlen die daemal&chwellenlander Hong Kong, Singapur, Siidkorea
und Taiwan. Die Bezeichnung geht auf deren rasdhisalaftliche Entwicklung von Schwellenlandern zu
Industrielandern zuriick (Gabler 2011b).
" Es muss betont werden, dass sich Holliday und i#glih ihrem Sammelband nur den asiatischen Tiger-
staaten widmen, wohingegen Holliday urspriinglica dsiatischen Tigerstaaten und Japan untersucht hat
(Holliday 2000, Holliday/Wilding 2003).
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Sozialpolitik beriicksichtigt wird und charaktersstn ist. Neben die durch Esping-
Andersen identifizierten liberalen, korporatistisnhund sozialdemokratischen Wohlfahrts-
staatstypen tritt somit ein vierter, produktivistier Typus. Dieser ist vor allem durch zwei
zentrale Aspekte charakterisiert, und zyeamgrowth-oriented state and subordination of
all aspects of state policy, including social pglito economic/industrial objectivegHol-
liday 2000:709). Aus diesen Aspekten resultiertAlispragung der Prinzipien, die sich in
der Productivist World of Welfare Capitalisfolgendermal3en darstellen: Die Gewahrung
sozialer Rechte ist minimal und eine Erweiterungjaer Rechte ist stets mit Produktivitat
verbunden. Hinsichtlich der sozialen Schichtungdear die produktiven Elemente der
Gesellschaft gestarkt. Das Verhaltnis zwischentSkdarkt und Familie ist auf wirtschaft-
liche Ziele ausgerichtet und die Sozialpolitik wddr Prioritat wirtschaftlichen Wachstums
untergeordnét (Holliday 2000:708,709).

Um Unterschiede innerhalb des produktivistischerhMghirtsstaattypus zu verdeutli-
chen, bildet Holliday Subtypen. Er erklart folgendalien;Within the productivist world,
it is [...] possible to identify distinct clustersaah of which addresses the central issues of
growth orientation and subordination of non-economolicy in different ways{Holliday
2000:710). Holliday identifiziert drei Subtypen:sd@acilitative RegimedasDevelopmen-
tal-Universalist Regimeind dadDevelopmental-Particularist Reginfelolliday 2000:710).
Die vier Prinzipien, die dem produktivistischen Wahrtsstaattypus zugrunde liegen, sind

in den drei Subtypen unterschiedlich ausgepraghésiabelle 1).

Tabelle 1: Subtypen d&roductivist World of Welfare Capitalismach lan Holliday

e State-Market-
. . . . Stratification .
Social Policy Social Rights Family
Effects . .
Relationship
Facilitative Subord]nate to Minimal Limited Market prioritized
economic policy
Limited; . State underpins
. . Reinforcement of
. extensions linked o market and
Developmental- Subordinate to the position of o .
Universalist economic polic to roductive families with some
policy productive P universal
o elements
activity programmes
Minimal; forced | Reinforcement of] . .
. C " State directs social
Developmental- Subordinate to individual the position of o
) . . . NS ) welfare activities of
Particularist economic policy | provision linked to productive .
) e families
productive activity elements

Quelle: (Holliday 2000:710).

'8 1m liberalen und korporatistischen Wohlfahrtsstaat laut Holliday die Sozialpolitik weder priviigert
noch untergeordnet. Im sozialdemokratischen Wohtéataat wird sie privilegiert (Holliday 2000:709).
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DasFacilitative Regiméhat Ahnlichkeiten mit dem liberalen Wohlfahrtsstgaus Esping-
Andersens mit folgender Ausnahmg...] [l]t espouses an overarching commitment to
growth, which puts a different spin on thing@4olliday 2000:710). Die sozialen Rechte
sind minimal, die Wirkungen auf die soziale Schieiy sind begrenzt und der Markt wird
bevorzugt. DasDevelopmental-Universalist Regingewéhrt soziale Rechte gegenuber
produktiven Elementen der Bevolkerung und erzeagudch eine sogenannjaristocra-

cy of labour” (Holliday 2000:710). Der Staat spielt in sozialpsther Hinsicht eine ge-
wisse Rolle neben Markt und Familie. D@svelopmental-Particularist Regingewahrt
nahezu keine sozialen Rechte, sondsatisfactory levels of individual welfare provisio
are promoted among productive elements in socjesddurch deren Stellung verbessert
wird (Holliday 2000:710). Hinsichtlich des Verhdkses zwischen Staat, Markt und Fami-
lie spielt der Staat einglirective social policy role” neben Markt und Familie (Holliday
2000:710). Zwischen den Subtypen sind somit Vanen erkennbar, wobei Holliday be-
tont, dass diese gering sind. Allen Subtypen istaja, dass die Sozialpolitik wirtschatftli-
chen Zielen untergeordnet wird (Holliday 2000:7103ut Holliday lassen sich Singapur,
Hong Kong, Sudkorea und Taiwan den Subtypen dedugtivistischen Wohlfahrtsstaatty-
pus folgendermalRen zuordnen: Singapur wird d¥welopmental-Particularist Regime
zugeordnet und Hong Kong deRacilitative Regimgwobei im Fall Hong Kongs auch
Elemente de®Pevelopmental-Universalismorhanden sind (bspw. die langjahrige Inter-
vention des Staates im Wohnbereich sowie Initiativeder Bildung und im Gesundheits-
wesen) (Holliday 2000:712). Sudkorea und Taiwan deer zum Developmental-
Universalist Regimgezahlt (Holliday 2000:713).

Die Kategorisierung des vierten Wohlfahrtsstaatsypurd durch die Identifizierung
von sechs Gemeinsamkeiten, welche die vier Lanaeidhtlich ihres,state approach to
welfare” verbinden, untermauert (Holliday/Wilding 2003b11670). Dazu z&hlen
» der Vorrang politischer Zwecke anstelle von speelifisozialen Anliegen im Rahmen

der Sozialpolitik,

» das Wirtschaftswachstum und die Vollbeschaftigutsgdee wichtigsten Motoren fur

Sozialfirsorge und soziale Stabilitat,

» die Unterordnung der Sozialflrsorge unter wirtstttthie Zwecke mit dem Ziel einer
~productivist welfare”,

» der Verzicht aufWelfarism”,

» die wesentliche Rolle der Familie im Rahmen der&@fizsorge sowie

» starke Staaten, deren Handeln limitiert ist (Hal§itWilding 2003b: 161-170).
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3 Analysedimensionen

3.1 Ubersicht

Die vier Prinzipien des oben erlauterten Modellsnén als Untersuchungsgerust dieser

Arbeit und werden folgendermalRen angewendet (Jiabelle 2):

e Qualitat der sozialen Rechte: Dimension |

* Soziale Schichtung: Dimension Il

* Verhéaltnis zwischen Markt, Staat und Familie: Dirsien Il

» Stellenwert der Sozialpolitik: Dimension IV

Tabelle 2: Darstellung dd?roductivist World of Welfare Capitalismit Subtypen, Haupt-

und Subkriteriet?

PRODUCTIVIST Facilitative Developmental- Developmental-
WORLD OF Subregime Particularist Universalist
WELFARE 9 Subregime Subregime
CAPITALISM Hong Kong Singapur Sudkorda  Taiwah
HAUPTKRITERIEN SUBKRITERIEN
. . - Begrenzte soziale
Minimale soziale . Minimale .
. L } . Minimale : i Rechte;
Dimension I: Rechte; Erweiterung . soziale Rechte; . .
o . soziale Sozialversicherung
Qualitat der sozialer . Schwerpunkt :
. . Rechte; zur Erweiterung
sozialen Rechte ist ; auf ; .
. geringe . sozialer Rechte fur
Rechte verbunden mit . verpflichtendem N w
S Erweiterung Schlusselkrafte am
Produktivitat Sparen .
= Arbeitsmarkt
w Nur geringe Sozialversicherung
o . . . Starkung der W|rkur_lg auf Verpflichtendes Zur Erwe|terung__
Dimension I . soziale N sozialer Rechte fur
N . produktiven Elemente . Sparen starkt N i
Soziale Schichtung ) s Schlisselkréafte am
z . der die Position der : .
— Schichtung G und o Arbeitsmarkt starkt
@ esellschaft : Erwerbstatigen| . "
Ungleich- die Position produk-
o . .
- heitsmuster tiver Elemente
z Staat bekraftigt
g die Prioritat der
O Berg;sigleg:mg Bereitstellung sozia-
o | Dimension IlI: Staat , ler Leistungen durch
1 o Leistungen o
pd Verhéltnis . priorisiert Markt und Familie
. Ausrichtung auf durch den Markt ) .
| zwischen Staat . : X den Markt . wird mittels
wirtschaftliche Ziele . und zielt darauf :
= Markt und anstatt ihn . universeller
— . ab, die Verant-
a Familie Zu ersetzen wortlichkeit der Programme durch
S den Staat untermaueyt
Familie zu
fordern und
durchzusetzen
Dimension IV. Unterordnung unter
Stellenwert der . gur Unterordnung unter Wirtschaftspolitik
. . Wirtschaftspolitik
Sozialpolitik

Quellen: Eigene Darstellung in Anlehnung an (Hallid2000:709,710), erganzt durch (Holliday/Wilding

2003h:173).

19 Zur Verdeutlichung des Analysevorgangs und deteiign ist die Originaltabelle abgeéndert worden.
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Entlang der vier Dimensionen wird der Charakter @&hlfahrtsstaatlichkeit der ausge-
wahlten Lander Hong Kong, Singapur, Sudkorea unddra untersucht, indem zunachst
die verschiedenen Subkriterien Gberpruft werdempbdiese im Gesamtfazit den Haupt-
kriterien gegenubergestellt werden. Zur Verdeutiiglp der Bedeutung und zur Messung
der Dimensionen hat die Autorin fiir jede Dimendtoagen formuliert, die im Rahmen der
Analyse der Dimensionen bearbeitet und beantwasetien sollen. Auf diesem Weg kann
Uberprift werden, ob die erhobenen Daten mit detel@n des theoretischen Konstrukts

Ubereinstimmen oder ob sie von dem Modell abweichen

3.2 Dimension | — Qualitat der sozialen Rechte

In Dimension | wird die Qualitat der sozialen Rexhintersucht, indem die vorhandenen
Sozialmal3nahmen in den jeweiligen Landern hinsahthrer Qualitat, d.h. ihrer Zugéng-
lichkeit und ihres Ausmal3es, untersucht werdenwiks folglich der Charakter der sozia-
len Staatsbirgerschaft Uberprift (Kulawik 20058as Augenmerk liegt auf sozialen
Rechten, die die De-Kommodifizierung, d.h. die Umiatgigkeit vom Markt, fordern. So-
ziale Rechte solcher Art kdnnen in Form von Pflkeinsicherungen, Sozialfiirsorge oder
auch als gleiche Grundsicherungsleistungen firgdlgahrt werden. Es muss jedoch be-
achtet werden, dass solche MalRnahmen noch niabtnatisch Marktunabhangigkeit ge-
wahrleisten, da dies von der Art der Bedarfspri@imgugangsregelungen, Voraussetzun-
gen fur den Erhalt der Leistungen sowie der Hohe ldgstungen abhéangt (Esping-
Andersen 1998:36-38).

Um die SozialmalBhahmen der jeweiligen Lander syatisoh erfassen zu kdnnen,
werden die Formen der sozialen Sicherung und dimlem Dienste, die defSozial- und
Wohlfahrtssektor“ausmachen, untersucht (Kaufmann 2003:50). Diespeaoht einer Un-
tersuchung defSozialpolitik im Verteilungsbereichtind der,Sozialpolitik im Reproduk-
tionsbereich® (Kaufmann 2003:47-49). DigSozialpolitik im Verteilungsbereich‘um-
fasst,die Gewahrung sozialer Sicherheit gegen die sogeaten Standardrisiken des Ein-
kommensverlustes — Krankheit, Berufsunfall, Alted unvaliditat, Arbeitslosigkeit und
Familienlasten — und damit die Etablierung einest&ws der aus Steuern oder Zwangs-
beitragen finanzierten ,Zweiten Einkommensvertglt(Kaufmann 2003:47,48). Die

~S0zialpolitik im Reproduktionsbereichtimfasst,die Gewéhrung unentgeltlicher oder

% Laut Kaufmann (2003) lassen sich grundsatzlicti Bezeiche unterscheiderdlie mit unterschiedlichen
Gewichtungen in den verschiedenen Staaten dentlnlodllfahrtsstaatlicher Politik ausmacheniind zwar
~S0zialpolitik im Produktionsbereich“,Sozialpolitik im Verteilungsbereich‘und ,Sozialpolitik im Repro-
duktionsbereich(Kaufmann 2003:47-49).
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mindestens staatlich weitgehend subventioniertehSand Dienstleistungen, insbesonde-
re im Bereich der Bildung, der medizinischen Vagsag und Pflege, der Wohnung sowie
der Hilfe in personlichen Notlagen'Kaufmann 2003:49).

Die in Dimension | zu beantwortenden Fragen widisieh daher den Malinahmen der
sozialen Sicherung und der Sozialfirsorge sowieventibnierten Diensten im Gesund-
heits-, Bildungs- und Wohnbereich. Bevor auf diagém eingegangen wird, soll die Be-
deutung dieser Begriffe im Detail erlautert werden:

Soziale Sicherung umfasglie Summe aller Einrichtungen und MalRnahmgenlie
zum Schutz vor Risiken, djenit dem voriibergehenden oder dauernden, durch Kinait,
Unfall, Alter oder Arbeitslosigkeit bedingten Vestiwon Arbeitseinkommenverbunden
sind sowie,mit dem Tod des Ernéhrer@&Ehepartner oder Elterndder,mit unplanmafii-
gen Ausgaben im Falle von Krankheit, Mutterschdfinfall oder Tod" (Lam-
pert/Althammer 2007: 275).

Der Sozialfursorge liegt das Fursorgeprinzip zudeurDas bedeutet, dagsei Eintritt
eines Schadensfalles oder einer Notlage offentlisheh- oder/und Geldleistungen ohne
vorherige Beitragsleistungen des Betroffenen nacdlerePrifung der Bedurftigkeit ge-
wahrt“ werden (Lampert/Althammer 2007:279). Lampert urith#mmer betonen diesbe-
zuglich, dass das Fursorgeprinzffir entwickelte Gesellschaften [...] wegen der Unbe-
stimmtheit der Leistungen, wegen der NotwendigleiBedurftigkeitsprifung und wegen
des Fremdhilfecharakters der Leistungen Uberwiegdsacein unzulangliches Prinzip sozi-
aler Sicherung angesehemtird (Lampert/Althammer 2007:279,280). Es bestetiaher
vorwiegend Mischformen bestehend aus VersicheruiMgssorgungs- und Fursorgeprinzip
(Lampert/Althammer 2007:277). Lampert und Althamreeklaren, dassdas Versiche-
rungsprinzip auf dem statistischen Gesetz der gnoRahlen’ [basiert,] d.h. dass der im
Einzelfall nicht vorhersehbare Risikoeintritt undrchicht vorher bestimmbare Bedarf an
Mitteln fur eine grof3ere Gesamtheit der von glertigan Risiken Betroffenen zu kalku-
lierbaren GroRen werden{Lampert/Althammer 2007:277), wahrend im Rahmes \d&r-
sorgungsprinzips,Leistungsanspriiche nicht aufgrund von Beitragsmalgen, sondern
aufgrund anderer Voraussetzungen, insbes. Leistufigeden Staat (Dienstleistungen als
Beamte, Wehrdienst¥estehen (Lampert/Althammer 2007:279).

Unter Sach- und Dienstleistungen werdgalte Leistungen im Rahmen sozialer Siche-
rungssysteme, die nicht Geldleistungen sjn@rstanden (Lampert/Althammer 2007:282).
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Die in dieser Dimension zu beantwortenden FragergerdBeantwortung Aufschluss tber

den Charakter der Dimension geben wird, lautenfegt:

1. Welche Formen der sozialen Sicherung sind vorheh&eziale Sicherung im Fall von
Alter, Tod und Invaliditat, Arbeitslosigkeit, Krahkit, Arbeitsunfall und/oder Arbeits-

3.

unfahigkeit aus familidren Grinden (Mutterschaftflegeurlaub) (Kaufmann
2003:47,48)7?

a.

C.
d.

Zuganglichkeit: Werden die MalRnahmen zur sozialiehe8ung erwerbsabhangig

oder unabhangig von der Erwerbstétigkeit gewahrt?

. Ausmal3: Ist der Umfang der Sozialleistungen bedadstiert oder einkommens-

bezogen?
Handelt es sich um verpflichtende oder freiwilligalinahmen?

Sind die Malinahmen beitragsfrei oder beitragspftiéh

Sind SozialfiirsorgemaRnahmen im Fall von Einkommenst vorhandeft (Kauf-
mann 2003:52,53)7?

a.

Zuganglichkeit: Welche Kriterien sind fur die Gewding von Sozialfirsorge aus-
schlaggebend? Wie wirken sich diese auf die Zuggtmgit der Sozialfursorge-
mal3nahmen aus? Richten sich die Mallinhahmen vorvdegerdie einkommens-

schwachsten oder auch an weniger einkommensschwarkenen?

. Ausmalf3: Wovon ist das Ausmald der monetadren SomaklijemalRnahmen abhén-

gig?

Werden kostenfreie oder grofdtenteils staatlich rgleie Sach- und Dienstleistungen

in der Gesundheitsversorgung, im Bildungsbereicd im Wohnbereich gewahrt
(Kaufmann 2003:49)?

3.3 Dimension Il — Soziale Schichtung

Dimension Il untersuchidie Wirkungen von Sozialpolitik auf die sozialen®ttung und
damit auf die gesellschaftliche Machtverteilur{gculawik 2005:5).

Lampert und Althammer erklaren, dass SozialpolitikIfaltige 6konomische, soziale,
gesundheitliche und politische Wirkungegéneriert (Lampert/Althammer 2007:503). Die

Wirkungen der Sozialpolitik kdnnen in einzelwirtsftiche, gesamtwirtschaftliche und

gesellschaftliche Wirkungen unterteilt werden, wictieh einzelwirtschaftliche Wirkungen

auf Individuen und Privathaushalte sowie auf Urdbmen und gesamtwirtschaftliche

% Die Untersuchung der SozialfirsorgemaRnahmen Hisichsich auf monetére Leistungen, da die Inklusi-
on aller vorhandenen sozialen Dienste den Rahmefrdeit sprengen wirde.

22



Wirkungen auf die Konjunktur, das Wachstum, die t8dinaftsstruktur und die Verteilung
beziehen. Als gesellschaftliche Wirkungen nennempert und Althammer sozialen Frie-
den und soziale Gerechtigkeit (Lampert/Althammed72605). Durch Umverteilung kann
.S0ziale Gerechtigkeit im Sinne gleichmaRigerer teung der Einkommen‘gefordert
werden (Lampert/Althammer 2007:517), wodurch diei&8politik zur,,Verringerung von
Schichten- und Klassenunterschiedé&eitragen kann (Lampert/Althammer 2007:520).
Dimension 1l soll folglich den Einfluss der in Dim&on | erlauterten Sozialmaf3nah-
men auf das Verhaltnis der sozialen Schicttantereinander in den jeweiligen Gesell-
schaften verdeutlichen. Je nagh der Sozialleistungen resultieren unterschiedliche Wir-
kungen auf die soziale Schichtung. Die UbergeosdRedge lautet daher: Inwieweit tragen
die Sozialmal3Bhahmen zur Bevorzugung oder Benaichueg bestimmter sozialer Schich-
ten bzw. zur Gleichberechtigung und Solidaritdtsohien den sozialen Schichten bei?
a. Sind die SozialmaBnahmen universell oder selektiv, richten sie sich an alle
Birger oder an bestimmte Berufsgruppen bzw. Einkensklassen?
b. Sind die Beitragsraten der Malinahmen flr alle Blgigich oder je nach Berufs-
gruppe verschieden?
c. Sind Instrumente zur Umverteilung vorhanden?
d. Inwiefern tragen diese Instrumente zur Einkommenartailung bei? (Vergleich
der Gini-Indize&’)

3.4 Dimension Il — Verhaltnis zwischen Staat, Marktduramilie

Dimension Il widmet sich der Rollenverteilung zelen Staat, Markt und Familie hin-

sichtlich der Bereitstellung sozialer Leistungerd ubienste. Es sollen folgende Fragen

beantwortet werden:

1. Wer Uberwiegt in der Bereitstellung von Sozialmdftnen? Der Staat, der Markt oder
die Familie?

2. Wie werden Sozialleistungen finanziert? Durch d&xa& den Markt oder die Familie?

3. Wird die Rolle bzw. der Zusammenhalt der Familiteidflich geférdert (bspw. durch

22 Unter einer sozialen Schicht werden Gesellschitijtieder verstandendenen in etwa ein gleicher sozia-
ler Status und damit ein gleiches soziales Prestiggemessen wird(Gabler 2011d). Vor allem je nach Bil-
dung, Beruf und Einkommen kénnen die Gesellschatigfieder verschiedenen Schichten zugeordnet wer-
den, wobei generell zwischen Unter-, Mittel- unde@izhicht unterschieden wird. Zwischen den Schichte
ist soziale Mobilitdt mdglich (Gabler 2011d).

% Der Gini-Index misst, inwiefern das AusmaR derkBimmensverteilung (bzw. in manchen Fallen die Ver-
teilung der Konsumausgaben) unter Individuen odaudHalten innerhalb eines Wirtschaftssystems von
einer vollig gleichmafigen Verteilung abweicht. Bmi-Index von 0 % entspricht einer vélligen Gleieit,
wahrend ein Index von 100 % vollige Ungleichheitstiallt (WB 2011).
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familienspezifische MalRnahmen oder die ForderursgyZlesammenlebens der Eltern

mit den erwachsenen Kindern)?

3.5 Dimension IV — Stellenwert der Sozialpolitik

Dimension IV Uberprift den Stellenwert der Sozistgoin den vier ausgewdahlten Lan-
dern. Das Modellkriterium besagt, dass die Sozidiban allen vier Landern der Wirt-
schaftpolitik untergeordnet wird, wodurch der StelWert der Sozialpolitik als niedrig ein-
gestuft werden kann (Holliday 2000:710, Hollidayifiig 2003b:173).

Es muss betont werden, dass eine Unterordnung oEalfolitik unter die Wirt-
schaftspolitik das Prinzip der Ordnungskonformitér Sozialpolitik?, welches bei der
Umsetzung sozialpolitischer Ziele befolgt werdenitso vernachlassigen wirde (Lam-
pert/Althammer 2007:488). Dem Prinzip liegt dieskathe zugrunde, dagkeilordnungen
einer Gesellschaft — insbes. die Staatsordnung\Wdiéschafts- und die Sozialordnung —
sowie die auf die Gestaltung dieser Teilordnungerichteten Politikbereiche, z.B. die
Wirtschaftspolitik und die Sozialpolitik, [...] intpendent“sind, weshalhdie Forde-
rung nach der System- oder OrdnungskonformitatQterialpolitik erhoben‘wird (Lam-
pert/Althammer 2007:491). Lampert und Althammeroben, dassdie Wirtschaftsord-
nung und die Sozialordnung Subsysteme der Gesafisocldnung sind, die logisch auf
derselben Ebene angesiedelt und sozusagen ,gleattiegt’ sind“ (Lampert/Althammer
2007:491,492). Das bedeutet, dadi® Sozialordnung und die Sozialpolitik [...] konfor
zum Leitbild der Wirtschaftsordnung ausgestalteter [missen], [und] auch umgekehrt
die Wirtschaftsordnung und die Wirtschaftspolitdnform zum Leitbild der Sozialord-
nung“ (Lampert/Althammer 2007:492). Beide Ordnungenesglllen obersten Zielen und
Prinzipien der Gesellschaftsordnung entsprech@@mpert/Althammer 2007:492).

Die Uberpriifung des Stellenwertes der Sozialpolitikd anhand des Anteils der 6ffentli-
chen Ausgaben fur Sozialpolitik, gemessen an deanthithen Gesamtausgaben, im Jahr
2010 durchgefuhrt. Die sozialpolitischen Bereiotheren offentliche Ausgaben untersucht
werden, umfassen den Bereich der sozialen Sichedarg Gesundheits-, Bildungs- und
Wohnbereich. Zuséatzlich wird zur Uberpriufung desli8hwerts der Sozialpolitik das
Ausmald der Umverteilung, gemessen anhand des @ilak] herangezogen. Als Mal3stab

24 7u den Prinzipien, die bei der Umsetzung sozialisclier Ziele befolgt werden sollten, zéhlen auBerd
,das Solidaritatsprinzip, das Subsidiaritatsprinzigas Sozialstaatsprinzip, das Prinzip der Sellvaivsvor-
tung [und] das Prinzip sozialer Selbstverwaltun@ampert/Althammer 2007:488).
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wurde das Jahr 2010 gewahlt, da die aktuellsteerDbéziglich der 6ffentlichen Ausga-
ben und der Gini-Indizes fur alle vier Lander aessélben Datenbank aus dem Jahr 2010

stammen.
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TEIL 1l: ANALYSE DER DIMENSIONEN

4 Dimension | — Qualitat der sozialen Rechte

4.1 Einleitung

Dimension | widmet sich der Qualitat der sozialeecRe. Um die Qualitat der sozialen
Rechte und in weiterer Folge das jewellige landezgizche Modellkriterium Gberprifen
zu koénnen, werden zunéchst die vorhandenen Foreresodialen Sicherung in jedem der
vier Lander vor dem Hintergrund der zu beantworgendrage 1 Uberprift. Es wird auf die
Alterssicherung, die soziale Sicherung im Fall Vabeitslosigkeit, Arbeitsunfall, Krank-
heit und Arbeitsunfahigkeit aus familidren Grunddtutterschaft, Pflegeurlaub) einge-
gangen. AnschlieRend werden in Anlehnung an Fragpestehende Sozialfirsorgemal3-
nahmen bei Einkommensarmut untersucht, wobei jevailischen allgemeinen Mal3nah-
men der Sozialfiirsorge und speziellen MaRnahmerGasundheits-, Bildung$ und
Wohnbereich unterschieden wird.

Die Messung der Qualitat der sozialen Rechte drfdigch die Untersuchung der
Formen der sozialen Sicherung und der Sozialfuesoefnahmen hinsichtlich ihres Aus-
maRes und ihrer Zuganglichkeit. Im Rahmen der Uliéupg der Zuganglichkeit der So-
zialfirsorgemaRnahmen werden die Einkommensgréfiziar Manahmen mit ausge-
wahlten Mal3stdben, wie dem monatlichen Mindestlmther dem geringsten branchenspe-
zifischen Monatsgehalt, verglichen. Liegen die Bmknensgrenzen unter den jeweils ge-
wahlten Mal3stdben, deutet dies darauf hin, dabsdg&gcMal3inahmen an die Einkommens-
schwéchsten richten. Befinden sich die Grenzenhaltfeider Mal3stabe, sind die Mal3nah-
men auch fir weniger Einkommensschwache zuganginchrichten sich daher an eine
grolRere Zielgruppe. Auf diese Weise kénnen die émela und 1b sowie 2a und 2b beant-
wortet werden. Zur Beantwortung der Frage 3 wird Amschluss auf subventionierte
Dienste im Gesundheits-, Bildungs- und Wohnberadoigegangen, bevor in je einem
Zwischenfazit pro Land das jeweilige landerspegifes Modellkriterium erneut aufgegrif-
fen wird und die wichtigsten Erkenntnisse zur Qéalder sozialen Rechte analysiert und

tabellarisch dargestellt werden.

% Die Analyse der SozialfiirsorgemaRnahmen im Bildbegeich beschrankt sich jeweils auf die Vorschul-
und Pflichtschulbildung, da Uberpriuft werden sol, der Zugang zu den grundlegendsten Bildungsebenen
fur alle Einkommensklassen sichergestellt wird.

% Wenn die Einkommensgrenzen von den jeweiligen Bigonicht angegeben werden, beschrénkt sich die
Messung auf die Analyse der restlichen Bedurftitgkeiterien.
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4.2 Hong Kong

4.2.1 Einleitung

In Hong Kong leben ca. 7,1 Mio. Menschen auf 1.R6%2. Das entspricht einer Bevolke-
rungsdichte von ca. 7.139 Menschen pro km2. Dieehsbrwartung der Bevélkerung
liegt bei 83 Jahren und ca. 12,8 % der Bevolkersing Gber 65 Jahre alt. Im Jahr 2010
betrug das Bruttoinlandsprodukt (BIP) USD 325 MPPP) und das Wirtschaftswachstum
6,8 %2 (EIP 2011a, El 2011a). Hong Kong kennzeichnet sigtth ein vorwiegend be-
durftigkeitsorientiertes, beitragsfreies Systemsterialen Sicherung.

Die Qualitat der sozialen Rechte in Hong Kongasit IModell durch minimale soziale
Rechte und eine geringe Erweiterung derselben ktaaisiert (Holliday 2000:710, Holli-
day/Wilding 2003b:173).

4.2.2 Alter, Tod und Invaliditat

Im Jahr 2000 wurde als Reaktion auf die niedrigbu®enrate, die steigende Lebenser-
wartung und die daraus resultierende rasch alteBed@lkerung ein verpflichtendes, pri-
vat verwaltetes und voll abgesichertes Beitragsgysals Pensionsvorsorge fur die er-
werbstatige Bevolkerung Hong Kongs eingefiihrt, dandatory Provident Furfd (MPF)
(MPFA 2011a).

Das Pensionsvorsorgesystem richtet sich an Ervéitpst die mindestens 60 Tage
teil- oder vollzeitbeschéftigt sind und die Beitseate betragt 10 ¥ des monatlichen Ein-
kommeng!, bezogen auf die Gesamtheit aller BeZ&i@elPF 2011d, MPFA 2011e). Zu-
satzlich zum Pflichtbeitrag dirfen freiwillige Beige geleistet werden (MPFA 2011e). Fir
das Gast- und Baugewerbe sind eigene ProgrammenamgteMPF Industry Schemé&s

%" Es handelt sich hierbei um die Lebenserwartung3siurt. Im weiteren Verlauf der Arbeit wird stelie
Lebenserwartung bei Geburt angegeben.

8 Eine Ubersicht der allgemeinen Daten findet sicArihang 1.

% Da fir diese Arbeit vorwiegend englischsprachigenBrquellen herangezogen worden sind, werden bei
der Erstnennung stets die englischen BezeichnudgenSozialmalRinahmen, Gesetze, Verordnungen und
Behodrden angegeben (auch bei Verwendung chinesisediee koreanischer Quellen). Hinsichtlich der engl
schen Schreibweise (amerikanisch oder britisch)l yjeine Form beibehalten, die von der jeweiligenIi@ue
verwendet wurde.

%0 Arbeitnehmer und Arbeitgeber zahlen jeweils 5 %dém MPF ein (MPFA 2011e).

%1 Bei Bezugnahme auf das Einkommen ist im weitereriauf dieser Arbeit stets das Bruttoeinkommen
gemeint.

32 Bei einer Einkommenshohe iiber HKD 20.000 mona#icil die Beitrage mit HKD 1.000 fiir Arbeitgeber
und Arbeitnehmer gedeckelt. Fur selbstéandig Erweétige liegt die Deckelung bei HKD 20.000 monatlich
bzw. HKD 240.000 jahrlich (MPFA 2011e).

% Die anderen Programme sind vorwiegevidster Trust Schemeslenen verschiedene Arbeitgeber und
deren Arbeitnehmer beitreten kénnen, solameployer-sponsored Scherm{&PFA 2011h).
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vorhanden, da diese Arbeithehmer in der Regel veerats 60 Tage durchgehend beschéf-
tigt sind. Die Beitragshohe ist ebenfalls einkomeadshé&ngig und liegt derzeit bei Vertra-
gen auf Tagesbasis zwischen HKD* nd HKD 60° (MPFA 2011g).

Uber den MPF werden keine lebenslangen monatliéersionszahlungen gewahrt,
sondern der angesammelte Betrag kann im Alter vwdahren als Einmalbetrag bean-
sprucht werden, ausgenommen folgender Umstandejrkevorzeitige Auszahlung erlau-
ben: Frihpension im Alter von 60 Jahren, dauertaiftégration, Tod, Invaliditat oder der
Umstand, dass sich ein geringerer Betrag als HKD®am Pensionskonto befindet, zu-
satzlich seit zwolf Monaten keine Beitragszahlungeteistet worden sind und auf3erdem
in naher Zukunft keine Absicht besteht, eine Ensgitigkeit aufzunehmen (MPFA 2011f).

4.2.3 Arbeitslosigkeit

Soziale Sicherung im Fall von Arbeitslosigkeit wiadliglich Giber Sozialfirsorgemal3nah-

men gewahrleist&t

4.2.4 Arbeitsunfall

Gegen das Risiko der Arbeitsunfahigkeit aufgrumeegiArbeitsunfalls sind Arbeithehmer
in Hong Kong durch dieEmployees’ Compensation Ordinance (EGQ§@ketzlich abgesi-
chert (LD 2011b).

Der Arbeitgeber ist verpflichtet, eine Unfallvedse&zung abzuschliel3en, sobald ein Ar-
beitnehmer angestellt wird (LD 2011b:21). Arbeitmeln werden zu Lasten des Arbeitge-
bers bei Arbeitsunfallen und Berufskrankheiten, dietemporéarer oder dauerhafter Ar-
beitsunfahigkeit oder zum Tode fiihren, entschadiig. Leistungen umfassen die Uber-
nahme medizinischer Kosten in einer Héhe von malxkkd 280 taglich und der Kosten
fur Prothesen bzw. chirurgische Hilfsmittel in eiédhe von maximal HKD 33.000 fur
die Anpassung und maximal HKD 100.000 fur etwaigp&taturen bis zu zehn Jahre nach
der Anpassung (LD 2011b:10-16). Das Ausmal3 dercBatigungszahlungen fir dauer-
hafte Arbeitsunfahigkeit sowie fir die Hinterbligle® im Todesfall des Arbeitnehmers
wird je nach Alter und Monatsgehalt des Arbeitnetsierechnet. Es betragt im Todesfall
mindestens HKD 310.000 und bei dauerhafter Arbefthigkeit mindestens

% Eine Kurstabelle des Hong Kong Dollar (HKD), Sipga Dollar (SGD), Siidkoreanischen Won (KRW)
und des Neuen Taiwan Dollar (TWD) im Vergleich zEoro (EUR) findet sich in Anhang 2.

% Der Beitrag wird ebenfalls zwischen ArbeitnehmerduArbeitgeber zu gleichen Teilen aufgeteilt
(MPFA 2011g).

% Siehe Kapitel 4.2.7.
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HKD 352.000 (LD 2011b:10,11). Die Entschadigungézagpen bei temporarer Arbeitsun-
fahigkeit sind ebenfalls gehaltsabhéngig und wendemodisch ausbezahlt. Den Hinter-
bliebenen werden arztliche Behandlungskosten, idielén Verstorbenen getatigt wurden,
und Begrabniskosten in einer Hohe von maximal HKDBO erstattet. Falls aufgrund
einer permanenten Arbeitsunfahigkeit stdndige Betng durch eine andere Person beno-
tigt wird, tragt der Arbeitgeber die Kosten bisi2kD 422.000 (LD 2011b:10-16).

4.2.5 Krankheit

Im Fall einer Erkrankung und daraus resultiereriidreitsunfahigkeit steht dem Arbeit-
nehmer die Auszahlung von Krankengeld zu. Dieglisth dieEmployment Ordinance
gesetzlich geregelt (LD 2011d).

Der Arbeitgeber ist unter den Bedingungen, dasKdankenstand des Arbeitnehmers
nicht weniger als vier aufeinanderfolgende Fagetragt, der Krankenstand &rztlich besta-
tigt wurde und der Arbeithehmer geniigend Krankewsttge akkumulieit hat, ver-
pflichtet, Krankengeld auszuzahlen. Die Hohe deanKengeldes entspricht des durch-
schnittlichen taglichen Gehalts, bezogen auf zWtihate vor dem Krankenstand bzw. bei

kirzerer Beschaftigung bezogen auf den jeweiligeitraum (LD 2011d).

4.2.6 Arbeitsunfahigkeit aus familiaren Grinden

Im Fall einer Schwangerschatft ist der Mutterschiiirch dieEmployment Ordinancge-
setzlich geregelt (LD 2011e).

Eine Arbeitnehmerin darf zehn durchgehende Wocheritdvschaftsurlaub in An-
spruch nehmen. Mutterschaftsgeld kann unter deinBadg bezogen werden, dass die
Arbeitnehmerin mindestens 40 Wochen durchgehendhBéisgt gewesen ist. Aul3erdem
muss sie den Arbeitgeber nach Feststellung der &uofpevschaft bspw. mittels arztlicher
Bestatigung daruber informiert haben. Falls vomekdeber eine arztliche Bescheinigung
Uber den Geburtstermin verlangt wird, muss einehgoVorgezeigt werden. Die HOohe des
taglichen Mutterschaftsgeldes betrggtdes durchschnittlichen taglichen Gehalts, wobei
die letzten zwo6lf Monate vor dem ersten Tag destétsithutzes als Berechnungszeitraum
dienen. Die Gelder werden vom Arbeitgeber ausgégabl 2011e).

37 Ausgenommen sind Untersuchungen wegen einer Scfessahaft oder einer Fehlgeburt (LD 2011d).

% Akkumulation bedeutet in diesem Fall, dass demefnehmer wahrend der ersten zwélf Beschaftigungs-
monate zwei Krankenstandstage pro Monat gewahidemeund vier Krankenstandstage fir jeden darauffol-
genden Monat. Maximal kdnnen 120 bezahlte Krankewistage akkumuliert werden (LD 2011d).
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4.2.7 SozialfirsorgemalRnahmen bei Einkommensarmut

Die Sozialfirsorgemal3nahmen werden hinsichtlicesikusmal3es und ihrer Zuganglich-
keit untersucht. Als Mal3stab zur Analyse der Zugiéhkeit werden der monatliche Min-
destlohn und das geringste branchenspezifische thuobrea Einkommen herangezogen.
Anhand der Einkommensgrenzen der MalRnahmen wirdwlignglichkeit in Relation zu
den gewdahlten Mal3stdben gemessen.

Der gesetzliche Mindestlohn betragt in Hong Kongzdi monatlich HKD 5.41¥
(ca. EUR 493). Diese Regelung, deren gesetzlichadiage dieMinimum Wage Ordinan-
cebildet, ist seit 1. Mai 2011 in Kraft. Der recltli geregelte Mindestlohn gilt fir alle Ar-
beitnehmer unabhangig von der Art des ArbeitsvgstrAusgenommen sind Personen, auf
die die Employment Ordinancaicht zutrifft*> und Hausangestellte, die kostenfrei im
Haushalt ihrer Arbeitgeber wohnen (Géartner, Chaufégc.) (LD 2011a:2,5).

Das geringste branchenspezifische Monatseinkomstamizweiten Quartal des Jah-
res 2011 mit HKD 8.500 (ca. EUR 773) in der Einaeldkels-, Beherbergungs- und Gast-
ronomie-Branche verzeichnet wordeCSD 2011:63).

Allgemeine MaRRnahmen

In Bezug auf die Zugénglichkeit und das AusmalRSteralfirsorgemalinahmen werden in
weiterer Folge die flr diese Arbeit relevantesteistenzsichernden finanziellen Unterstit-
zungsprogramme analysiert. Dazu zahlen @amprehensive Social Security Assistance
(CSSA) Schemaeavelches mit denBSupport for Self-reliance (SFS) Schewseknipft ist,
und dasSocial Security Allowance (SSA) Schg®®@/D 2011a). Ende Juli 2011 lag die
Zahl der CSSA-Falle bei 281.059 und die Zahl deA-&S8lle bei 646.738 (SWD 2011d).

Die Comprehensive Social Security Assistance (C®8&pricht einer Einkommens-
erganzung zur Deckung der Grundbedurfnisse. DigpArhiskriterien umfassen eine Ein-
kommens- und Vermdgensprufung und die Empfangesemimindestens sieben Jahre in
Hong Kong wohnhaft sein (wobei Ausnahmen moglietdsi(SWD 200i:2,3). Bezlglich

des Einkommens gelten folgende Regelung&he applicant and his/her family will be

%9 Der monatliche Mindestlohn Hong Kongs ist anhaed gesetzlichen Stundensatzes und der durchschnitt-
lichen Arbeitszeit im Jahr 2011 eigens berechnatew. Der Stundensatz betragt seit 1. Mai 2011 28D
und die durchschnittliche Arbeitszeit, bezogen alg Sektoren, betrug im zweiten Quartal des Jahodd

(d.h. von April bis Juni) 45 Stunden pro Woche (2011a:2, CSD 2011:60,61).

“0Dazu zahlen Familienmitglieder, die im selben Huliswie der Arbeitgeber wohnen, Arbeitnehmer, die
aul3erhalb Hong Kongs tatig sind, sowie bestimmudebge und auszubildende Personen (LD 2011c).

“!Im Gegensatz dazu betrug das durchschnittlicheattiohe Einkommen bezogen auf alle erwerbstatigen
Personen im zweiten Quartal des Jahres 2011 HK@IDAYca. EUR 1000) (CSD 2011:62).
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eligible for CSSA if their total assessable montidysehold income is insufficient to meet
their total monthly needs as recognized under tlee®e” (SWD 2011e:6). Die Einkom-
mensgrenzen werden folglich nicht ausdriicklich gegefi?. Anhand von Beispielen, die
die Errechnung der Hohe der CSSA verdeutlicherespliird jedoch ersichtlich, dass es
sich bei CSSA-Empfangern durchwegs um Personen bhwe mit sehr geringem Ein-
kommen handelt (CSSA 2011i:31-37). Es gibt keingeRengen beziiglich der maximalen

Dauer, sondern kontinuierlich anspruchsberechigt@fanger werden fallweise von Sozi-

alarbeitern tberprifff. Kérperlich gesunde Personen zwischen 15 und Bedamiissen

zusatzliche Bedingungen zum Erhalt einer CSSA Beibifillen:

o Korperlich gesunde Person erhalten CSSA, wenn sigriand der Betreuung von
Kleinkindern, alteren oder behinderten Familientretdern oder aufgrund der Absol-
vierung eines Studiums arbeitsunfahig ist.

» Die Anspruchsberechtigung besteht auch dann, wemnkérperlich gesunde Person
mindestens 120 Stunden im Monat beschétftigt istmmtlestens HKD 1.685 monat-
lich verdient.

* Bei Arbeitslosigkeit und einem Einkommen unter HKIB8S5 ist die Teilnahme am
Support for Self-reliance Schemeur aktiven Stellensuche verpflichtend
(SWD 2011e:6).

Die Hohe der regularen CSSA liegt derzeit je na@tpérlichem Zustand, Alter und Fami-
lienzusammensetzung des Empfangers zwischen HKED udd HKD 4.900 monatlich
(SWD 2011e:14). Zusatzliche Beihilfen, d.h. ergamee Zahlungen und spezielle Zu-
schissel(ong-term Supplement, Single Parent Supplementn@mity Living Supplement,
TransportSupplementind Special Grantskénnen unter bestimmten Umstanden gewahrt
werden (SWD 2011e:15-26). Von allen 478.562 CSSAstamgern des Jahres 2009 erhielt
mit 53,0 % der Grol3teil eine Beihilfe aufgrund ooshem Alter. 12,7 % erhielten die Bei-
hilfe als Alleinerzieher und 11,5 % aufgrund vorbgitslosigkeit (SWD 2009:14).

Das Support for Self-reliance (SFS) Schenabtet sich an korperlich gesunde CSSA
Empfanger, die arbeitslos oder nicht vollzeitbefitghtd sind, und umfasst daéctive
Employment Assistance (AEA) Programuaessintegrated Employment Assistance Scheme
(IEAS),dasCommunity Work Programmand Disregarded EarningsUber AEA und IEAS

“2Die Vermogensgrenzen liegen zwischen HKD 15.508 HKD 126.000 je nach Alter, kérperlichem Zu-
stand und Familienzusammensetzung des Empfangargirte zweikopfige Familie bestehend aus korper-
lich gesunden Erwachsenen und Kindern liegt diesmze bspw. bei HKD 31.000 (SWD 200i:4,5).

“3 Informationen zur Dauer laut personlicher Anfragedas SWD per e-Mail vom 28.8.2011.
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wird kundenspezifische Arbeitsvermittlung angeboterd im Rahmen de€ommunity
Work Programmaniussen Empfanger drei Tage oder 24 Stunden wddeparallel zur
Stellensuche Gemeinwesensarbeit zur Férderung elbst@rtrauens und der Arbeitsrou-
tine sowie zur Vorbereitung auf die Wiedereinglieohg in den Arbeitsmarkt leisten (SWD
2011e:7,8)Disregarded Earningsind vernachlassigbare Einklnfte, die bei Empfangern,
die bereits langer als zwei Monate CSSA erhaltabetiicksichtigt bleiben. Das bedeutet,
dass sich das erste Monatsgehalt einer neuen Estéggkeit bis maximal HKD 2.500
monatlich nicht auf die Bestimmung der Hohe der £&8swirkt. Die CSSA-Empfanger
sollen dadurch zur Stellensuche ermutigt werden. bdavu, erwerbstétig zu bleiben
(SWD 2011e:28).

Diesen Programmen liegt das sogenanmbek-First Prinzip zugrunde. Das bedeutet,
dass Unterstlitzungen nur als temporare Mal3nahrstaden werden dirfen. Die Beihil-
feempfanger sind verpflichtet, mit Hilfe von Arbeprogrammen eine Anstellung zu finden,
um die personliche und familiare Abhangigkeit vdieitlichen Geldern zu reduzieren und
eigenstandig zu werden (SWD 2011g:5).

Das Social Security Allowance (SSA) Schagewéahrt schwer behinderten Personen
und Personen uber 65 Jahren eine monatliche Beihith spezielle Bedurfnisse zu decken.
Diese Personen mussen Einwohner Hong Kongs saifendkeine andere Beihilfe dessel-
ben Programms erhalten bzw. CSSA. Die Leistungerdgin sich inNormal Disability
Allowance, Higher Disability Allowance, Normal Oitje Allowanceind Higher Old Age
Allowance Abgesehen von dé&tormal Old Age Allowancealie sich an Personen zwischen
65 und 69 Jahren richtet, sind die Beihilfen nicbturftigkeitsorientiert. Behinderungen
missen u.a. bescheinigt sein und fur mindesterns $d¢onate anhalten. Zusatzlich kénnen
Beforderungszuschisse ausgezahlt werden (SWD 20Dié)Einkommensgrenzen flr
Normal Old Age Allowanckegen bei HKD 6.450 flr Einzelpersonen und HKD11® fur
Ehepaar®. Die Hohe der Beihilfen liegt zwischen HKD 1.038duHKD 2.650 monatlich
je nach Art der Beihilfe (SWD 2011c). Es gibt ausidiesem Fall keine Regelungen be-
zuglich einer maximalen Bezugsdauer, sondern koititich anspruchsberechtigte Emp-

fanger werden fallweise von Sozialarbeitern tibetptii

Besondere Aufmerksamkeit soll auRerdem dem kurgliegefiihrten und zeitlich begrenz-
ten “Scheme $6,000"gewidmet werden. Von 28. August 2011 bis 31. DdmmP012

“4 Die Vermogensgrenze liegt bei HKD 177.000 fiir Eipersonen und bei HKD 267.000 fiir Ehepaare
(SWD 2011c).
“ Siehe FuRnote 43.
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kénnen alle Personen, die Inhaber einer gulltigemg Kong Permanent Identity Card
(HKPIC) und uber 18 Jahre alt sind, bei Banken unditierg Kong Postim einen Betrag
von HKD 6.000 ansuchen, der bis 31. Marz 2012 asgewird. Durch diese Malihahme
soll der Wohlstand der Bevdlkerung gefordert werfl GOV 2011a). Vorteilhaft fir die
Begunstigten ist, dass diese Summe bei Bewerbufigeiffentliche Wohnungen, die be-
durftigkeitsorientiert vergeben werden, nicht aiskiémmen gilt (HA 2011a).

Bei Einkommensarmut kdnnen auRerdem die MPF-Beaiteitassen werden. Dies gilt
bei einem monatlichen Einkommen unter HKD 5.000Q. $&€lbstandig Erwerbstétige liegt
die Untergrenze ebenfalls bei HKD 5.000 monatligtv.boei HKD 60.000 jahrlich (MPFA
2011e). Arbeiter des Gast- und Baugewerbes sinmalgebefreit, wenn sie weniger als
HKD 160 taglich verdienen (MPFA 20119).

Spezielle MaRnahmen im Gesundheitsbereich

Im Gesundheitsbereich sollen Malinahmen analysiertlen, die einkommensschwachen
Personen den Zugang zur Gesundheitsversorgungrsiéh&zu zahlen der Gebihrenerlass
in offentlichen Spitalern und Kliniken, d&amaritarian Fundsowie detCommunity Care
Fund

In 6ffentlichen Spitalern dedospital Authority® werden CSSA-Empfangern die Kon-
sultationsgebihren erlassen. Fir einkommensschwehsonen, chronisch Kranke und
altere Personen, die keine CSSA-Empfanger sinddimdosten fur die Gesundheitsver-
sorgung im o6ffentlichen Sektor nicht aufbringen kén, besteht die Moglichkeit, bei den
Medical Social Services Uniter offentlicher Spitaler und Kliniken oder bendategra-
ted Family Services Centres (IFS@gw. denFamily and Child Protective Services Units
(FCPSUs)desSocial Welfare Department (SWDjn eine Reduktion der Gebihren anzu-
suchen. Dies ist mit einer Bedurftigkeitsprifungbeanden. Das monatliche Haushaltsein-
kommen darf nicht mehr als 75 % dbkedian Monthly Domestic Household Income
(MMDHI)*, bezogen auf die HaushaltsgroRe, betrdgémas bedeutet, dass das monatli-
che Haushaltseinkommen eines Zwei-Personen-Hasdlnatker HKD 10.950 liegen muss.

Wenn das monatliche Haushaltseinkommen wenigestaté des MMDHI betragt und die

6 Auf die Hospital Authoritywird in Kapitel 6.2.4 naher eingegangen.

" Das MMDHI (durchschnittliche monatliche Haushatikemmen) liegt derzeit bei HKD 14.600 fiir einen
Zwei-Personen-Haushalt (Stand: 1. Quartal 2011)JR®2011h).

“8 Die Vermogensgrenzen sind im Gegensatz dazu fremz&n und steigen mit der Anzahl der alteren, d.h.
der Uber 65-Jahrigen, Haushaltsmitglieder. Die @eliegt fir einen Zwei-Personen-Haushalt ohne ein
alteres Familienmitglied bei HKD 60.000, mit einéiteren Mitglied liegt die Grenze bei HKD 180.00fwb
mit zwei alteren Mitgliedern bei HKD 300.000 (HOSPA11h).
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Vermdgensgrenze nicht Gberschritten wird, kannEtéass der vollen Kosten in Betracht
gezogen werden. Personen, die die Bedurftigkeitsien nicht erfullen, aber dennoch um
Gebuhrenerlass ansuchen modchten und/oder missemerk@uch anhand anderer nicht-
finanzieller Faktoren gepruft werden, bspw. anhded Schwere der Erkrankung, einer
Behinderung, spezielle Ausgaben und anderer sofalkdoren (HOSPA 2011h).

Der Samaritarian Fundist ein gemeinnitziger Fonds, der durch SpendaatlEehe
Ruckvergutungen fur CSSA-Empfanger und staatlichgcBlusse finanziert wird. Er wird
von derHospital Authorityverwaltet und gewahrt bedurftigen Patienten dimfdette oder
teilweise Kostenerstattung fur privat zu bezahlentsdizinische Gerate, Technologien
oder Behandlungen, deren Kosten nicht durch Pflglgi@gren oder ambulante Konsultati-
onsgebuihren in offentlichen Spitalern und Klinikamgedeckt sind. In Ubereinstimmung
mit der Philosophie, dass niemandem aus finannigdginden medizinische Versorgung
verwehrt wird, unterstitzt der Fonds so weit wigghiah (HOSPA 2011g-1). Die Beihilfen
unterliegen einer Bewertung der finanziellen Lags Haushalf§ (HOSPA 2011g-2).

Personen, die sich in finanziellen Schwierigkeiberinden, werden durch débom-
munity Care FundCCF), einen Treuhandfonds, unterstitzt. Der CCF richigt vor al-
lem an jene, die durch das soziale Sicherungsmadélenfund an jene, die zwar dadurch
geschutzt sind, sich jedoch in speziellen Situaiohefinden, die durch das soziale Netz
nicht abgedeckt sind. Von 2011 bis 2012 sollen Aghterstlitzungsprogramme eingefihrt
werden, darunter zwei medizinische Unterstitzuraggamme die von derHospital
Authority unter Aufsicht defood and Health Bureau (FHB)verwaltet werden. Das Pro-
gramm der ersten Phase, welches seit 1. August |201t] untersttitzt Patienten, die spe-
zielle selbst zu finanzierende Arzneimittel gegearzthome, die nicht vorSamaritarian
Fund abgedeckt werden, benétigen. Das Programm derneaw@hase, welches Anfang
2012 beginnen wird, soll bedtrftige Patienten, aliéggrund der Anspruchskriterien nicht
mehr vomSamaritarian Fundrersorgt werden kénnen, hinsichtlich speziellezrfgimittel
unterstitzen (HOSPA 2011i-1). Die Beihilfen unegkn jeweils einer Bewertung der fi-
nanziellen Lage des HaushaltéHOSPA 2011i-2).

Spezielle MaRnahmen im Bildungsbereich

Die finanziellen Unterstitzungsmafnahmen auf Varsalmd Pflichtschulebene umfassen
dasPre-Primary Education Voucher ScherfRREVS),das Kindergarten and Child Care

“9 Es werden keine Bediirftigkeitsgrenzen angegeb&8@A 2011g-2).
* Auf dasFood and Health Bureawird in Kapital 6.2.4 naher eingegangen.
*1 Es werden keine Bediirftigkeitsgrenzen angegeb&8@A 2011i-2).
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Centre Fee Remission Sche(@&FRS)sowie Finanzierungsprogramme auf Grund- und
Oberschulebene

Das Pre-Primary Education Voucher Schemgewahrt nicht-bedurftigkeitsorientierte
Zuschisse zu den Kinderbetreuungsgebiihren von geiiieigen Kindergarten fur Ein-
wohner Hong Kongs in Form von Gutscheinen. Die HidéeBeihilfe bzw. der Wert eines
Gutscheins betragt im Schuljahr 2011/12 HKD 16.[@00lich pro Schiler und wird direkt
an die Einrichtungen geleitet (SFAA 2011b). Wenesdi Beihilfen nicht ausreichen, um
die Gebuhren zu decken, kann zusatzlich unter destirftigkeitsorientiertefKindergar-
ten and Child Care Centre Fee Remission Scheme RSJ&™N Unterstitzung angesucht
werden. Die jahrliche Einkommensobergrefitiegt bei HKD 57.502. Das jahrliche ma-
ximale Ausmald der Beihilfen liegt im Jahr 2011/iR tlie halbtagige Betreuung bei
HKD 19.500 und fir die ganztagige Betreuung bei HKID500. Der maximale Zuschuss
fur Mahlzeiten im Rahmen der ganztatigen Betreubatgagt monatlich HKD 420 pro
Schuler. Je nach Einkommen wird die Differenz ziwest dem Wert des Gutscheins des
PEVS und dem jeweiligen maximalen Ausmal3 der Beillies KCFRS zur Ganze erlassen,
Zu 75 % oder zu 50 % (SFAA 2011c).

Die Finanzierungsprogramme auf Grund- und Oberstianlerichten sich an unver-
heiratete Einwohner Hong Kongs und unterliegenreBesltrftigkeitsprifung. Die jahrli-
che Einkommensobergrenze liegt bei HKD 57.502 uedPdogramme umfassen Zuschis-
se zu den Kosten fur Schulblcher, Fahrtkostenriateugangskosten und Prufungsgebih-
ren (SFAA 2011a).

Spezielle MaRnahmen im Wohnbereich

Im Wohnbereich kann um Beihilfen fur 6ffentliche dfivohnungen angesucht werden. Die
verschiedenen gefdrderten FinanzierungsmalRnahmdgigéntumswohnungen sind aller-
dings eingestellt wordéh(HA 2011h).

Uber dasRent Assistance Scheme (RR&)nen Personen, die voriibergehende finan-
zielle Schwierigkeiten haben, um eine Reduktion Mate ansuchen. Der Anspruch und
das Ausmald der Reduktion (25 % oder 50 %) sind raipdvom Haushaltseinkommen,

von der Relation zwischen dem Einkommen und dertédsawie vom Alter der Haus-

*2 Die Einkommensgrenzen werden anhand des jahrliefarshaltseinkommens und der Anzahl der Famili-
enmitglieder errechnet (SFAA 2011c).
%3 Um einkommensschwéchere Familien beim Erwerb vareffumswohnungen zu unterstiitzen, gab es
verschiedene Subventionsprogramme, darunteHdase Ownership Scheme (HO83s Tenants Purchase
Scheme (TP3)nd dasHome Assistance Loan Scheme (HA(t8) 2011p) Die Programme wurden jedoch
zwischen 2003 und 2006 Schritt fur Schritt aufgsdas(HA 2011q, HA 2011r, HA 20115s).
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haltsmitglieder (HA 20110). Die Einkommensgrenzesgen seit April 2011 zwischen
HKD 8.740 fur einen Ein-Personen-Haushalt und HKIB30 fur Haushalte ab zehn Per-
sonen*, wobei die Einkommensgrenzen fiir nicht-verwandémi&en etwas hoher sind
(HA 2011e). Im Jahr 2007 wurden die Kriterien adiéer im Allgemeinen gelockert, so-
dass bedurftige Personen leichter Unterstitzungrbelen konnen und dartber hinaus
wird allen Mietern eine mietfreie Periode von 14y@a ab Ubernahme einer neuen Woh-
nung gewahrt (HA 20110, HA 2011n).

4.2.8 Subventionierte Dienste im Gesundheits-, Bildungst Wohnbereich

Gesundheitsbereich

In Hong Kong kann subventionierte Gesundheitsvgrsty einerseits in Gesundheitszent-
ren und Kliniken de®epartment of Health (DH)n Anspruch genommen werden, ande-
rerseits in Offentlichen Einrichtungen ddospital Authority(HKGOV 2011d). Die Gebuh-
ren fur die medizinische Versorgung in den offehidéin Einrichtungen defospital Autho-
rity sind in drei Kategorien unterteilt:

« Offentliche Gebuhren fur Einwohner Hong Kongs, dilr.Inhaber eineHong Kong
Identity Card fir Kinder unter elf Jahren, die Einwohner Hongnlgs sind, und fir
andere bewilligte Personen

» Offentliche Gebuhren fir alle anderen Personen

* Private Gebuhren (HOSPA 2011))

Fur Einwohner Hong Kongs gelten die niedrigsten ibebn. Diese betragen fur eine all-
gemeine ambulante Konsultation HKD 45. Fir eingeatieine stationdre Aufnahme wer-
den einmalig HKD 50 Aufnahmegebihr und taglich HK@D Pflegegebuhr eingehoben.
Personen ohndong Kong Identity Cardbezahlen hingegen fir eine allgemeine ambulante
Konsultation HKD 215 bzw. fur eine allgemeine siatire Aufnahme HKD 3.300 téaglich.
Die Privatgebuhren liegen fir ambulante Konsultegio bei bis zu HKD 1.750 und fur
allgemeine stationare Aufnahmen bei bis zu HKD G.&@@lich (HOSPA 2011)).

* Fur Personen, die MPF-Beitrage leisten, sind digdnmensgrenzen hoher. Die Vermdgensgrenzen lie-
gen zwischen HKD 193.000 und HKD 636.000, wobeiHb@iishalten mit Senioren ab 60 Jahren diese Gren-
zen jeweils verdoppelt werden (HA 2011e).
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Bildungsbereich

Die neunjahrige kostenfreie Pflichtschulbildung asst die Grundschule und den ersten
Abschnitt der Oberschulé(imary und Junior Secondary EducatipnJedoch sind Schul-
bicher, Internetzugang und Prifungsgebihren saldgtanzieren (EDB 20119).

Wohnbereich

Der Bestand an offentlichen Wohnungen Hieusing Authority (HAY betragt derzeit in
etwa 720.000 Wohnungen, die ungefahr zwei Mio. Mbas beherbergen (HA 2011f).
Der Mietzins fur 6ffentliche Mietwohnungen kann guuind der Bereitstellung von pra-
mienfreiem Grund und Boden und infolge von Finanizpn des Staates fur die HA rela-
tiv niedrig gehalten werden (HA 2011n). Im Jahr @®@ar dieser durchschnittlich um das
4,5fache gunstiger als jener fur private Wohnun@r. monatliche Quadratmeterpreis fur
offentliche Mietwohnungen lag je nach Wohngegendseiaen HKD 38 und HKD 47. Im
Vergleich dazu betrug der Quadratmeterpreis fivgbel Wohnungen zwischen HKD 142
und HKD 248 je nach Wohngegend (HA 2010:6). Darenggbt sich, dass die monatliche
Miete fiir eine 35 ¥ groRe offentliche Mietwohnung in der giinstigsteagénd Kew
Territories) durchschnittlich HKD 1.330 betragen hat. Im Veigh dazu betragt die ge-
ringste CSSA-Beihilfe HKD 1.360 monatlich (SWD 2@114).

Offentliche Mietwohnungenichten sich an Personen, die sich private Untetkiin
nicht leisten kénnen. Es ist eine Anmeldung erfdicke und die darauffolgende durch-
schnittliche Wartezeit betragt drei Jahre. Derbefinden sich ca. 150.000 Bewerber auf
der Warteliste (HA 2011f). Die allgemeinen Ansprsiafiterien fir den Erwerb einer 6f-
fentlichen Mietwohnung umfassen verschiedene FektoDer Bewerber muss Uber 18
Jahre alt sein und darf tber keinen Grundbesittoing Kong verfiigen. Der Bewerber und
seine Familienmitglieder missen aufl3erdem in Honggk@ohnhaft sein, wobei zum Zeit-
punkt der Wohnungszuteilung mindestens die Haktesich fur die Wohnung bewerben-
den Familienmitglieder mindestens sieben Jahre angHKong wohnhaft gewesen sein
muss (HA 2011g). Die Einkommensgrenzen fir Einzsipeen und Familien liegen zwi-
schen HKD 8.740 fir einen Ein-Personen-Haushalt HikdD 33.590 fur Haushalte ab
zehn Personéh Fir nicht-verwandte altere Personen sind die d&imkensgrenzen etwas
hoher als fur Familien und liegen zwischen HKD 396.0fir einen Zwei-Personen-

%5 Auf die Housing Authoritywird in Kapitel 6.2.4 naher eingegangen.
%635 m2 entsprechen in etwa der durchschnittlichemiingsgréRe des GroRteils der 6ffentlichen Mietwoh
nungen (46,5%) in Hong Kong (HA 2010:4).
*" Siehe FuRnote 54.
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Haushalt und HKD 22.270 fiir einen Vier-Personenghalf® (HA 2011e). Fir Einzelper-
sonen, die keine Senioren sind, ist es aufgrundr dastgesetzten jahrlichen Quote und
eines speziellen Punktesystems schwieriger, eifenttithe Mietwohnung zugeteilt zu
bekommen (HA 2011i). Familien und &ltere Personerden bei der Zuteilung bevorzugt
behandelt und es gibt spezielle Prioritatsprogranitmediese Personengrupp@rHA
2011j, HA 2011I).

Fur o6ffentliche Mietwohnungen sind aufRerdem spkzigegelungen vorhanden. Laut
Housing Subsidy Policy (HSB)lssen alle Mieter, die zehn oder mehr Jahre ier dift
fentlichen Mietwohnung wohnen, das Haushaltseinkemralle zwei Jahre offenlegen.
Wird dies verweigert oder Ubersteigt das Haushaksenmen die entsprechende Ein-
kommensgrenze, muss die anderthalbfache oder gigette Miete bezahlt werden. Laut
Policy on Safeguarding Rational Allocation of Pghbiousing Resourcesiissen Mieter,
die die doppelte Miete laut HSP bezahlen, das Hdtsslermoégen beim néchsten Durch-
gang offenlegen. Wird dies verweigert oder Ubegstéas Haushaltsvermégen die entspre-
chenden Nettovermdgensgrenzen, muss die Wohnugggelien werden. Besteht ein vo-
ribergehender Wohnungsbedarf, darf die Wohnungniiximal zwolf Monate weiter be-
wohnt werden, wobei in dieser Zeit der marktublidfieetzins entrichtet werden muss
(HA 2011n).

4.2.9 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass in Hommpd<{ minimale soziale Rechte vor-
handen sind und nur eine geringe Erweiterung deiaem Rechte vorherrscht (Holliday
2000:710, Holliday/Wilding 2003b:173), kann begttverden. Zu den sozialen Rechten
zahlen die Pensionsvorsorge, Arbeitsunfallentschémjen, Mutterschutz und Kranken-
geld, seit Neuestem auch der Mindestlohn sowie afdrsorgemal3nahmen. Diese Leis-
tungen sind allerdings, mit Ausnahme der Soziatfigrs, erwerbsbezogen, wodurch eine
Teilnahme am ,Marktgeschehen” vorausgesetzt wird die De-Kommodifizierung nicht
gefordert werden kann. Das Ausmald der Leistungeduichwegs vom Einkommen ab-
hangig und mit Ausnahme des verpflichtenden Pesbgitrags sind die Mal3nahmen bei-

tragsfrei (siehe Tabelle 3).

*% Die Vermogensgrenzen liegen zwischen HKD 520.006 Zwei Personen) und HKD 794.000 (fiir vier
Personen) (HA 2011e).
% Siehe Kapitel 5.2.2.

38



Tabelle 3: Analyse der sozialen Sicherung in Hoogd<

Sicherung bei Zielgruppe Beitragsrate Leistungsaflsm
Alter, Tod, Invaliditat Erwerbstatige 10 % einkommsbezogen
kein Arbeitslosengeld

einkommensbezogen (zusatz-

Arbeitsunfall Erwerbstatige liche Ubernahme div. Kosteh)
beitragsfrei
Krankheit Erwerbstatige einkommensbezogen
Mutterschaft Erwerbstétige einkommensbezogen

Quelle: Eigene Darstellung.

Besonders auffallig ist der Umstand, dass die Beszahlungen lediglich in Form eines
Einmalbetrags ausgezahlt werden kénnen, wodur¢hdsec Frage stellt, ob die Altersver-

sorgung flir den Rest des Lebens ausreichend idtalheiner Erkrankung lautet eine der
Bedingungen zum Erhalt von Krankengeld, dass dankenstand mindestens vier Tage
andauern muss, wodurch kirzere Arbeitsausfalle pdiebestimmten Erkrankungen, wie

bspw. Migrane, legitim waren, einem Einkommens\atrentsprechen wurden.

Die Zuganglichkeit zu den SozialfiirsorgemalRnahmied @ nach MaRnahme zusatz-
lich zu den bediirftigkeitsorientierten Einkommemsgien durch den kérperlichen Zustand
des Empfangers, das Alter, den Familienstand sdeseEinwohner- und Beschéftigungs-
status mitbestimmt. Setzt man die EinkommensgredeeMal3nahmen in Relation zu den
gewahlten Mal3staben, ist ersichtlich, dass siclBdihilfen an die Einkommensschwachs-
ten richten. Eine Ausnahme stellt das RAS dar, medcsich auch an Personen mit mittle-
rem Einkommen richtet. Hinsichtlich des Ausmal3esLatstungen sind je nach Mal3nah-
me das Einkommen, der kérperliche Zustand, das Ahé/oder die Familienzusammen-
setzung des Empfangers relevant. AuRerdem werderSaolzialfirsorgemalRnahmen zu-
meist zeitlich begrenzt gewahrt.

In Bezug auf eine der, entsprechend der Zahl ddnlBempfanger, wichtigsten Sozi-
alfursorgemalRnahmen, der CSSA, fallt auf, dassektatgelegten Einkommensgrenzen
angewendet werden, sondern die Gewahrung der feiloh der Fahigkeit zur Deckung
der Grundbedurfnisse abhangt. Die maximale Hoheedpriaren CSSA entspricht weniger
als dem monatlichen Mindestlohn und wirde zur Zadplder geringsten monatliche Miete
fur eine offentlich geférderte Wohnung in der gigsten Gegend Hong Kongs nicht aus-
reichef®. Allerdings werden zusatzliche zweckgebundene iBeshfir solche Félle ge-
wahrt, wodurch laut zustandiger Behorde die Vensoggsichergestellt werden soll. Nach

personlicher Anfrage an diese Behdrde durch diewutkonnte aul3erdem in Erfahrung

% Siehe Kapitel 4.2.8.
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gebracht werden, dass Personen, die auf Dauer werigenen, kontinuierlich CSSA er-
halten. Diese Beihilfe ist daher nicht zeitlich bet, jedoch werden die Empfanger fall-
weise Uberprift. Im Bereich der Sozialfirsorgemaften fir gesundheitliche Zwecke
werden den CSSA-Empfangern die arztlichen Konsatiagebthren in 6ffentlichen Ein-
richtungen komplett erlassen und Personen, dieek€BSA erhalten, konnen sowohl um
beddrftigkeitsorientierte als auch um nicht-bedgkgitsorientierte finanzielle Unterstut-
zung ansuchen. Durch letztere kbnnen daher auehvensorgt werden, die die Bedurftig-
keitskriterien zwar nicht erfullen, jedoch aufgruaiderer Umstande, wie einer schweren
Erkrankung, Hilfe benétigen. Im Rahmen der Untdrstiigsmalinahmen im Bildungsbe-
reich ist auffallig, dass sich die Finanzierunggpamme auf Grund- und Oberschulebene
nur an unverheiratete Burger richten.

Hinsichtlich der subventionierten Dienste im Gedits-, Bildungs- und Wohnbe-
reich wird der Zugang zur Gesundheitsversorgungldgeringe Konsultationsgebihren
fur in Hong Kong wohnhafte Personen sichergestel. Geblhren betragen weniger als
1% bezogen auf den monatlichen Mindestlohn. Fér Riilichtschulbildung wird kein
Schulgeld erhoben und im Wohnbereich sind subverstite 6ffentliche Wohnungen zu
niedrigen Mietpreisen vorhanden, die sich an Pensanit geringem Einkommen richten.
Die Einkommensgrenze flr eine Einzelperson entspnicetwa dem geringsten branchen-
spezifischen Monatsgehalt. Ab einer Wohndauer \emzlahren mussen diese Mieter das
Haushaltseinkommen regelméanRig offenlegen, wodudtesgestellt werden soll, dass nur
diejenigen in einer gunstigen Wohnung wohnen, deseadwirklich brauchen. Fir die 6f-
fentlichen Mietwohnungen kann zusatzlich um zditlbegrenzte, bedurftigkeitsorientierte
Wohnbeihilfe angesucht werden. Es ist positiv areken, dass die Zuganglichkeit der
Wohnbeihilfe dadurch gewahrleistet wird, dass digk&mmensgrenze, bezogen auf einen

Ein-Personen-Haushalt, Gber dem geringsten braspleeifischen Monatsgehalt liegt.

4.3 Singapur
4.3.1 Einleitung

In Singapur leben ca. 5,1 Mio. Menschen auf 692 kda% entspricht einer Bevolkerungs-
dichte von ca. 7.24Rlenschen pro km2. Die Lebenserwartung der Bevohgriegt bei
81,5 Jahren und ca. 8,9 % der Bevélkerung sind @bdiahre alt. Im Jahr 2010 betrug das
BIP USD 292 Mrd. (PPP) und das Wirtschaftswachsidn® %. (EIP 2011a, El 2011b).
Der wichtigste Stutzpfeiler im Bereich der soziaf&nherung in Singapur ist das umfang-
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reiche verpflichtende Sparsystem.

Die Qualitat der sozialen Rechte in Singapur ist Modell dadurch gekennzeichnet,
dass sie minimal vorhanden sind und der Schwerpankierpflichtendem Sparen liegt
(Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003b:173).

4.3.2 Alter, Tod und Invaliditat

Der Central Provident Fund (CPFt im Jahr 1955 als Pensionsvorsorgesystem fir Ar
beithehmer gegrindet worden. Mittlerweile ist eremiem breit gefacherten sozialen Si-
cherungssystem geworden, das die Bereiche Pensisosge, Gesundheitsversorgung,
Wohneigentum, Familienschutz und Vermégenserweitprumfasst. Der CPF ist ein er-
werbsbezogenes, verpflichtendes Sparsystem, demPdagip der Eigenstandigkeit
zugrunde liegt (MOM 2011d).

Seit September 2011 betragt die monatliche Beit@ys je nach Beschaftigungssektor
und Altersgruppe zwischen 8,625 % und 38 tles monatlichen Lohfs Die Beitrage
nehmen mit dem Alter des Mitglieds ab und werderverschiedenen Anteilen auf drei
personliche, zweckgebundene Konten aufgeteilt (BFHRb):

e Ordinary AccountDie Spareinlagen durfen fur Wohnzwecke, Versiaghgen, Investi-
tionen oder die Bildung verwendet werden.
» Special AccountDie Spareinlagen sind speziell fir den Ruhesigedacht bzw. fir

Investitionen, die sich auf den Ruhestand beziehen.

* Medisave AccountDie Spareinlagen durfen fur medizinische Kostérgnkenhaus-
aufenthalte und zugelassene Krankenversicherungevendet werden (MOM 2011d).

Der Anteil deOrdinary Accounnimmt mit dem Alter des Mitglieds kontinuierliclb and
jener desMedisave Accountu, wohingegen der Anteil deSpecial Accounbis zum
55. Lebensjahr zunimmt und dann bei 1 % bleibt (2BELb). Die Zinssatze der einzelnen
Sparkonten betragen 2,5 % fir d®ndinary Accountund 4 % fur derSpecial Account,
den Medisave Accountind denRetirement AccountAuch freiwillige CPF-Einzahlungen
durfen, jeweils bis zu einer gewissen Grenze, dyefifhrt werden (CPF 2011c).

Die Ersparnisse deSpecial Accoundirfen im Alter von 55 Jahren beansprucht

werden, wobei ein bestimmter Anteil, d@PF Minimum Sumals Ricklage am Konto

®1 Die Beitrage werden zu beinahe gleichen Teilensehén Arbeitgeber und Arbeitnehmer aufgeteilt
(CPF 2011b).

%2 Die maximale Hohe der zu entrichtenden Beitraggtlfiir Personen unter 50 Jahren bei SGD 1.800 mo-
natlich. Diese Obergrenze nimmt mit dem Alter aBF011g, CPF 2011b).
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verbleiben muss. Dieser Betrag liegt derzeit beDSK31.000. Mit diesem Betrag kbnnen
entweder lebenslange Pensionen durch Abschluss ¥ersicherung erworben werden
oder der Betrag wird bei einer entsprechenden Bamyelegt oder er verbleibt im
sogenannterRetirement Accountlm Alter von 62 Jahren oder spater kann auf den
Retirement Accourtugegriffen werden. Monatliche Betrage kdnnenreggabeansprucht
werden bis die Ersparnisse verbraucht sind (MOMLAD1

Eine neuartige Vorsorgeoption zur Sicherung maoctali Betrage fir den Rest des
Lebens, d.h. auch nachdem @BF Minimum Sunerschopft ist, stellCPF LIFE dar. Ab
dem Jahr 2013 werden CPF-Mitglieder im Alter von 3&8hren, die mindestens
SGD 40.000 in ihrerRetirement Accounthaben, automatisch inkludiert. Alle anderen
Personen konnen freiwillig beitreten. Ab dem Zeitktudes Beitritts wird je nach Alter,
Geschlecht und gewéhltem Programm ein bestimmterehtsatz der Ersparnisse des
Retirement Accourdls Pramie fur die lebenslange Pension auf @R LIFE Account
Uberwiesen (MOM 2011e).

Die MalBnahmen zum Schutz der Familie umfassen Riggendents' Protection
Schemegwelches bei Invaliditat oder Tod des CPF-Mitghiddr die ersten paar Jahre greift,
und dasHome Protection Schenmeodurch bei Invaliditat oder Tod des Mitglieds@&PF
Board die Verwaltungsbehorde des CPF, ausstandige lzarézahlungen, bezogen auf
den jeweiligen Versicherungsbetrag, tilgt. Died §iir tber den CPF finanzierte HDB-
Wohnungef®. MediShieldund ElderShieldtragen ebenfalls zum Schutz der Famili€bei
(MOM 2011d).

4.3.3 Arbeitslosigkeit

Soziale Sicherung im Fall von Arbeitslosigkeit wiedliglich Giber Sozialfirsorgemal3nah-
men gewahrleistét

4.3.4 Arbeitsunfall

Bei Arbeitsunfallen sind Arbeithehmer in Singapurrah denWork Injury Compensation
Act gesetzlich abgesichert (MOM 2011f).

® Der CPF ist mit dem Erwerb von Wohneigentum vetiten, wodurch die Ersparnisse deslinary
Accountfur den Erwerb einer Wohnung bzw. eines HausesrutémCPF Housing Schemeerwendet
werden kénnen (MOM 2011d).

® Siehe Kapitel 4.3.5.

% Siehe Kapitel 4.3.7.
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Die Entschadigungszahlungen zu Lasten des Arbatgelimfassen die Auszahlung von
Krankengeld in der H6he des vollen Gehalts fur makicO Tage bzw. in der Hohe vég
des Gehalts fir maximal ein Jahr lang, die Uberrahmadizinischer Kosten in der Hohe
von maximal SGD 25.000 sowie einen Pauschalbeteadleibender Arbeitsunfahigkeit
zwischen SGD 60.000 und SGD 180.000 (multipliziemit dem Ausmal3 der
Arbeitsunfahigkeit) bzw. im Todesfall zwischen S@DO000 und SGD 140.000
(MOM 2011f).

4.3.5 Krankheit

Im Fall der Arbeitsunfahigkeit aufgrund einer Enikang ist die Gewéhrung von Kran-
kengeld durch deBmployment Acgesetzlich geregelt (MOM 2011g).

Ein Arbeitnehmer ist berechtigt, Krankengeld zuaéidn, wenn er bereits drei Monate
beschaftigt ist, seine Abwesenheit 48 Stunden vodmgekindigt hat und der Kran-
kenstand vom Betriebsarzt oder einem staatlichent Bestéatigt wurde. Krankengeld wird
zu Lasten des Arbeitgebers, abhangig davon, wigelaler Arbeitnehmer schon beschaf-
tigt ist, maximal 60 Tage lang ausgezahlt. Der Adaber ist auRerdem verpflichtet, die
arztlichen Konsultationsgebihren zu Gbernehmen.Kdaskengeld entspricht dem vollen
Gehalt und Schichtzuschlage werden nur dann auslijeneenn der Arbeitnehmer in ein
Krankenhaus eingewiesen wurde (MOM 2011g).

Die Finanzierung der medizinischen Versorgung vduich dasMedisaveKonto so-
wie durch die VersicherungevediShieldund ElderShielderméglicht. Mit Ersparnissen
des personlicheMedisaveKontos, einem der drei Pflichtsparkonten des CBRnkn ei-
gene Krankenhausaufenthalte bzw. die der engsteli€&aangehdrigen finanziert werden
sowie die Kosten fur bestimmte ambulante Eingriffes Chemotherapie oder Bestrahlung.
Die Beitragsraten betragen je nach Altersgruppe/®fis 9 % des Monatsgehalts (MOH
2011c). Fur Mitglieder, die di®linimum Surnrerreicht haben, wird bei Beanspruchung der
Ersparnisse ein gewisser Betrag als SicherheitSaite gelegt, deMedisave Required
Amount(MOM 2011a). Dieser betragt derzeit SGD 27.500 #2011d). CPF-Mitglieder,
deren Ersparnisse unter déhedisave Required Amouliegen, konnen tber diinimum
Sumhinaus Ersparnisse d8pecialund Ordinary Accountls Riucklage verwenden (MOM
2011a). Die Burger Singapurs hatten im Jahr 2008hgehnittlich SGD 15.700 auf ihren
MedisaveKonten. In Relation dazu betragen die Kosten fiiere Krankenhausaufenthalt
in einem offentlichen Spital je nach Station duothsttlich zwischen SGD 1.410 und

SGD 4.465 (MOH 2011m).
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MediShield ist ein \ersicherungssystem, welches die KostenFati schwerer oder
langwieriger Krankheiten abdeckt, fur die dsledisaveGuthaben des Patienten nicht
ausreicht (MOH 2011b). CPF-Mitglieder sind ab desten Beitragszahlung automatisch
UberMediShieldversichert, kbnnen aus dem System jedoch nach &Numsstreten (MOH
2011d). Die Versicherung basiert auf einem einnealigelbstbehalt pro Jahr, der die
Versicherung aktiviert und einer mit steigenden ténsabnehmender Selbstbeteiligung
zwischen 10 % und 20 % der tatsachlichen Kostem Mersicherung deckt bis zu 80 % der
Behandlungskosten und ist fir Krankenstationenlengt bis niedriger Preisklasse gultig.
Die Versicherungsbeitrage kbnnen uber daslisaveKonto bezahlt werden (MOH 2011Db).
Das VersicherungsprogramiilderShield sichert Patienten bei schwerer Invaliditat
oder bendtigter Langzeitpflege im Alter d@lderShieldwird von drei privaten Versiche-
rungstragern betrieben und liefert monatliche Abkragen in bar. Staatsbirger Singapurs
und standige EinwohnePérmanent Residents, BRlje GberMedisaveKonten verfligen,
werden ab dem 40. Lebensjahr automatisch EhokerShieldversichert (MOH 2011e).

4.3.6 Arbeitsunfahigkeit aus familiaren Grinden

Bei Mutterschaft oder einem bendtigten Pflegeurlainal Arbeitnehmer durch dedhild
Development Co-Savings Aoid denEmployment Acibgesichert (MOM 2011)).

Uber dasGovernment-Paid Maternity Leave Schemerden je nach Staatsburger-
schaft und Familienstand bis zu 16 Wochen bezaNtdéterschaftsurlaub fir berufstéatige
Mitter, die mindestens 90 Tage durchgehend besghifaren, gewéahrt. Die Hohe des
Mutterschaftsgeldes entspricht dem reguléren GEnNEItYS 2011b, MOM 2011j). Jenen
berufstatigen Eltern, die mindestens 90 Tage dwitbigd beschaftigt waren, wird aul3er-
dem uber dassovernment-Paid Childcare Leave Schebezahlter Urlaub zur Kinder-
betreuung von Kindern unter sieben Jahren gewBleter Urlaub entspricht jahrlich ma-
ximal sechs Tagen je nach Staatsbirgerschaft umdli€astand (MCYS 2011c, MOM
2011k). Seit Oktober 2008 gibt es zusatzlich dapaid Infant Care Leave Schenveo-
durch verheirateten Eltern mit Kindern, die diea&aurgerschaft Singapurs besitzen und
unter zwei Jahren alt sind, zuséatzlich zur stdathcForderung bis zu sechs Tage unbe-
zahlter Urlaub pro Jahr gewahrt werden konnen.Hliern missen mindestens drei Mona-
te berufstatig gewesen sein (MCYS 2011a, MOM 20TasGovernment-Paid Adoption
Leave Schembesteht seit August 2004 und ist im Jahr 2008 ievwevorden, wodurch
bis zu vier Wochen bezahlter Urlaub fur Adoptivredtvon Neugeborenen unter zwolf

Monaten in Absprache mit dem Arbeitgeber gewahroee konnen (MCYS 2011d).
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Eine zusatzliche familienfreundliche Mal3Bhahme stdds Baby Bonus Schendar. Es
unterstitzt Eltern hinsichtlich der Kosten fir #iendererziehung und soll dazu anregen,
gréRere Familien zu grinden (MCYS 2011e). Zu dediBpingen fir den Erhalt der
Leistungen zahlen die Staatsbirgerschaft Singamuotisder Ehestand der Eltern. Fur die
ersten beiden Kinder erhalten die Eltern Geldgadahén der Hohe von je SGD 4.000 und
fur das dritte und vierte Kind je SGD 6.000. Digidge werden in vier Raten Uberwiesen.
Eine spezielle Form des Sparens fur Kinder bis echs Jahren stellen dighildren
Development Accounts (CDAdar. Der Staat steuert fUr jeden gesparten Deliaen
weiteren Dollar bei, jeweils bis zu einer Obergeenpn SGD 6.000 fir die ersten beiden
Kinder bzw. SGD 12.000 fur das dritte und vierten&i Ab dem flnften Kind liegt die
Obergrenze bei SGD 18.000. Mit den zweckgebundé&mesparnissen der CDAs kénnen
die Kosten fur den Besuch bestimmter Einrichtungie,unter denBaby Bonus Scheme
desMinistry of Community Development, Youth and SPEEICY S)registriert sind, wie
etwa Kinderbetreuungseinrichtungen, beglichen werdaul3erdem darf der Betrag fur

medizinische Zwecke genutzt werden (MCYS 20110).

4.3.7 SozialfirsorgemalRnahmen bei Einkommensarmut

Die SozialfuirsorgemalRnahmen werden hinsichtliceshkusmafies und ihrer Zuganglich-
keit untersucht, wobei als Mal3stab zur Analyse Zlgganglichkeit das durchschnittliche
monatliche Einkommen und das geringste brancheifgoée monatliche Einkommen
herangezogen werd®n Anhand der Einkommensgrenzen der MaRnahmen ViirdZd-
ganglichkeit in Relation zu den gewahlten Mal3stamnessen.

Das durchschnittliche Monatsgehalt, bezogen aw BiHustrien, betrug im ersten
Quartal 2011 SGD 4.677 (ca. EUR 2.744), wohingegeter Beherbergungs- und Gastro-
nomie-Branche mit SGD 1.634 (ca. EUR 959) am weaigsverdient worden ist
(MOM 2011b: A22).

Allgemeine MaRRnahmen

Im Rahmen der allgemeinen MalRnahmen werden zundh§ir diese Arbeit relevantes-
ten existenzsichernden finanziellen Unterstitzuragggamme analysiert. Dazu zahlen das

Public Assistance (PAProgramm, dasVork Support (WSIProgramm sowigComCare

% Der Mindestlohn wird hier nicht angewandt, weil issSingapur diesbeziiglich keine Regelungen gibt:
~There is no minimum wage/salary in Singapore. 8als subject to negotiation and mutual agreement
between an employer and an employee or the traiba wapresenting the employegdlOM 2011a).
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Transitions (CCTYMCYS 2010:5).

DasPublic Assistance (PAProgramm ist ein Langzeitunterstitzungsprogramsi; w
ches auf die Bedurftigsten in Singapur abzieltsBeen, die aufgrund ihres Alters, einer
Krankheit oder einer Behinderung nicht arbeitsfadiigd, nur begrenzte finanzielle Mittel
zur Lebenserhaltung zur Verfiigung haben und niziat bediglich in sehr geringem Aus-
mal3 durch die Familie unterstutzt werden kdnnerfedium PA ansuchen, wobei auf Fol-
gendes hingewiesen wirglf you have some means of support (e.g. savinggerty and
other payouts) or have family members (e.g. spoetg&ren) who can work and/or are
able to contribute to your care and maintenance, @C will advise you to tap on these
sources first before applying for the PA schen@@CYS 2011g). Die Unterstitzung im
Rahmen der PA umfasst je nach Haushaltsgro3e i@wids Personen) monetare Beihilfen
zwischen SGD 400 und SGD 1.050, medizinische Vgtsay, d.h. kostenfreie Behand-
lung in Polikliniken und o6ffentlichen Spitdlern, satzliche Unterstitzung fir Haushalte
mit Kindern in einer Hohe von bis zu SGD 150 maphtpro Kind sowie ergdnzende Un-
terstiitzung im Bildungsbereich in Form von Zusckiassu den Schulgeldern. Beziglich
der maximalen Dauer der gewahrten Beihilfe sinché&eAngaben vorhanden. Das PA-
Programm wird von funfCommunity Development Councils (CDG®ywaltet (MCYS
2011g).Diese Einrichtungen kimmern sich entweder direkthedlrftige Personen oder
es werden Kontakte zur Gemeinschaft, zu andereirBeh, freiwilligen Wohltatigkeits-
organisationen,Grassroots Organisations (GROs)nd Selbsthilfegruppen hergestellt
(CSCDC 2011).

DasWork Support (WSProgramm richtet sich an Staatsbiirger SingapuisRRS’,
deren Haushaltseinkommen unter SGD 1.500 mondiégh die Uber geringe oder keine
Ersparnisse sowie unzureichenden familiaren Rutkivad wenig Unterstitzung aus der
Gemeinde verfigen. Aul3erdem muss die BereitschafEdangung der Eigenstandigkeit
bestehen. Je nach Haushaltssituation werden eienoehrere Arten von Beihilfen ge-
wahrt. Dazu z&hlen Wohnbeihilfen, Zuschisse zu Nefsten und/oder Gutscheine fur
Betriebskosten, monatliche Geldleistungen zur Degkder Grundbedirfnisse, Ausbil-
dungszuschusse fir zugelassene Kurse sowie Urgensgien im Bildungsbereich und im
Bereich der Gesundheitsversorgung. Das Ausmal? eiérlfén wird von Fall zu Fall von
dem zustandigen CDC festgelegt. Die Dauer der Gewghder Beihilfe/n betragt langs-

tens 24 Monate und hangt von der HaushaltssituatinrDie Beihilfeempfanger werden

®"|m Fall von PRs muss stets mindestens ein dirgkteiehoriger die Staatsbiirgerschaft Singapurszessit
(MCYS 2011h).
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aul3erdem einem Arbeitsvermittiungsberater des Cilgewiesen, der einen Malihahmen-
plar’® zur Erlangung der Eigenstandigkeit fiir den Bedsithpfanger und dessen Haushalt
erstellt, sodass nach kurzer Zeit keine Beihilfeehnmotig sein sollten. Zusatzlich missen
eine Verpflichtungserklarung unterschrieben uncei@glR3ige Beratungstermine eingehal-
ten werden (MCYS 2011h).

Mittels ComCare Transitions (CCWerden Staatsbirger Singapurs und PRs bei voru-
bergehender Arbeitsunfahigkeit eines Haushaltsiadg] wodurch mittelfristige Unter-
stitzungen benotigt werden, versorgt. Die Ansprkritesien umfassen ein Haushaltsein-
kommen, das weniger als SGD 1.500 monatlich betk&gte oder nur geringe Ersparnisse
sowie unzureichende familiare Unterstitzung. Diestumgen beinhalten je nach Umstan-
den Wohnbeihilfen, Zuschiisse zu Nebenkosten und/@déscheine fir Betriebskosten,
monatliche monetare Zuschiisse zur Deckung der Gadlioifnisse, Ausbildungszuschus-
se fur zugelassene Kurse sowie Unterstitzungenildurigysbereich und im Bereich der
GesundheitsversorgunBas Ausmald und die Dauer der Leistungen werdeh beicdie-
ser MaRnahme von Fall zu Fall von dem zustandige@ €stgelegt (MCYS 2011i).

Uber dasCPF Boardwerden aulRerdem in Form von EinkommenserganzuagenAuf-
stockungen der CPF-Ersparnisse verschiedene Uitiemgen fur Niedriglohnarbeiter
angeboten. Diese sollen als Arbeitsanreiz dieneth dia Arbeitsethik aufrechterhalten.
Darlber hinaus sollen die Arbeiter vor dem Hintengt der nachhaltigen Erhéhung des
Einkommens dazu angeregt werden, ihre Fertigkeitavie ihre Vermittlungsfahigkeit zu
verbessern. Die entsprechenden Programme umfassen:

* Workfare Income Supplement (WIS) Scheme

» Workfare Training Support Scheme (WTS)

» Workfare Special Bonus (WS@)JOM 2011I)

Fur diese Einkommenserganzungen sind derzeit Ramsdre weniger als SGD 1.700 mo-
natlich verdienen, tber 35 Jahre alt sind und remi Zeitraum von sechs Monaten min-
destens drei Monate beschéftigt waren, anspruchsiggt. Die Hohe der Beihilfe liegt

bei maximal SGD 2.800 jahrlich, wobei éltere Emgi@nhthere Beihilfen erhalten (CPF
2011d, CPF 2011e). Fur Arbeitnehmer wird ein Teit 8eihilfe in bar ausgezahlt, der
Grol3teil des WIS wird jedoch in den CPF eingezdfilt. selbstandig Erwerbstétige wird

% Der MaRnahmenplan kann die Stellensuche, die Erwhler Arbeitsstunden, die Verbesserung der Fa-
higkeiten sowie die Reduktion unnétiger Ausgabentmdten (MCYS 2011h).
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die Beihilfe auf dadMedisaveKonto tberwiesen (MOM 2011l).

Das WTS erganzt das WIS, indem Arbeitgeber dazwiggtnwerden, die Niedriglohn-
arbeiter zu Schulungen zu schicken. Das WTS wurdéuli 2010 eingefihrt und wird drei
Jahre lang laufen. Es besteht aus drei Komponeuntehzwar denEmployer Grantder
einer 90- bis 95-prozentigen Kurskostenerstattumg) @iner Abwesenheitsentschadigung
entspricht, demfraining Commitment Awaydm Rahmen dessen jene Arbeiter, die die
Schulungen abschlieRen, bis zu SGD 400 jahrlichlenh, sowie denworkfare-Skill Up
im Rahmen dessen angepasste Schulungsprogrammédiirvidiedriglohnarbeiter ohne
hohere Schulbildung unabhangig von deren Beschidigjgstatus, angeboten werden
(MOM 20111).

Der Workfare Special Bonus (WSB) ein einmaliger Betrag in der H6he von maximal
SGD 2.800 in bar, der zusatzlich zu WIS in vierlZahlungen ausgezahlt wird und als
Belohnung fur die geleistete Arbeit in den Jahr@d® 2011 und 2012 vergeben wird.
Selbstandig Erwerbstatige erhalten bis zu SGD 1.8@8ei eine Halfte in bar ausgezahlt
und die andere Halfte auf dekedisaveKonto tberwiesen wird (MOM 2011l).

Eine zusatzliche SozialfursorgemalRnahme bei Einkensarmut stellt die mégliche
Reduktion der CPF-Beitrage dar. Bei einem monaghckinkommen unter SGD 1.500
werden die Beitrdge reduziert und bei einem Momateenmen von SGD 50 oder weniger

werden sie zur Ganze erlassen (CPF 2011g).

Spezielle MaRnahmen im GesundheitsbePich

Im Gesundheitsbereich sollen Malinahmen analysiertlen, die einkommensschwachen
Personen den Zugang zur Gesundheitsversorgungrsiddazu zéhlen deviedifund das
Interim Disability Assistance Programme for the é&tlgt (IDAPE) sowie Beihilfen furn-
termediate and Long-term Care (ILYGnd fur Medikamente.

Der Medifundist ein Stiftungsfonds zur Finanzierung der medsahen Kosten be-
durftiger Personen. Der Fonds entspricht einemesinghtsnetz fir jene, die troktedisave
und MediShieldfur ihre medizinischen Kosten nicht aufkommen k&mnDie Kapitalein-
lagen des Fonds betrugen im Jahr 2009 SGD 1,7 Wwhdi die Zinsertrdge werden zur Fi-
nanzierung der Beddrftigen verwendet. Das AusmallUdgerstitzung hangt von den fi-
nanziellen und sozialen Umstdnden sowie von dereHtdr Behandlungskosten ab und
wird von demMedifund Committeder jeweiligen Einrichtung bestimmt (MOH 2011)).

% |n manchen Fallen werden bereits im Rahmen dgemiéinen MaRnahmen Zuschiisse zu medizinischen
Kosten, Bildungskosten oder Wohnbeihilfen gewahrtsolchen Fallen werden diese Leistungen unter den
speziellen MaBnahmen nicht nochmals erlautert.
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DasInterim Disability Assistance Programme for the &lgt (IDAPE)ist ein staatlich fi-
nanziertes Unterstltzungsprogramm fir bedurftige kdrperlich beeintrachtigte Senioren,
die fur ElderShieldaufgrund ihres Alters oder infolge von vorhandemshinderungen
nicht anspruchsberechtigt sind. Uber IDAPE werdennpch Einkommen monatlich
SGD 100 oder SGD 150 fur maximal 72 Monate gewd@mspruchsberechtigt sind Senio-
ren, die Uber 70 Jahre alt sind mindestens dreisemhs vorgegebenen Alltagsaktivitaten
nicht selbst bewaltigen kénnen. Das monatliche Haliseinkommen darf nicht mehr als
SGD 1.000 pro Kopf betragen (MOH 2011Kk).

Fur bedurftige altere Patienten, die EinrichtundenIntermediar- und Langzeitpflege
(ILTC) in Anspruch nehmen mussen, werden 6ffentfinanzierte, bedurftigkeitsorientier-
te Beihilfen gewéahrt. Fur diese Beihilfen sind $hérger Singapurs und PRs je nach Fa-
milieneinkommen bzw. -vermégen anspruchsberechtigbei die Beihilfen direkt an den
Leistungserbringer ergehen. Das Ausmal3 der Beibilfspricht einer maximalen Kosten-
Ubernahme von 75 % der Gesamtkosten und die Einlkmsobergrenze liegt bei
SGD 5.600 bezogen auf vier Familienmitglieder (M@®1.11).

Patienten kénnen auf3erdem je nach finanzieller lwagk Art des Medikaments um
Beihilfen zur Finanzierung von Medikamenten ansuocli&ne Reihe von Medikamenten
werden in o6ffentlichen Einrichtungen fiir anspruahsichtige Patienten subventioniert
angeboten (MOH 2011n).

Spezielle MaRnahmen im Bildungsbereich

Im Bildungsbereich liegt der Schwerpunkt auf jerMalinahmen, die den Zugang zur
Pflichtschulbildung sichern und die Kinderbetreuumg\Vorschulalter unterstiitzen. Die in
weiterer Folge erlauterten MaRnahmen setzen dughwie Staatsbirgerschaft Singapurs
oder den PR-Status des Kindes voraus.

Im Rahmen deKindergarten Financial Assistance Scheme (KiFASj)den Beihilfen
fur einkommensschwache Familien mit einem monathckiaushaltseinkommen unter
SGD 3.500, deren Kinder spezielle gemeinnitziged&ligarten besuchen, bereitgestellt.
Die Beihilfen umfassen je nach Einkommen monatlighechisse zu den Gebihren zwi-
schen SGD 20 und SGD 108 sowie einen zusatzlichemdbetrag in der Hohe von
SGD 200 fur Familien mit einem monatlichen Haug®ikommen unter SGD 1.500
(MCYS 2011p).

Einkommensschwache Familien mit Neugeborenen umdid€n unter sechs Jahren,

die Uber keinen oder nur geringen familiaren bzeziaen Rickhalt verfliigen, werden
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Uber dadHealthy Start Programme (HSH)it Beihilfen fir die Kindergarten- und Kinder-
betreuungskosten unterstitzt, wobei das monatlidhaushaltseinkommen unter
SGD 1.500 liegen muss. Die Entscheidung Uber diedBrung einer Beihilfe wird in die-
sem Fall von den zustandigen HSP-Agenturen getrgWeECYS 2011m).

DasHome Ownership Plus Education (HOP&Ehemeaewahrt umfassende Beihilfen
fur junge, einkommensschwache Familien, die die ikamgro3e klein halten und in die
Ausbildung der Kinder investieren. Zur Erflllung @dahlreichen Anspruchskriterien muss
das Haushaltseinkommen unter SGD 1.500 liegen. WasnBildungsniveau der Mutter
uber die Oberschule hinausreicht, darf diese rltht als 35 Jahre sein. Die Eltern missen
aul3erdem verheiratet bzw. die Mutter geschiedensevitwet sein. Die Familie darf aus
maximal zwei Kindern bestehen, wobei diese die tShéimgerschaft Singapurs besitzen
missen. Zusatzlich soll mindestens ein Elternteileebstatig sein und Uber die Staatsbur-
gerschaft Singapurs verfugen. Die Beihilfen umfassa. Bildungszuschiisse zwischen
SGD 250 und SGD 2000 jahrlich, Wohnzuschisse fupatheken in der Hohe von
SGD 50.000 sowie Ausbildungszuschisse fir jedearri#il in der Hohe von bis zu
SGD 5.000 (MCYS 20111).

Unter demFinancial Assistance Scheme (FA8)d finanzielle Unterstlitzung unter-
schiedlichen Ausmal3es je nach Schulstufe fur begérSchiler inGovernment Schools
oder Government-Aided Schootgewahrt. Anspruchsberechtigt sind Familien mit leis
zwei Kindern, deren Haushaltseinkommen unter SGDA liegt bzw. Familien mit drei
oder mehr Kindern, deren Haushaltseinkommen un@D $.800 liegt. Die Art und das
Ausmal’ der Unterstlitzung, bezogen auf die Prufgigggen, die Schulblcher und die
Schuluniform, hangen von der Schulstufe ab (MOELaD1

Im Rahmen desndependent Schools Bursary (ISBgrden den Schilern aus ein-
kommensschwachen Familien und aus Familien mitleretth Einkommen, diéndepen-
dent Schoolbesuchen, Zuschiisse zu den Schulgebihren gedéhet.Schulen, die eige-
ne Finanzierungsprogramme anbieten, sind von di¢d@gramm ausgenommen. Fir das
ISB sind Familien mit einem monatlichen Haushaftsemmen unter SGD 7.200 an-
spruchsberechtigt. Die Art und das Ausmal der Qhitrung, bezogen auf das Schuldgeld,
die Prifungsgebuhren, die Schulblicher und die 8aoifarm héngen bei dieser Malinah-
me von der Schulstufe und vom monatlichen Hausgtiakemmen bzw. vom monatlichen
Einkommen pro Kind ab. Die Hohe der Beihilfen nimmit steigendem Einkommen ab
(MOE 2011a).
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Uber dasEdusaveSchemaverden Schiiler honoriert, die gute Leistungen quge Fort-
schritte im akademischen und aul3erschulischen &emribringen. Das Programm wird
uber denEdusave Endowment Furiithanziert, d.h. der Staat investiert in den Foodd
finanziert die Fordergelder, Preise etc. mit delgebrachten Zinsen (MOE 2011b).

DasCentre-based Financial Assistance Scheme for Ciméd(CFAC)entspricht einer
Kinderbetreuungsbeihilfe fur berufstatige Eltermugindern unter sieben Jahren mit ei-
nem Haushaltseinkommen unter SGD 3.500. Die Beihniliegen je nach Einkommen
zwischen SGD 60 und SGD 340. AuRerdem wird ein aligar Zuschuss von SGD 1.000
gewahrt (MCYS 2011q).

Spezielle MalRnahmen im Wohnbereich

Im Wohnbereich kann zur Finanzierung einer HDB-Waotgl® um einenHDB Housing
Loan zu Vorzugskonditionen angesucht werden. Die mmteth Haushaltseinkommens-
grenzen liegen bei SGD 5.000 fur EinzelpersonenD G000 fur Familien und
SGD 15.000 fur GrofRfamilien. Der Kaufer muss auBerdiber die Staatsbirgerschaft
Singapurs verfiigen und darf nicht mehr als zweadigre Darlehen bereits in Anspruch
genommen haben. Es dirfen kein privater Grund uctd mehr als eine selbst betriebene
gewerbliche Immobilie besessen werden (HDB 2013k}t Januar 2007 ist zur Uberpri-
fung der Kreditwirdigkeit einelDB Loan Eligibility (HLE)Bescheinigung nétig. Die H6-
he des Darlehens ergibt sich aus der HLE-Bescheigigder Hohe der Ersparnisse im
Ordinary Accountund der vom HDB festgelegten Darlehensobergretieebei 90 % des
Kaufpreises bzw. des Wohnungswertes liegt (HDB B011

4.3.8 Subventionierte Dienste im Gesundheits-, Bildungst Wohnbereich

Gesundheitsbereich

Im Gesundheitsbereich sind staatlich subventiomiBienste vor allem in der Sekundar-
versorgung vorhanden. Die wichtigsten Finanzierayggieme zur Deckung medizinischer
Kosten umfasseMedisave, MediShieldnd ElderShield MOH 2011a). Zusatzlich sichert
dasPrimary Care Partnership (PCPSteren und behinderten Personen subventionierte
Gesundheitsversorgung in ihrer Wohnumgebung. ImniRahdes PCPS arbeitet das Ge-
sundheitsministerium mit Allgemeinmedizinern und@kliniken zusammen, wodurch die
Behandlungskosten fur acht chronische Erkrankuiggeleckt werden (MOH 2011f).

" HDB-Wohnungen sind vorilousing & Development Board (HDBjergebene offentlichen Wohnungen
(HDB 2011a) (siehe Kapitel 4.3.8 und 6.3.4).
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Bildungsbereich

Die sechsjahrige Pflichtschulbildung umfasst dier@ischulbildung und ist gebuhrenfrei,
d.h. es wird kein Schulgeld eingehoben (MOE 2011g).

Wohnbereich
Uber dasHousing & Development Board (HDBJnnen zu bestimmten Bedingungen ver-
schiedene Arten 6ffentlicher Wohnungen gekauft ggenietet werden.

HDB Wohnungen, die zum Verkaahgeboten werden, sind geférderte Wohnungen fur
Staatsburger Singapurs oder PRs. AnspruchsberecRggsonen missen mindestens 21
Jahre alt sein und durfen keinen Grund und keinke@Wohnung besitzen. Je nach For-
derprogramm Rublic, Fiance/Fiance®der Orphan Schemewird eine bestimmte famili-
enfreundliche Haushaltszusammensetzung vorausgesetz je nach Wohnungsgrol3e
muss eine Einkommensobergrenze bericksichtigt werdg@ir eine Zwei-Zimmer-
Wohnung darf das monatliche Haushaltseinkommen 3G00 nicht Gberschreiten. In
bestimmten Fallen kébnnen jedoch Ausnahmen zu di@ssingungen gemacht werden
(HDB 2011c). AuRerdem besteht die Mdglichkeit, diti@B-Wohnung am Sekundarmarkt
zu erwerben, da die Besitzer einer HDB-WohnungWuahneigentum am freien Woh-
nungsmarkt an geeignete Kaufer verkaufen durfemagé Erwerbsart und Wohnungstyp
muss jedoch eine bestimmte Mindestwohndauer von Besitzer eingehalten werden
(HDB 2011d, HDB 2011e).

Unter demPublic Rental Schemi@nnen Wohnungen zu bestimmten Bedingungen di-
rekt vom HDB angemietet werden. Je nach Forderprogr Family Schemeder Joint
Single Schemewird auch in diesem Fall eine bestimmte Familis@mmensetzung vor-
ausgesetzt. AuRerdem muss das monatliche Einkomnten SGD 1.500 liegen. Jene Be-
werber, die durch ihre erwachsenen Kinder eine datdt zur Verfigung gestellt be-
kommen koénnten, sind nicht anspruchsberechtigts Di#ft zu, wenn die Kinder die M6g-
lichkeit haben, ihre Eltern bei sich aufzunehmearaodren Eltern eine Wohnung finanzie-
ren kénnen (HDB 2011f). HDB-Mietwohnungen kdnnerraam freien Wohnungsmarkt
erworben werden. Eigentimer, die ihre Wohnung wetenieten wollen, benétigen eine
Genehmigung vom HDB und missen die Mindestwohndemdalten. Das bedeutet, dass
eine Wohnung, die bspw. mitteGPF Housing Granerworben wurde, mindestens funf

Jahre vom Eigentimer selbst bewohnt werden mus8 (2{11g).
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4.3.9 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass nur maténrsoziale Rechte vorhanden sind
und der Schwerpunkt auf verpflichtendem Sparent ligdolliday 2000:710, Holli-
day/Wilding 2003b:173), kann bestatigt werden. §beialen Rechte umfassen in Singapur
die Alterssicherung, Arbeitsunfallentschadigungémankengeld, Mutterschutz und Sozial-
fursorgemalRnahmen. Diese Rechte werden jedochAusitahme der Sozialflrsorge, nur
gegenuber der erwerbstatigen Bevolkerung gewalat. @PF ist beitragspflichtig, wah-
rend die Ubrigen MalBhahmen beitragsfrei sind ursdAlesmald der Leistungen ist durch-
wegs einkommensbezogen (siehe Tabelle 4). Die GRIFk8nten sind Eigentum der CPF-
Mitglieder und kénnen neben der Altersversorgung riiedizinische, Bildungs- und

Wohnzwecke genutzt werden.

Tabelle 4: Analyse der sozialen Sicherung in Singap

Sicherung bei Zielgruppe Beitragsrate Leistungsalfsm

Alter, Tod, Invaliditat Erwerbstatige 8,625 % b % einkommensbezogen
kein Arbeitslosengeld

einkommensbezogen

Arbeitsunfall Erwerbstétige (zusatzliche Ubernahme
beitragsfrei div. Kosten)
Krankheit Erwerbstatige einkommensbezogen
Mutterschaft, Pflegeurlauk Erwerbstétige einkomrbemsgen

Quelle: Eigene Darstellung.

Hinsichtlich der Entschadigungszahlungen bei eidebeitsunfall ist auffallend, dass das
regulare bzw. reduzierte Gehalt zwar weiter audtderard, jedoch fir maximal ein Jahr,
wodurch der Arbeitnehmer bei schweren Unfallenlémngerer Rekonvaleszenz nicht mehr
abgesichert ist. Im Krankheitsfall erhalt der Athehmer nur unter der Bedingung der
rechtzeitigen Ankindigung der Erkrankung Krankedgelodurch es in Akutféllen zu ei-
nem Einkommensverlust kommen kann. Das Krankengetsipricht zwar dem regularen
Gehalt, wird jedoch maximal zwei Monate lang austpiz wodurch langer andauernde
Erkrankungen die Existenz des Arbeithehmers ge&ihkénnen.

Ein interessanter Aspekt sind au3erdem die Farfilidarungsmalinahmen im Sinne
von Geldgeschenken. Diese kénnen als grof3zuigigdieat werden, da die Betrage fur die
ersten beiden Kinder in der Hohe eines durchsdich#in Monatsgehalts liegen. Das
Ausmald der Geldgeschenke fur das dritte und vi€rid Ubersteigt sogar die Hohe eines

durchschnittlichen Monatsgehalts.

53



Die Analyse der Zugéanglichkeit der SozialfirsorgBmahmen hat gezeigt, dass die Be-
durftigkeitskriterien zahlreich sind. Je nach Mafdna wird die Zuganglichkeit zusatzlich
zu den bedurftigkeitsorientierten Einkommensgrertercth die Staatsbirgerschaft Singa-
purs oder den PR-Status, die Ersparnisse, deniaemlRlckhalt, die Unterstlitzung aus
der Gemeinde, die Bereitschaft zur Erlangung dgemlstandigkeit, den kérperlichen Zu-
stand, das Alter, den Beschéaftigungsstatus, denilieastand, das Bildungsniveau, die
Anzahl der Kinder sowie den Grundbesitz mitbestimArthand des Vergleichs der Ein-
kommensgrenzen mit den jeweiligen Mal3staben wurslehdlich, dass sich die Beihilfen,
mit Ausnahme des ISB und de¥B Housing Loanuberwiegend an die Einkommens-
schwachsten richten. Hinsichtlich des Ausmal3esLdetungen sind je nach MalRhahme
die Haushaltssituation, das Einkommen, die Hausip@Re, das Alter, der Einwohnersta-
tus, die Hohe der medizinischen BehandlungskostienErsparnisse sowie die besuchte
Schulstufe der Kinder des Empfangers relevant. &ssmetont werden, dass das Ausmal}
der Beihilfe bei mehreren MalRnahmen von Fall zdi féatgelegt wird. Aul3erdem werden
die SozialfursorgemalRnahmen zumeist zeitlich beggeawahrt.

Hinsichtlich der beiden MalRnhahmen WS und CCT istchtlich, dass die Einkom-
mensgrenzen unterhalb des geringsten branchenspkeii Monatsgehalts liegen, wo-
durch sich die Frage stellt, ob das Fursorgesys$tektionieren kann, wenn es schwierig
ist, die Anspruchskriterien zu erftllen, selbst wesehr wenig verdient wird. Positiv an-
zumerken ist die Einkommenserganzung fur Niedrigéwheiter, deren Einkommensgren-
ze gelockert wurde, wodurch diese nun Uber dermgsten branchenspezifischen Mo-
natsgehalt liegt und die Zuschusse somit fur erb8gre Zielgruppe zuganglich sind.

Im Gesundheitsbereich wird die Versorgung durctveotionierte Dienste gewahrleis-
tet und Patienten kdnnen die Kosten mit ink&edisaveErsparnissen bzw. den Versiche-
rungenMediShieldund ElderShielddecken. Sozialfirsorgemalinahmen im Gesundheitsbe-
reich sind vorhanden, jedoch fallt auf, dass dest® streng bedurftigkeitsorientiert sind.
Im Bildungsbereich wird fur die Pflichtschulbildukgin Schulgeld eingehoben. Hinsicht-
lich der finanziellen Unterstitzungsmal3nahmen iisicktlich, dass diese auf Haushalte
abzielen, deren Einkommen in etwa dem geringstandhenspezifischen Gehalt entspre-
chen, mit Ausnahme von HOPE, HSP und FAS, derenzZgreweit unterhalb liegen. Die
Beihilfen im Rahmen des ISB stellen hinsichtlichr delgruppe eine Ausnahme dar. Im
Wohnbereich sind 6ffentliche Wohnungen vorhanddardings sind diese streng bedurf-
tigkeitsorientiert und die Unterstitzungsmaoglichkdurch die Familie kann ein Aus-

schlusskriterium fur die Zuteilung einer 6ffentle@hWohnung darstellen.
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4.4 Sidkorea

4.4.1 Einleitung

In Stdkorea leben ca. 48,9 Mio. Menschen auf 98l4d% Das entspricht einer Bevolke-
rungsdichte von ca. 504 Menschen pro km2. Die Lebewartung der Bevolkerung liegt
bei 80,5 Jahren und ca. 11,0 % der Bevoélkerungi@ned 65 Jahre alt. Im Jahr 2010 betrug
das BIP USD 1.470 Mrd. (PPP) und das Wirtschaftestaen 6,2 % (EIP 201la, El
2011c.). Sudkorea verfugt Uber ein Sozialversiamgsaystem bestehend aus Pensions-,
Kranken-, Arbeitslosen- und Unfallversicherung. [Zazialnetz wurde, v.a. in den Jahren
1999 bis 2001, vor dem Hintergrund einer sogenanBteial Investment Policylie dar-
auf abzielt Wirtschaftswachstum und Wohlfahrtssigigg simultan zu erzielen, reformiert
und erweitert (Jo 2010:86, MW 2011a).

Die Qualitat der sozialen Rechte in Sudkorea ist Modell dadurch gekennzeichnet,
dass diese begrenzt sind, wobei SozialversicherungeErweiterung der sozialer Rechte
fur Schlisselkrafte am Arbeitsmarkt vorhanden sitdolliday 2000:710, Holli-
day/Wilding 2003b:173).

4.4.2 Alter, Tod und Invaliditat

Das National Pension Schenigt ein Offentliches Pensionssystem zur Einkommehss
rung im Alter, bei Invaliditat und fir Hinterbliebe im Todesfall des Versicherten
(NPS 2011a). Die Pensionsversicherung ist nichedysabhangig, d.h. auch Arbeitslose
konnen versichert werden, und richtet sich an Persa@wischen 18 und 60 Jahren, die
ihren Wohnsitz in Stidkorea haben (NPS 2011c).

Die Beitragsrate der Pensionsversicherung betréigieit 9 %" des monatlichen Ein-
kommeng? (NPS 2011b) und es stehen vier Arten von Pensiauerverfiigung. Dazu
zahlen die regulare Alterspension, die Invalideteenlie Hinterbliebenenrente und die
sogenannt®ivided PensionUnter bestimmten Umstanden werden lediglich Fzalbe-
trdge ausgezahlt. Die Hohe der AlterspensiBas{c Pension Amount, BPAst von der
Versicherungszeit, dem durchschnittlichen Einkomraber pflichtversicherten Personen
und dem durchschnittlichen Einkommen des Versielnewahrend des Versicherungszeit-

raums abhangig. Der BPA ist direkt proportional zMersicherungszeitraum, aber nicht

"I Die Beitrage werden entweder zwischen Arbeitgelmer Arbeitnehmer gleichméaRig aufgeteilt oder mis-
sen zur Ganze vom Versicherten getragen werden goRSb, NPS 2011c).

2 Die Einkommensuntergrenze fiir die Beitragszahlliegt bei KRW 230.000 und die Obergrenze bei
KRW 3.680.000 (NPS 2011b).
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zum Einkommen, da das Einkommen aller Pflichtvéesiten miteinbezogen wird. Da-

durch wird eine Einkommensumverteilung zu Gunsten Einkommensschwacheren er-
maoglicht. AuRerdem ist der BPA an das durchsclictigl Einkommen wahrend des Versi-
cherungszeitraumes angepasst, wodurch die Aufmbeiteng des Lebensstandards im
Ruhestand ermdglicht wird. Der BPA setzt einen idbeyungszeitraum von mindestens 20
Jahren voraus (NPS 2011d).

Die Beitragsrate des berufsspezifischen Versiclgmsystems fur Staatsbeamte, Pri-
vatschullehrer und militdrisches Persor@byernment Employees Pension, Private School
Teachers Pension, Military Personnel Pengibatragt 17 %' des Einkommens. Fiir Leis-
tungen zur Alterssicherung sind Staatsbediensteteirger Diensttatigkeit von 20 Jahren
berechtigt, wobei die Hohe der Pensionszahlungem @ehalt und von den Dienstjahren
abhangt. Bei einer Diensttatigkeit zwischen funfl drb Jahren wird ein Einmalbetrag in
der H6he des anderthalbfachen monatlichen Gehadt®nstjahr gewahrt (zuztglich 1 %
fur jedes Dienstjahr bei mehr als fiinf Dienstjahr@il 2011:7).

4.4.3 Arbeitslosigkeit

Gegen das Risiko des Einkommensverlusts bei Atbsigkeit sind Arbeitnehmer in Sud-
korea durch di&€mployment Insurancabgesichert (MOEL 2011a).

Die Hbhe der Beitrage ist laéct on the Collection etc. of Premiums for Emplayime
Insurance and Industrial Accident Compensation tasae vorgeschrieben und die Bei-
tragsrate betragt derzeit 1,15%es Monatsgehalts (MOEL 2011d, Art. 6) (KLI 2011):1
Anspruchsberechtigt sind jene Arbeitnehmer, dieeihalb von 18 Monaten vor der Ar-
beitslosigkeit mindestens sechs Monate lang Betigegahlt haben. AuRerdem darf die
Arbeitslosigkeit nicht infolge von schwerem Fehhaten des Arbeitnehmers eingetreten
sein und der Arbeitnehmer darf das Beschaftigungsimis nicht ohne berechtigte Grin-
de selbst aufgelést haben. Das Arbeitslosengelspaaht 50 % des durchschnittlichen

3 Auf die Hohe der Pension fiir Angehérige, die veisdenen Sonderformen (bspw. Frithpension, redeziert
Pension bei kirzerem Versicherungszeitraum eta.)Adterspension und die anderen drei Pensionstypen
sowie die verschiedenen Pauschalbetrage wird fébt @ingegangen, weil die Alterspension die refeeste
Pensionsform ist — die Uberwiegende Mehrheit desPeisten erhalt diese Form der Pension (NPS 2011d
" Die Versicherten tragen jeweils die Halfte destiBgls. Bei Staatsbeamten tragt der Arbeitgebergeen
samten Restbeitrag, bei militdrischem PersonalLeidern tragen der Arbeitgeber zwischen 5 % und®8,5
und der Staat 3,5 % der Beitragsrate (KLI 2011:5).

> Die Versicherungsbeitrage werden zwischen Arbbitgeund Arbeitnehmer ungleichméaRig aufgeteilt
(MOEL 2011d, Art. 13 882 u. 4): Die Beitragsrates debeitgebers betragt 0,7 % des Monatsgehaltdiend
des Arbeitnehmers 0,45 % des Monatsgehalts (KLL2@).

56



Gehalts vor der Arbeitslosigkeit, jedoch maximalWR0.000 taglich, und wird fur eine
Dauer von 90 bis maximal 240 Tagen gewahrt (KLI11220Q).

4.4.4 Arbeitsunfall

Gegen das Risiko des Einkommensverlusts aufgrumes éhrbeitsunfalls sind Arbeitneh-
mer in Sudkorea durch dindustrial Accident Compensation Insuranedgesichert
(MOEL 2011b). Diese ist eine erwerbsbezogene Rflaisicherung und die Beitrage tragt
zur Ganze der Arbeitgeber (MOEL 2011d, Art. 5 88, A3 85).

Laut Labor Standards Act (LSA)tssen einem Arbeitnehmer bei Arbeitsunfall folgen
de Leistungen gewahrt werden: die Ubernahme detelidéir die Gesundheitsversorgung
im Fall eines Arbeitsunfalls oder einer Berufskragik (Art. 78 81), Entschadigungszah-
lungen in der Hohe vofy,, des durchschnittlichen Gehalts (Art. 79 8§1), Bméisilgungs-
zahlungen bei Invaliditat (Art. 80 81), Entschadigszahlungen fur Hinterbliebene in der
Hohe von 1000 Tagen durchschnittlichen Gehalts. @2t81), die Ubernahme von Be-
grabniskosten in der Hohe von 90 Tagen durchsdich#h Gehalts (Art. 83) sowie die
Zahlung eines Pauschalbetrags in der Hohe von Iadén durchschnittlichen Gehdfts
(MOEL 2011c).

445 Krankheit

Im Fall einer Krankheit sind Arbeitnehmer in Stdéaiin der Regel nicht gegen Einkom-
mensverlust abgesichert, da es keine Regelungeiglgr Krankengeldes gibt (KLI
2011:8). Eine Ausnahme stellen jedoch Staatsbedreteer und militdrisches Personal
dar. Diese Personengruppen erhalten Geldleistufigekurzfristige Erkrankungen tber
die berufsspezifische Versicherung (KLI 2011:5).

Die Finanzierung der medizinischen Versorgung wiudch dieNational Health Insu-
rance (NHI)’’ sichergestellt. Die rechtliche Grundlage der NHdét derNational Health
Insurance Ac{NHIC 2011e, NHIC 2011d). Die NHI ist eine Pfligktsicherung, die sich

an Personen richtet, die in Sidkorea wohnhaft dad bedeutet, dass auch Arbeitslose

6 Letzteres trifft zu, wenn der Arbeitnehmer zwehr@anach Beginn der medizinischen Versorgung (laut
Art. 78) noch nicht genesen ist (Art. 84). Daduwind der Arbeitgeber von jeglicher weiterer Entstiha
gungsverpflichtung entbunden (MOEL 2011c).

" Die Krankenversicherung wurde im Jahr 2000 zursieenzigen System vereint und ziNmational Health
Insurance Schemembenannt. Zuvor waren verschiedene Versichertiggst je nach Arbeitgeber und
Wohnort vorhanden (Jo 2010:87).
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versichert werden (NHIC 2011e). Die Beitragsraggtliderzeit bei 5,64 %des monatli-
chen Einkommens (NHIC 2011a). Arbeitnehmer werdeer ilen Arbeitgeber versichert
und die Angehoérigen der Versicherten konnen mitgbest werden (NHIC 2011a,
MW 2011Kk).

Uber die NHI werden sowohl Dienst- als auch Gesdigigen gewahrt. Die Dienstleis-
tungen umfassen Gesundheitsversorgung und Vorsaeysuchungen und die Geldleis-
tungen inkludieren die Ubernahme der Kosten firmdaglizinische Versorgung, die De-
ckelung der Hohe des Selbstbehalts, die Ruckarastatiberméaiiger medizinischer Kosten,
die Ubernahme der Kosten fiir Hilfsmittel, die voarsbnen mit Behinderungen bendtigt
werden, sowie fur SchwangerschaftsuntersuchungeriurGeburten (MW 2011Kk).

Wird medizinische Versorgung in Anspruch genommmeuss ein Teil der Kosten vom
Versicherten bzw. den mitversicherten Angehdrigelbst getragen werden. Dadurch soll
verhindert werden, dass die Gesundheitsversorglnegmallig beansprucht wird. Der
Selbstbehalt betragt fir stationare Patienten 2fe%gesamten Behandlungskosten (bzw.
5 % flr Krebspatienten) und 30 % bis 60 % der Kodte ambulante Patienten je nach
medizinischer Einrichtung und VerwaltungseinfgiMW 2011k).

Im Jahr 2008 wurde zusatzlich dieng-term Care Insurance (LT@ingefuhrt, um
unbezahlte pflegende Angehdorige finanziellentlasten. Diese zielt auf éltere Personen ab,
die aufgrund geriatrischer Erkrankungen ihren Alltacht mehr (alleine) bewaéltigen kén-
nen (NHIC 2011b).

4.4.6 Arbeitsunfahigkeit aus familiaren Grinden

Arbeitnehmerinnen sind in Stidkorea gegen das Ra@sEinkommensverlusts aufgrund
von Mutterschaft durch den LSA rechtlich abgesitfIOEL 2011c).
Der Arbeitgebél’ ist verpflichtet, 90 Tage Mutterschaftsurlaub wmd nach der Ge-

burt zu gewéahren, wobei 45 oder mehr Tage naclsdburt in Anspruch genommen wer-

8 Die Versicherten tragen jeweils die Hélfte dertBejszahlungen. Bei Angestellten tragt der Arbéiege
den restlichen Beitrag (MW 2011j). Bei Staatsbeanamtfallt der Restbeitrag auf den Staat und bigiaPr
schullehrern wird dieser zwischen dem ArbeitgeBér%) und dem Staat (20 %) aufgeteilt (NHIC 2011a).
" Der Selbstbehalt fir ambulante Patienten betriiggriiaren Einrichtung 60 % der Kosten, in allgémea
Krankenhdusern je nach Verwaltungseinhiihg, myn oderiip) 45 % bis 50 % der Kosten, fur Medika-
mente je nach Verwaltungseinheit 35 % bis 40 %kdmten und in Spitélern und Kliniken 30 % der Koste
(MW 2011k).

®Erhalt eine Arbeitnehmerin aufgrund bestimmter Wmde bereits Leistungen nach Art. 18 des on
Equal Employment and Support for Work-Family Reiiation, ist der Arbeitgeber von seiner Verpflichtung
befreit und der Staat tréagt die Kosten (MOEL 20#tt, 74 83) (MOEL 2011e, Art. 18 §1).
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den sollen (Art. 74 81). Fur die ersten 60 Tagedviitutterschaftsgeld in der Hohe des
regularen Gehalts bezahlt (Art. 74 83) (MOEL 2011c)

Der Arbeitgeber ist auRerdem lafict on Equal Employment and Support for Work-
Family Reconciliationverpflichtet, Pflegeurlaub fir Kleinkinder untered Jahren zu ge-
wahren, wobei die Dauer ein Jahr oder weniger getralarf und wahrend der Freistellung
Kindigungsschutz besteht (MOEL 2011e, Art. 19 881B&s Pflegegeld wird nicht vom
Arbeitgeber ausgezahlt, sondern Uber Hmaployment Insurangeund zwar monatlich
KRW 500.000. Die Elternteile durfen hintereinanpeein Jahr Pflegeurlaub nehmen (KLI
2011:10). Staatsbeamte, Lehrer und militdrischesdpel erhalten Geldleistungen im Fall
einer Mutterschaft Uber die berufsspezifische \daesiung (KLI 2011:5).

4.4.7 Sozialfirsorge bei Einkommensarmut

Die Sozialfirsorgemal3nahmen werden hinsichtlicesikusmal3es und ihrer Zuganglich-
keit untersucht. Als Mal3stab zur Analyse der Zugiénkeit werden die Lebenserhal-
tungskosten und der gesetzliche Mindestlohn hemggn. Anhand der Einkommens-
grenzen der Mal3nahmen wird die Zuganglichkeit ilafken zu den Mal3stdben gemessen.

Die Mindestlebenserhaltungskosten fir einen Eirséten-Haushalt wurden im Jahr
2011 mit KRW 532.583 (ca. EUR 353) berechnet bziwv.einen Vier-Personen-Haushalt
mit KRW 1.439.413 (ca. EUR 953) (MW 2011b). Der ratiiche Mindestlohn lag im Jahr
2010 bei KRW 690.480 (ca. EUR 457) (EIP 2011a).

Allgemeine MalRnahmen

Die fUr diese Arbeit relevanteste existenzsicherB8deialfirsorgemal3nahme Sidkoreas
stellt das im Oktober 2000 eingefiihMational Basic Livelihood Security Systé@iBLSS)
dar (Jo 2010:86)Basic Livelihood Securityird bedurftigen Personen gewahrt, deren
Haushaltseinkommen unter den Mindestlebenserhakasgen liegt (MW 20111).

Die Gewahrung vomasic Livelihood Securitist von verschiedenen Faktoren abhan-
gig. Dazu zahlt die Existenz unterhaltspflichtigggrsonen. Dies bezieht sich auf lineare
Verwandtschaftsverhaltnisse, d.h. auf die Eltenp, $i0hne, die Tdchter etc. und deren
Ehepartner. Au3erdem sind das Einkommen und dasntign des Empfangers und der
unterhaltspflichtigen Personen relevant. Die Bemedly der Beihilfefahigkeit erfolgt in
Abhangigkeit des Haushaltseinkommens, verschieddaeshaltscharakteristika und der
Mindestlebenserhaltungskosten. Dartber hinaus Eaktoren rund um die Eigenstandig-

keit des Empfangers wichtig. Dazu zahlen die Agféftigkeit und der Beschaftigungssta-
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tus des Empfangers sowie dessen Absicht, eigengtaodwerden. Die tatsachliche Le-
bensbedingungen des Empfangers, wie dessen Gessadb&and und die Eigenschaften
des Haushalts, werden ebenfalls bertcksichtigt (R0A1m)

Die Art und das Ausmal} der Leistungen richten s@th bestimmten Prinzipien. Die
verschiedenen Arten von Beihilfen werden in solctee Ausmald gewéahrt, um den Min-
destlebensstandard des Empfangers zu gewahrleitbaitsfahige Empfanger werden
durch spezielle Agenturen mit Beihilfen zur Lebehasdiungversorgt, wenn sie an be-
stimmten Programmen zur Forderung der Eigenstaadig&iinehmen. Bei der Bestim-
mung des Ausmalies der Leistungen wird die indiVidUgituation des Empfangers be-
ricksichtigt, jedoch soll diBasic Livelihood Securitgpls letzte Anlaufstelle in der Not
verstanden werden, da zunachst alle anderen Uitiaragsmaoglichkeiten ausgeschopft
werden mussen, wie zum Beispiel die Familie odehadie Reduktion bzw. der Erlass
anderer Gebuhren (bspw. Fernsehgebiihren) (MW 2011n)

Das maximale Ausmald der Beihilfe zur Lebenserhglttiir einen Ein-Personen-
Haushalt betragt derzeit KRW 436.044, wenn kein dHaliseinkommen vorhanden ist.
Die Wohnbeihilfe fur einen Ein-Personen-Haushattdgt KRW 84.366, wobei jene ma-
ximal 15,8 % der Lebenserhaltungskosten betrageh D&es entspricht den Mindest-
wohnkosten pro Haushalt. Zuséatzliche Leistungenagsdn Zuschiisse zu Bildungskosten,
Leistungen bei Geburt eines Kindes in der Hohe KBRV 500.000, Zuschiisse zu Begrab-
niskosten in der Hohe von KRW 500.000 sowie Unigzsing zur Wiedererlangung der
Eigenstandigkeit und Zuschisse zu medizinischeneko®ie Zuschisse fur Bildungskos-
ten umfassen fur didigh Schooldie Ubernahme der Aufnahme- und Studiengebiihem, d
Gebuhren fur Lehrbucher und der Kosten fiir Schratenel. Fir dieMiddle Schoolwer-
den Zuschisse zu den Lehrbuchgebiihren und die &teender Kosten fuir Schreibmate-
rial gewahrt. Die verschiedenen Beihilfen sind amdader abgestimmt, d.h. bei der Be-
rechnung der Hohe der Beihilfe zur Lebenserhaltvagden medizinische Sachleistungen
und Sachleistungen im Bildungsbereich sowie die Mdefhilfe miteinbezogen ebenso wie
andere Gebuhrenreduktionen (MW 2011n).

Neben deBasic Livelihood Securitgtehen zwei Arten von ,Sozialflirsorgepensionen” zu
Verfligung, dieBasic Old-age Pensiound dieDisability Pension

Die Basic Old-age Pensiosoll Senioren ab 65 Jahren, die nur tGber ein gesrkin-
kommen und Eigentum verflgen, eine fixe, monatliekesion sichern. Die einkommens-

schwachsten 70 % aller Senioren werden dadurclongtrsAnspruchsberechtigt sind al-
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leinstehende &ltere Personen, die hinsichtlichEdekommens und Vermdgens monatlich
weniger als KRW 740.000 zur Verfugung haben bzwar®adie Uber weniger als
KRW 1.184 Mio. monatlich verfiugen (MW 2011e). Diélie der Leistung betragt im Jahr
2011 maximal KRW 91.200 monatlich fur alleinstehené®ersonen bzw. maximal
KRW 145.900 monatlich fur Paare, wobei das Ausmaf vdurchschnittlichen monatli-

chen Einkommen, bezogen auf drei Jahre vor demli&bzug, abhangig ist (MW 2011f).

Uber dieDisability Pensionsoll jenen Personen, die aufgrund schwerer Behimde
gen kaum arbeitsfahig sind, ein gewisses Mal3 akoBimenssicherheit gewahrleistet
werden. Anspruchsberechtigt sind Personen, demgmBEimen und Vermdgen weniger als
KRW 530.000 betragt. Fur Personen, die einen Ehagrahaben, liegt die Grenze bei
KRW 848.000. Die Hohe der Beihilfe entspricht 5 ®sdlurchschnittlichen monatlichen
Einkommens aller tiber didational Pensiorversicherten Personen der letzten drei Jahre.
Im Jahr 2011 betrug die Beihilfe zwischen KRW 90.00d KRW 92.000. Zusatzlich kann
um ergadnzende Forderungen angesucht werden. DiéBggy deBasic Old-age Pension
ab 65 Jahren sind fur dizisability Pensiomicht anspruchsberechtigt (MW 2011g).

Im Rahmen der Pensionsversicherung besteht beioEimensarmut auf3erdem die
Mdglichkeit der Beitragsbefreiung, wenn der Pflighsicherte vortibergehend kein Ein-
kommen oder in hohem Mal3e reduziertes EinkommerChatbeitragsfreie Zeit gilt nicht
als Versicherungszeit und der Versicherungsstateibtbbestehen. Die aufgeschobenen
Beitrage kdonnen auferdem nachgezahlt werden, wodliec,verlorene* Versicherungs-
zeit wieder ausgeglichen wird. Bei der Geburt vaghmals zwei Kindern gibt es spezielle
Regelungen im Sinne einer beitragsfreien Zeit. Dachschnittiche Monatsgehalt der
letzten drei Jahre wird fUr ein Jahr lang als Emkeensmal3stab zur Errechnung der Bei-
tragshohe herangezogen. Die Finanzierung der Beite#folgt in diesem Zeitraum durch
den Staat und den Pensionsfonds. Fur Militardiersséinde gibt es ebenfalls spezielle Re-
gelungen (NPS 2011b).

Spezielle MaRnahmen im Gesundheitsbereich

Der Zugang zur Gesundheitsversorgung soll fur emkensschwache Personen durch
Medical Aid durch die Reduktion bzw. den Erlass der Krankesigkerungsbeitrage so-
wie durch Zuschisse zu den Behandlungskosten ib&adic Livelihood Securit{siehe
oben) sichergestellt werden.

Uber das 6ffentliche Unterstutzungsprogramedical Aidwird die medizinische Ver-

sorgung fur einkommensschwache Haushalte, die hiokt die NHI versichert sind, ge-
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wahrt (NHIC 2011b). Das Programm hat sich als eibsgstem der Krankenversicherung
entwickelt, dessen Leistungen in etwa jenen der Mitsprechen, weshalb di¢edical
Aid-Patienten eine finanzielle Last flir das Systenstdden. Die Empfanger werden in
Arbeitsfahige und Nicht-Arbeitsfahige unterteiltetztere missen keinen Selbstbehalt flr
die medizinischen Leistungen der NHI bezahlen. [Egistungen, die nicht von der NHI
gedeckt werden, sind jedoch die vollen Kosten agen. Die bedurftigkeitsorientierte
Einkommensgrenze liegt bei KRW 230.000 monatliah Persoff (Kwon 2000:37,38).

Hinsichtlich der Krankenversicherungsbeitrage e¢emaPersonen, die in abgelegenen
Gegenden arbeiten, Reduktionen um bis zu 50 %. Wleffewerden die Beitrdge der ver-
sicherten Personen, die unterhaltsberechtigte Aigghtber 65 Jahren oder mit Behinde-
rungen haben, um 30 % reduziert. EinkommensschwaBkesonen kdnnen 10 % bis 30 %
der Beitrage erlassen werden und selbstandig Estéitpe, die in der Landwirtschaft oder
in der Fischerei tatig sind, erhalten 22 % Ermafggulenen Personen, die im Ausland
arbeiten und in dem jeweiligen Land keine Angehgimidnaben, werden die Beitrage zur
Géanze erlassen, ebenso wie Militardienstleistended Personen in Gefangenschaft
(NHIC 2011a).

Spezielle MaRnahmen im Bildungsbereich

Im Rahmen deBasic Livelihood Securitywerden Zuschisse zu den Bildungskosten ge-
wahrt, die den Zugang zur Pflichtschulbildung srohsollen (MW 2011n).

Spezielle MaRnahmen im Wohnbereich

Uber dieBasic Livelihood Securitikann Wohnbeihilfe gewahrt werden (siehe oben) und
fur Pogimjari®>-Hauser kdnnen speziellogimjari-Hypotheken aufgenommen werden.
Diese Hypotheken sind spezielle Langzeit-Darleli® zu einem festen Zinssatz von der
Korea Housing-Finance Corporation (KHFG)ergeben werden und in einem Zeitraum
von 10 bis 30 Jahren zurtickgezahlt werden musdseneiR solches Darlehen sind Perso-
nen im Alter von 20 bis 70 Jahren, die kein odere&in Haus besitzen, anspruchsberech-
tigt. Die Hypotheken kdénnen fur Hauser bis zu einéfrt von KRW 900 Mio. aufge-
nommen werden. Die Hohe der Hypothek betragt maxikR&V 500 Mio. (HF 2011a, HF
2011b).

8 Die Vermogensgrenze liegt bei KRW 29.000.000 miatapro Haushalt (Kwon 2000:37,38).

8 Bei koreanischen Bezeichnungen wird in dieser Adtie Umschrift nach McCune-Reischauer angegeben.
Es muss jedoch betont werden, dass der AusdRamkmijari haufig alsBogeumijaritranskribiert wird.
Pogimjari bedeutet ,Nest* und bezeichnet spezielle 6ffehtfinanzierte Wohnunterkiinfte (NP 2011).
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AulRerdem kénnen sich Senioren ab 60 Jahren, die Weaneigentum, aber kein Ein-
kommen besitzen, durch die Aufnahme eiReverse Mortgage Loamonatliche Pensi-
onszahlungen sichern, indem sie ihr Wohneigentum l&teditsicherheit angeben
(HF 2011a).

4.4.8 Subventionierte Dienste im Gesundheits-, Bildungst Wohnbereich

Gesundheitsbereich

Subventionierte Dienste im Gesundheitsbereich sioel die NHI erhaltlich, wobei ein
gewisser Anteil der medizinischen Kosten selbstagetn werden muss (MW 2011k). Zu-
satzlich ist eine spezielle Konsultationsreinendognzuhalten, da die medizinische Ver-
sorgung in ein zweistufiges System gegliedertust, die Ressourcen effizient zu nutzen.
Die Versicherten sind verpflichtet, zunachst medsghe Versorgung der ersten Stufe zu
beanspruchen, bevor sie Einrichtungen der zweitafe &onsultieren. Die Einrichtungen
der ersten Stufe umfassen allgemeine Krankenhaspégler und Kliniken, wahrend die
Einrichtungen der zweiten Stufe tertiare Krankersiegud.h. spezialisierte Einrichtungen,
umfassen. Die Aufnahme in eine tertiare Einrichteetzt eine Uberweisung von einem
Arzt voraus, der die Notwendigkeit der Behandlum@iner solchen Einrichtung bestéatigt.
Von diesen Regelungen sind Notfallkonsultationeeb@ten und andere Spezialfalle aus-
genommen. Patienten, die den Regelungen zuwidelehammiissen die gesamten Konsul-
tationskosten selbst tragen (NHIC 2011c).

Bildungsbereich

Die Pflichtschulbildung ist gebthrenfrei, d.h. eisdakein Schulgeld eingehoben, und um-
fasst die Grundschulbildung sowie den ersten Aligicder OberschulbildungPfimary
Educationund Middle SchootlerSecondary EducatiQfMEST 2011c, MEST 2011d).

Wohnbereich

Im Wohnbereich wird darauf abgezielt, die Wohnfiigeofir Haushalte mit niedrigem und
mittlerem Einkommen zu verbessern (MLTM 2011b). é@udie Errichtung voRogimjari
Unterkinften (Mietwohnungen und kleine bis mittelge Eigentumswohnungen) soll die
Verflugbarkeit von Wohnmoglichkeiten gesichert werdeH 2011b, LH 2011c). Aul3er-
dem werden Programmeémgesetzt, die einkommensschwacheren Haushalteange-
messenes und erschwingliches Wohnen ermdglichen2@Qt.c). Der offentliche Wohn-

sektor ist in Sudkorea, im Vergleich zu Hong Komgl ®8ingapur, jedoch weniger relevant
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und auch dementsprechend kleiner (Park 1998:278% iBt auch anhand der 6ffentlichen
Ausgaben fir den Wohnbereich, gemessen an dentliffeem Gesamtausgaben, ersicht-
lich, die in Stdkorea im Jahr 2010 3,7 % betragaipeh. Im Vergleich dazu entsprachen
die offentlichen Ausgaben fur den Wohnbereich imgldong 6,2 % und in Singapur

5,7 96°.

4.4.9 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass die $e&&chte ist Sudkorea begrenzt sind
und Sozialversicherungen die sozialen Rechte futiSselkrafte am Arbeitsmarkt erwei-
tern (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003b:1)/&ann bestatigt werden, da das So-
zialversicherungssystem vorwiegend die sozialerhiReder erwerbstatigen Bevdlkerung
ausweitet. Allerdings sind auch Arbeitslose krank@&md pensionsversichert und die Leis-
tungen der Krankenversicherung werden bedarfsierergewahrt. Die sozialen Rechte
umfassen die Pensions-, Arbeitslosen-, Arbeitsi:ndald Krankenversicherung sowie den
Mutterschutz, den Mindestlohn und die Sozialfireanrgl3nahmen. Bezuglich des Kran-
kengeldes gibt es, ausgenommen fur Staatsbedienk&he Regelungen. Die soziale Si-
cherung bei einem Arbeitsunfall und bei Mutterstlsaiwie die Sozialfirsorge sind bei-
tragsfrei, wahrend die Ubrigen Malinahmen beitrdighpify sind (siehe Tabelle 5). Es ist
ersichtlich, dass die sozialen Rechte im VergleiechiHong Kong und Singapur ausgeprag-

ter sind, auch wenn sie sich vorwiegend auf dieedogtatige Bevolkerung beziehen.

Tabelle 5: Analyse der sozialen Sicherung in Siekkor

Sicherung bei Zielgruppe Beitragsrate Leistungsaflsm
Alter, Tod, Invaliditat| Erwerbstéatige und Erwerbsiqg 9% einkommensbezogern
Alter (Staatsbed.) Erwerbstétige 17% einkommensipEzo
Arbeitslosigkeit Erwerbstétige 1,15% einkommensigero
einkommensbezogen
Arbeitsunfall Erwerbstatige beitragsfrei (zusétzliche Ubernahme
div. Kosten)
Kein Krankengeld (Ausnahme: Staatsbedienstete)
Krankheit Erwerbstéatige und Erwerbslose 5,64% bedarfsorientiert (mit

(Versicherung) Selbstbehalt)

beitragsfrei bzw. 179

Mutterschaft Erwerbstatige (Staatsbed.) einkommensbezogen
s beitragsfrei bzw. 179 Fixbetrag bzw.
Pflegeurlaub Erwerbstatige (Staatsbed.) einkommensbezogen

Quelle: Eigene Darstellung.

8 Siehe Tabelle 15, Kapitel 7.2.
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Hinsichtlich des Arbeitslosengeldes ist auffalliggss dieses maximal sieben bis acht Mo-
nate lang gewahrt wird. Danach muss auf Sozialfgessnal3ihahmen zuriickgegriffen wer-
den. In Bezug auf die Krankenversicherung soll ieteerden, dass bei arztlicher Konsul-
tation zuséatzlich ein Selbstbehalt anféllt, woduinch ambulanten Bereich mehr als die
Halfte der Kosten selbst getragen werden mussenst8gonéren Aufnahmen entfallt auf
die Patienten ca. ein Viertel der Kosten. Das bedetwar, dass im Sekundéarbereich, in
dem in der Regel hohere Kosten anfallen, der Aliesl Selbstbehaltes geringer ist, aller-
dings stellt sich dennoch die Frage, ob die Geseitgllersorgung bei langeren Kranken-
hausaufenthalten fur einkommensschwachere Persosemvinglich ist.

Die Analyse der Zuganglichkeit der SozialfirsorgBmehmen hat gezeigt, dass viel-
faltige Bedurftigkeitskriterien herangezogen werdendiesem Zusammenhang soll betont
werden, dass mittels der Kriterien versucht wiiid,iddividuelle Situation des Empfangers
zu bericksichtigen und nicht nach starren Einkonsgemzen vorzugehen. Je nach Mal3-
nahme ist die Zugénglichkeit zu Sozialfirsorgemafiten von den Mindestlebenserhal-
tungskosten, vom monatlichen Einkommen und vom Yégien, von der Unterstiitzungs-
maoglichkeit durch die Familie, von den Lebensbedimgen, den Haushaltscharakteristika,
dem Alter, dem korperlichen Zustand sowie der Adfahigkeit abhangig. Anhand des
Vergleichs der Einkommensgrenzen mit den jeweiliy@i3stdben wurde ersichtlich, dass
sich die Beihilfen Gberwiegend an die einkommenaggdhsten Personen richten. Ledig-
lich die Einkommensgrenze dBasic-old Age Pensioliegt Gber dem monatlichen Min-
destlohn, wodurch diese Zusatzpension fir eine eggZielgruppe zuganglich ist. Hin-
sichtlich des Ausmal3es der Leistungen sind je MdaRBnahme die Mindestlebenserhal-
tungskosten, die individuellen Situation des Emgé&in, der familidre Ruckhalt und ande-
ren Unterstitzungsmaoglichkeiten, wie etwa Gebuleduktionen, sowie andere bezogene
Beihilfen relevant. Aul3erdem werden die Bereitsckaf Eigenstandigkeit, das monatli-
che Einkommen, der kérperliche Zustand und der B&#sgungsstatus miteinbezogen.

Im Gesundheitsbereich ist die gesamte Bevolkerumghddie NHI abgesichert, bis auf
einkommensschwache Personen, Miedical Aid empfangen. Anhand der Einkommens-
grenze fiurMedical Aid ist ersichtlich, dass dieses Programm auf die camkens-
schwachsten Personen abzielt. Die Grenze liegt wegrhalb der Mindestlebenserhal-
tungskosten. Weniger einkommensschwache und bexilagtiet Personen werden durch die
Reduktion oder den Erlass der Krankenversicherwigélge unterstitzt. Im Wohnbereich
sind o6ffentliche Wohnungen vorhanden, jedoch splettdffentliche Sektor eine geringere

Rolle. Im Bildungsbereich ist die Pflichtschulbifdygebihrenfrei.
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4.5 Taiwan

4.5.1 Einleitung

In Taiwan leben ca. 23,1 Mio. Menschen auf 35.988.kKDas entspricht einer Bevolke-
rungsdichte von ca. 642 Menschen pro km2. Die Lebewartung der Bevolkerung liegt
bei 79,4 Jahren und ca. 10,8 % der Bevdlkerung @oeat 65 Jahre alt. Im Jahr 2010 be-
trug das BIP USD 822 Mrd. (PPP) und das Wirtschafthstum 11 % (EIP 2011a, El
2011d). Taiwan verfugt Uber ein Sozialversicherggggem bestehend aus Pensions-, Ar-
beitslosen-, Unfall- und Krankenversicherungen.

Die Qualitat der sozialen Rechte in Taiwan ist IMddell durch begrenzte soziale
Rechte gekennzeichnet, wobei SozialversicherungerEmveiterung der sozialer Rechte
fur Schlusselkrafte am Arbeitsmarkt vorhanden ghholliday 2000:710, Holliday/Wilding
2003hb:173).

45.2 Alter, Tod und Invaliditat

In Taiwan ist eine Reihe von Versicherungen, dee Aliersversorgung gewahrleisten sol-
len, vorhanden. Dazu zahlen dMational Pension Insurancejie Versicherungen flr
Staatsbedienstete, diabor Pensiorund dieLabor Insurance Auf3erdem wird in diesem
Kapitel auf dieFarmer’s Health Insuranceingegangen.

Die National Pension Insurance (NPbasiert auf denNational Pension Act (NPA)
der im Oktober 2008 in Kraft getreten ist (BLI 2@811). Die NPI ist eine Pflichtversiche-
rung fir Personen zwischen 25 und 65 Jahren, diaiiman wohnhatft sind. Auch Arbeits-
lose werden versichert (BLI 2011c-2). Die Beitragsrbetragt derzeit 7%wund die Bei-
tragshohe ergibt sich aus der Beitragsrate und rdematlichen Versicherungsgehaitel-
ches anhand defable of Grades of Insured Saldfybestimmt wird (BLI 2011c-3,
BLI 2011c-4).

Die Leistungen dieser Pensionsversicherung beisakgulare Pensionszahlungen,
Pensionszahlungen bei Invaliditat, Sterbegeld imFeines Einmalbetrags in der Hohe der
funffachen monatlichen Pension, falls der Versithevahrend der Versicherungslaufzeit
stirbt, sowie Pensionszahlungen fir die Hinterldredn (BLI 2011c-6, BLI 2011c-7, BLI

2011c-8). Die Hohe der regularen Pensionszahluag,P@énsionszahlung bei Invaliditat

8 |n der Regel entfallen 60 % des Versicherungshgstrauf den Versicherten selbst und 40 % werden vom
Staat getragen (BLI 2011c-5).

% Die Tabelle besteht aus verschiedenen Gehaltsklagsd innerhalb einer Klasse wird die héchste G&ha
stufe als das Versicherungsgehalt fir die gesaratal®&klasse herangezogen (BLI 2011h-2).
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und jener fur die Hinterbliebenen im Todesfall dessicherten wahrend der Laufzeit ist
abhangig von der Dauer der Beitragszahlung undHigre des monatlichen Versiche-
rungsgehalts (BLI 2011c-8, BLI 2011c-9, BLI2011c-10n Todesfall des Versicherten
nach Ende der Laufzeit betragt die Hohe der Pessaniungen fir die Hinterbliebene nur
noch 50 % des monatlichen Pensionsbetrags (BLI28)11

Die Labor Pensiorbasiert auf dem im Juli 2005 in Kraft getretehebor Pension Act
(BLI 2011d-1). Dieser verpflichtet alle Arbeitgebamir Einzahlung in Pensionskonten, die
Eigentum der Arbeitnehmer sind. Das System ist béagig von den Leistungen zur Al-
terssicherung ddrabor InsurancgBLI 2011d-3). Der Arbeitgeber muss mindestens 6 %
des monatlichen Lohns des Arbeiternehmers einzaimender Arbeitnehmer steuert frei-
willig maximal 6 % zu seinem Pensionskonto bei. Biéhe des Pensionszahlungen ist
vom monatlichen Lo und vom Dienstalter abhangig. Die Pension kandlit@r von 60
Jahren, unabhangig davon, ob der Versicherte mediZeitpunkt arbeitet oder pensioniert
ist, beansprucht werden. Sollte der Versichertedem 60. Lebensjahr verstorben sein,
kénnen die Angehdrigen oder die Begunstigten dieside beanspruchen. Die Auszahlung
der Pension erfolgt bei einem Dienstalter von wengls 15 Jahren als Einmalbetrag und
ab einem Dienstalter von 15 Jahren als monatligmsiBnszahlungen (BLI 2011d-2).

Die Labor InsurancgLl) fuldt auf denLabor Insurance Actder zuletzt im April 2011
abgeandert wurde (BLI 2011h-1). Die LI ist eine erasbezogene Pflichtversicherung und
es werden zwei Arten unterschieden, @iglinary Insuranceund dieOccupational Acci-
dent Insuranc¥ (BLI 2011h-1, Art. 2 u. 6). Die Beitragsraten d@rdinary Insurance
betragen derzeit 7 %des monatlichen Versicherungsgehalts (BLI 2011h-3)

Die Leistungen dieser Versicherung zur Alterssiahgrentsprechen monatlichen Pen-
sionszahlungen oder einem Einmalbetrag (Art. 58hev die Hohe der Betrdge vom Ver-
sicherungsgehalt und der Versicherungsdauer abdpastgjArt. 58-1). Die Entschadigung
bei dauerhafter Invaliditat umfasst Entschadiguaghmgen oder eine Invalidenrente in
der HOhe von 1,55 % des durchschnittlichen morteghcVersicherungsgehalts pro Bei-
tragsjahr sowie Entschadigungszahlungen fur dieeAiiggen je nach deren Alter, Ein-
kommen und Familienstand (Art. 53 u. 54-2). Die dehfidigung im Todesfall umfasst
Zuschisse zu den Begrabniskosten, die Hinterblesivente sowie pauschale Entschadi-

% Dieser wird anhand ddble of Monthly Contributions for Labor Pensibastimmt. Diese Tabelle besteht
aus verschiedenen Gehaltsklassen, wobei innerbdéy Klasse das hdchste Gehalt als Bemessungsarundl
ge herangezogen wird (BLI 2011d-4).

%" Die Occupational Accident Insuraneerd in Kapitel 4.5.4 besprochen.

870 % des Versicherungsbeitrags entfallen auf deseigeber, 20 % auf den Arbeitnehmer und 10 % auf
den Staat (BLI 2011h-4).
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gungszahlungen fur die direkten Angehdrigen je rdigien Alter, Einkommen und Famili-
enstand (Art. 63-2 u. 54-2) (BLI 2011h-1).

Die Famer’s Health Insurancest lautFarmer’s Association Lawine Pflichtversiche-
rung fur Mitglieder von Bauernverbanden (BLI 2011)g-Seit der Einfihrung détational
Health Insurance (NHl)iegt die Beitragsrate bei 2,55*%bezogen auf ein monatliches
Versicherungsgehalt von TWD 10.200 (BLI 2011g-2jndithtlich der Altersversorgung
werden lediglich Zuschiisse zu Begrabniskosten gewda derzeit noch keine Altersru-
hegelder in die Versicherung inkludiert sihdBei Invaliditat werden je nach Invaliditéts-
grad Entschadigungszahlungen in der Hohe von 3Q.BBO taglichen Versicherungsge-
haltern und im Todesfall Zuschisse zu den Begribsisn in der Hohe von 15 monatli-
chen Versicherungsgehaltern gewahrt (BLI 2011g-3).

Lehrer und Staatsbeamte sind Uber eine berufssgodmf Versicherung, deren rechtli-
che Grundlage deCivil Servant and Teacher Insurance Aidldet, abgesichert. Die Bei-
tragsrate betragt zwischen 4,5 % und 8 éles monatlichen Versicherungsgehalts (Art. 8).
Die Leistungen zur Alterssicherung entsprechen etéweinem Einmalbetrag in der Hohe
des 1,2fachen Gehalts pro Dienstjahr oder einemathomen Versicherungsgehalt pro
Dienstjahr bei weniger als fuinf Jahren DiensttaigKArt. 14). Die Entschadigung bei
Invaliditat umfasst Entschadigungszahlungen in ldéhe von sechs bis 36 monatlichen
Versicherungsgehaltern je nach Behinderungsgrad-umséiche (Art. 13). Die Entschadi-
gungszahlungen im Todesfall werden je nach Todashes und Versicherungsdauer in
einer Hohe von 30 bis 36 monatlichen Versicherualggiern gewahrt (Art. 16). Im To-
desfall eines Angehorigen erhalt der Versichertegr8eniszuschisse (Art. 17)
(MOCS 2011).

Uber die Versicherung fur militarisches Personated rechtliche Grundlage didili-
tary Personnel Insurance Regulatiohsden, werden ebenfalls Leistungen im Todesfall,
bei Invaliditat und im Ruhestaffdgewéhrt (Art. 3). Die Beitragsrate liegt zwisch@fb6
und 9 %% bezogen auf einen speziell berechneten Versichshatrag (Art. 10)
(LRD 2011c).

8930 % des Versicherungsbeitrags werden vom Landwsiragen und 70 % vom Staat (BLI 2011g-2).

% Daher gibt es spezielle Beihilfen fiir diese Ziafgpe (siehe Kapitel 4.5.7).

%L Auf die Versicherten entfallen je 35 % des Versitingsbeitrags. Bei Staatsbeamten tragt der Semat d
restlichen Betrag, bei Privatschullehrern wird destliche Betrag zu je 32,5 % zwischen dem Arbéige
und dem Staat aufgeteilt (MOCS 2011, Art. 9).

°2Das AusmaR der Leistungen wird anhand eines dfeeziBunktesystems errechnet und kann daher hier
nicht separat analysiert werden (LRD 2011c, Ar). 12

%50 % bis 70 % der Versicherungsbeitrage werden Staat getragen. Bei bestimmten Offizieren und Sol-
daten entféllt der gesamte Betrag auf den StaaD(P®l1c, Art. 10).
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4.5.3 Arbeitslosigkeit

Gegen Einkommensverlust bei Arbeitslosigkeit sindeknehmer in Taiwan durch die
Employment Insurancabgesichert. DEmployment Insurance Aidt seit Januar 2003 in
Kraft und die Beitragsrate der Versicherung betdgizeit 1 %' des monatlichen Versi-
cherungsgehalts (BLI 2011e-1, BLI 2011e-3).

Die Leistungen der Versicherung umfassen einergeibgitslosengeld und anderer-
seits verschiedene Arten von Beihilfen. Dazu zahlenBeihilfe bei rascher Wiederauf-
nahme der Erwerbstétigkeit, die Beihilfe zur Leleshaltung bei Berufsausbildung, die
Beihilfe fur Elternurlaub sowie Beihilfen zur Deaky der Krankenversicherungsbeitrage
der versicherten Person und deren Angehdrigen {Ajt. Die Bedingungen zum Erhalt
dieser Leistungen umfassen die Arbeitsfahigkeit {edeitschaft, eine Versicherungsdauer
von mindestens einem Jahr innerhalb von drei Jahoerder Arbeitslosigkeit sowie die
Anmeldung bei einer Arbeitsvermittlungsagentur. éxdeém darf der Verlust des Arbeits-
platzes nicht selbst verschuldet worden sein (&ry. Die Hohe des Arbeitslosengeldes
betragt maximal 60 % des monatlichen Versicherualgalgs und wird fiir langstens sechs
Monate (bzw. neun Monate, falls der Empfanger #eldahre alt oder korperlich bzw.
geistig behindert ist) gewahrt (Art. 16) (BLI 2012

45.4 Arbeitsunfall

Im Fall eines Arbeitsunfalls sind Arbeitnehmer mwan durch die Arbeitsunfallversiche-
rung der LI abgesichert. Personen, die nicht Uler_t versichert sind, kbnnen um ver-
schiedene Beihilfen ansuchen, die den LI-Versigmezusatzlich gewahrt werden kdénnen.

Die Beitragsraten deédccupational Accident Insurandiegen je nach Beruf zwischen
0,02 % und 2,94 % des monatlichen Versicherung$gehad die Beitrdge werden zur
Géanze vom Arbeitgeber getragen (BLI 2011h-3, BL11©-4).

Die Versicherung umfasst verschiedene Leistungen.dér LI werden 10 % der Ge-
samtkosten fur ambulante Konsultationen in einen-Bidrichtung und 5 % der Kosten
fur stationdre Aufnahmen einschlief3lich eines Kearidetts in einer vorgegebenen Katego-
rie Ubernommen (BLI 2011h-1, Art. 41 u. 43) (BLI12®]-5). Krankengeld wird ab dem
vierten Tag des Krankenstandes in der Hohe von d&8omonatlichen Versicherungsge-

halts fur langstens ein Jahr bzw. im Anschlusszissiuauf 50 % flr maximal ein weiteres

% Die Beitrage werden zwischen dem Arbeitgeber (J0dém Versicherten (20 %) und dem Staat (10 %)
aufgeteilt (BLI 2011e-3).
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Jahr ausgezahlt (Art. 34 u. 36). Die Entschadigbeg permanenter Invaliditdt umfasst
eine Invalidenrente, pauschale Entschadigungszgéiunn der Hohe von 1,55 % des
durchschnittlichen monatlichen Versicherungsgehpits Beitragsjahr sowie Entschadi-
gungszahlungen fir die Angehorigen je nach dereerAEinkommen und Familienstand
(Art. 53, 54 u. 54-2). Im Todesfall werden Zusclaiza den Begrabniskosten, eine Hinter-
bliebenenrente sowie pauschale Entschadigungszpnufur die Angehorigen je nach
deren Alter, Einkommen und Familienstand gewahrt. (@3-2) (BLI 2011h-1).

Durch denOccupational Accident Labor Protection Ad€innen zusatzliche Entschadi-
gungszahlungen und Zuschusse bei Arbeitsunfallanfiw Personen, die nicht Uber die LI
versichert sind, gewéahrt werden (BLI 2011f-1). [Rieduschiisse umfassen Beihilfen zur
Lebenserhaltung bei berufsbedingten Erkrankungevaliditdt und Berufsausbildungen,
Beihilfen zur Krankenpflege, fir Heilbehelfe und ifadesfall (BLI 2011f-2). Einrichtun-
gen, die sich um die Vorbeugung von Arbeitsunfatbeler die Rehabilitation von Arbeit-
nehmern kiimmern, kénnen ebenfalls um Unterstitamsgchen (BLI 2011f-2).

45.5 Krankheit

Die Einkommenssicherung bei Krankheit wird in Tamigber dieOrdinary Insuranceder
LI gewahrt. Krankengeld wird ab dem vierten Taginer H6he von 50 % des monatli-
chen Versicherungsgehalts fur maximal ein Jahr langgezahlt (BLI 2011h-1,
Art. 33 u. 35).

Die Finanzierung der medizinischen Versorgung wird die Bevdlkerung Taiwans
Uber die seit Marz 1995 bestehemtiional Health Insurance (NHQewahrleistet (BNHI
2010:7). Die NHI ist eine Pflichtversicherung fiir Taiwan wohnhafte Personen, wobei
auch Arbeitslose integriert sind, und die Beitragstbetragt seit April 2010 5,17%/@es
monatlichen Einkommen%(BNHI 2010:12,13,15). Die rechtliche Grundlage 8l ist
der National Health Insurance AdBNHI 2010:46ff.). Erwerbstétige Personen werden
Uber den Arbeitgeber versichert und Angehdrige kénmitversichert werden (BNHI
2011c, BNHI 2011d). AuBerdem kdnnen arbeitslosesdt®m durch erwerbstéatige Ehe-

% Die Versicherungsbeitrage werden zu unterschieelicoerufsspezifischen Anteilen von den versicherte
Personen, vom Arbeitgeber bzw. der registriereriBiemdrde und vom Staat getragen. Angestellte &ffentl
cher oder privater Unternehmen tragen 30 % sés¥ entfallen auf den Arbeitgeber und 10 % Gbenmim
der Staat. Selbstandig Erwerbstatige tragen desngies Versicherungsbeitrag selbst. Staatsbearafwijlfr
lige Soldaten und Trager eines offentlichen Amtagen 30 % der Beitrage selbst und 70 % werderdeon
Dienststelle Ubernommen. Lehrer an Privatschulegetn ebenfalls 30 % der Beitrage selbst, allerdamgs
fallen je 35 % auf den Arbeitgeber und den Staét. Nitglieder von Gewerkschaften tbernimmt der Staa
40 % der Beitragssumme und fur Mitglieder von Bauend Fischerverb&nden 70 % (BNHI 2010:14).

% Die Beitragsobergrenze ist bei TWD 182.000 modatiestgesetzt (BNHI 2010:13,15).
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partner oder direkte Angehorige mitversichert wardw. falls eine Mitversicherung
nicht moglich ist, kann eine unabhangige Regisingrbeim zustandigen Gemeindeamt
erfolgen (BNHI 2011d).

Medizinische Kosten werden von der NHI nicht zum@& tibernommen, sondern die
Patienten mussen einen bestimmten Anteil selbsihbea, wodurch ein sorgsamer Um-
gang mit medizinischen Dienstleistungen gefordestden soll (BNHI 2011e). Die Hbhe
des Selbstbehalts hangt von der Art der Behandimagder besuchten Einrichtung ab und
betragt fir eine ambulante Konsultation mindest&w 50 und maximal TWD 360.
Fur Notfallversorgungen betragt der Selbstbehalsawen TWD 150 und TWD 450. Die
zahnarztliche Versorgung kostet den Patienten derjé&inrichtung zusatzlich TWD 50,
ebenso wie Behandlungen nach traditioneller checbsr Medizin (BNHI 2010:18). Die
Hohe des Medikamentenselbstbehalts ist von deéctatshen Kosten des Arzneimittels
abhangig und betragt ab einem Arzneimittelwert VaA/D 1.001 maximal TWD 200
(BNHI 2010:19). Fur stationare Krankenhausaufem¢hal Einrichtungen, die mit der NHI
unter Vertrag stehen, missen je nach Art der Statial Aufenthaltsdauer zwischen 5 %
und 30 % der Gesamtkosten selbst bezahlt werdenSBlestbehalt nimmt mit der Auf-
enthaltsdauer zu, jedoch sind die Zahlungen mit TZ@OO0 fir einen einzelnen Aufent-
halt gedeckelt bzw. mit TWD 48.000 bezogen aufkatenderjahr (BNHI 2010:19).

4.5.6 Arbeitsunfahigkeit aus familiaren Grinden

Einem Einkommensverlust aufgrund von Mutterschaftiwurch dieOrdinary Insurance
der LI und dieFarmer’s Health Insurancézw. die berufsspezifischen Versicherungen fur
Staatsbedienstete entgegengewirkt.

Versicherte der LI erhalten einen Einmalbetrag en El6he eines monatlichen Versi-
cherungsgehalts, vorausgesetzt die Arbeithehmesimvar der Mutterschaft mehr als 280
Tage versichert (BLI 2011h-1 Art. 31 u. 32). JemesBnen, die Uber diearmer’s Health
Insuranceversichert sind, wird ein Einmalbetrag in der Hélo@ zwei monatlichen Versi-
cherungsgehaltern, ebenfalls unter der Bedingungreversicherungsdauer von mindes-
tens 280 Tagen vor der Geburt, gewéahrt (BLI 2011d-8hrer und Staatsbeamte erhalten
eine Beihilfe fur Elternurlaub in der Hohe von 60d#s durchschnittlichen monatlichen

Versicherungsgehalts, bezogen auf sechs MonatderarElternurlaub, fir maximal sechs

" In einem Gesundheitszentrum betragt der Selbsitbiéinambulante Behandlungen nach westlicher Medi-
zin TWD 210 mit Uberweisung bzw. 360 TWD ohne Ubeisung, in Regionalspitalern TWD 140 bzw.
TWD 240, in Bezirkskrankenhdusern TWD 50 bzw. TWDUBd in Kliniken TWD 50 (BNHI 2010:18).
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Monate zur Pflege von Kleinkinder unter drei Jahuater der Bedingung einer Versiche-
rungsdauer von mindestens einem Jahr (MOCS 20111A+41). Militarischem Personal
wird lediglich unbezahlter Elternurlaub gewahrt @R011c, Art. 3).

4.5.7 Sozialfursorge bei Einkommensarmut

Die SozialfirsorgemalRnahmen werden hinsichtliceshkusmafies und ihrer Zuganglich-
keit untersucht und als MaR3stab zur Analyse derZdeganglichkeit wird der monatliche
Mindestlohn herangezogen. Dieser lag im Jahr 2@10WD 17.280 (ca. EUR 422) (EIP
2011a). Anhand der Einkommensgrenzen der Mal3natwirdrdie Zuganglichkeit in Re-

lation zu diesem Mal3stab gemessen.

Allgemeine MaRRnahmen

Die fur diese Arbeit relevanteste existenzsicherh@d®nahme Taiwans stellt dieublic
Assistancalar, deren rechtliche Grundlage dRrblic Assistance Adiildet (LRD 2011a).
Zu den staatlichen Leistungen, die einkommenssdmeraélaushalten im Rahmen der PA
gewahrt werden konnen, zahlen Beihilfen zur Lebdrad®ing, Beihilfen zur medizini-
schen Versorgung und Notfall- bzw. Katastropheehifrt. 2) (LRD 2011a).
Einkommensschwache Haushalte werden als jene dkasadrt, deren durchschnittliches
monatliches Einkommen bezogen auf die Anzahl dansHaltsmitglieder unterhalb des
Existenzminimums liegt. Dieses wird als 60 % deictachnittlichen Ausgaben pro Person,
bezogen auf das jeweils vergangene Jahr und denditades Haushalts, definiert (Art. 4).
Zur Anspruchsberechtigung fir die Beihilfen im Ramuder PA muss das durchschnittli-
che monatliche Einkommen pro Person unterhalb désrthalbfachen Existenzminimums
liegen. Zusatzlich werden Vermogensgrenzen berdieligt (Art. 4-1) (LRD 2011a).

Die Beihilfen zur Lebenserhaltung entsprechen in Regel Geldleistungen, deren
Ausmaf¥® von den jeweiligen Zentral- und Lokalbehorden inestt wird, jedoch kénnen
je nach gegebenen Umstanden auch Sozialfirsorgggimrgen oder andere Familien mit
der Fursorge beauftragt werden (Art. 11). ZusdteliBeihilfen in einer Hohe von maximal
40 % der urspringlichen Beihilfe kbnnen unter lmestten Umstanden gewahrt werden,
und zwar, wenn ein Haushaltsmitglied alter als &%rd alt oder seit mehr als drei Monaten
schwanger oder korperlich bzw. geistig behindertAst. 12). Die Beihilfeempfanger wer-
den von den jeweiligen Lokalbehdrden jahrlich Gbéftp(Art. 13) und arbeitsfahige Per-

% Richtwerte beziiglich des AusmaRes der Beihilfex $in Public Assistance Agiicht angegeben (siehe
LRD 2011a).
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sonen mussen bei Bedarf an Berufsausbildungen jtdvieemittlungen und/oder verschie-
denen Beratungen (bspw. Beratungen zur Unternelgrierdung) teilnehmen. Diese Per-
sonen konnen durch vortbergehende Beihilfen, déeAdifnahme einer Erwerbstatigkeit
fordern wirden, wie etwa Zuschisse zu den Kindersbahgskosten, unterstitzt (Art. 15).
Spezielle Beihilfen und Dienste konnen bei Bedad in Abhangigkeit der vorhandenen
Offentlichen Ressourcen zusatzlich gewahrt wer@ezu zahlen Zuschisse zur Spezialer-
nahrung fir Frauen, die entbunden haben, und féinKinder, Zuschiisse zur Kinder-
betreuung, Bildungszuschiisse, Zuschisse zu Begkilstén, Hauspflegedienste u.a. Die
Anspruchsberechtigungen werden von den jeweiligekalbehdrden tberprift (Art. 16).
(LRD 2011a).

Darlber hinaus werden Kinder und Jugendliche anisosimensschwachen Familien
und aus Familien mit mittlerem Einkommen, die aessehiedenen Grinden, wie einer
schweren Krankheit, einer Behinderung oder einggrgmisaufenthalts der Eltern, nicht
ausreichend versorgt werden kdnnen, @hoildren and Youth Welfare Achterstitzt (LRD
2011b). Diese Beihilfen zur Lebenserhaltung betmgge Kind zwischen TWD 1.400 und
TWD 1.800 (MOI 2011a).

Die speziellen Beihilfen flr Senioren, di¥d-Age Citizens Welfare Allowancad die
Old-Age Indigenous Welfare Allowancgind in das Pensionsversicherungssystem integ-
riert worden (BLI 2011c-2). Da®ld-Age Farmers Welfare Allowance Progrdim Land-
wirte und Fischer Gber 65 Jahren steht hingegeh mac Verfigung, da Altersruhegelder
derzeit noch nicht inffarmer’s Health Insurance Aattegriert sind. Die HOhe der Beihilfe
betragt TWD 6.000 monatlich (BLI 2011g-4).

Eine Form der Einkommenserganzung stellt,&eibsisides Plan for Job Incorhdar.
Jene Personen, deren jahrliches Einkommen weniger\VaD 300.000 betragt, sind be-
rechtigt, je nach Hohe ihres Gehalts eine monatliBkihilfe zwischen TWD 3.000 und
TWD 6.000 zu erhalten. Diese Mal3nahme gewahrt S@st@ngen unter der Vorausset-
zung einer bestehenden Erwerbstatigkeit, wodurehAdifnahme einer solchen geférdert
werden soll (MOl 2011a).

Hinsichtlich der Pensionsversicherungsbeitrage ziedusich der Anteil des Versicher-
ten im Fall einer Behinderung und unter bestimnEarkommensbedingungen auf 30 %
bis 45 % des urspriinglichen Versicherungsbeitiags Rest wird vom Staat ibernommen.
Fur Mitglieder einkommensschwacher Familien undRarsonen mit schweren Behinde-

rungen werden die Beitrage zur Ganze vom Staaagmtr(BLI 2011c-5).
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Spezielle MaRnahmen im Gesundheitsbereich

Im Gesundheitsbereich soll der Zugang zur Versaydiin Einkommensschwache durch
die Reduktion bzw. den Erlass der Krankenversiaigsheitrage, durch den Erlass des
Selbstbehalts sowie durch spezielle finanzielle etittitzungsprogramme sichergestellt
werden.

Sozial und wirtschaftlich benachteiligten Persomapgen, u.a. einkommensschwache
Haushalte, Kinder unter 18 Jahren und Personen 1be&kahren aus einkommensarmen
Haushalten sowie Arbeitslose, erhalten staatliangcHEiisse zu den Beitragszahlungen der
Krankenversicherung. Je nach Situation werden digd&)e zur Ganze erlassen, zur Halfte
oder um ein Viertel reduziert (BNHI 2011b). Firl@mmensschwache Haushalte, Wehr-
pflichtige und Veteranen werden die gesamten Byskasten vom Staat Ubernommen,
wobei die mitversicherten Angehérigen von VeteraB€r? der Beitrdge selbst tragen
mussen (BNHI 2010:14). Beihilfeberechtigte Persoméissen nicht um die Beihilfen an-
suchen, da der Versicherungstrager diesbezuglicnnhationen von den zugehodrigen Be-
horden erhélt, wonach die Beitrage direkt reduziddr erlassen werden (BNHI 2011b).

Bestimmte Personengruppen sind auf3erdem von Seftladtizahlungen ausgenom-
men. Dazu zdhlen Personen mit sehr schweren Kraakhd’ersonen aus abgelegenen
Bergregionen und von abgelegenen Inseln, Frauerertbinden, Veteranen, Personen aus
einkommensschwachen Haushalten, Kinder unter édeied u.a. (BNHI 2010:20). For
korperlich oder geistig behinderte Personen istSkbstbehalt unabhéngig von der Ein-
richtung und der Behandlung auf TWD 50 beschraBkiH{| 2010:18). AulRerdem werden
bei einer stationaren Aufnahme die gesamten KogbenKrankenbetten in Zimmern mit
drei oder mehr Betten sowie der Grof3teil der Kostes Aufenthalts (70 % bis 95 %) je
nach Aufenthaltsdauer und Art der Erkrankung filie &lHI-Versicherten vom Versiche-
rungstrager tbernommen (BNHI 2011f).

Fur Personen, die ihre NHI-Beitrdge oder den Sedbstlt aufgrund temporarer finan-
zieller Engpasse nicht bezahlen kdnnen, steherchiedene UnterstitzungsmalRnahmen
zur Verfiigung. Dazu zahlen die Zuweisung zu Woigk&itsorganisationen, die Moglich-
keit der Ratenzahlung der Versicherungsbeitragaesder Relief Fund LoanDie M6g-
lichkeit der Ratenzahlung der Versicherungsbeiti@ggteht u.a. fir Personen, die mehr als
5.000 TWD schuldig sind und fur ddRelief Fund Loamicht anspruchsberechtigt sind.
Dieserrichtet sich an Personen, die sich in einer widftichen Notlage befinden. Dies

trifft unter verschiedenen Bedingungen, wie etwaegei Haushaltseinkommen, das unter-
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halb des anderthalbfachen Existenzminimums liagf. Das Darlehen muss zu bestimm-
ten Bedingungen zuriickgezahlt werden. Dartber Binerden Personen, die Uber einen
Ausweis verfugen, der die Bedurftigkeit bestatigedizinisch versorgt, auch wenn diese

mit den Beitragszahlungen im Ruckstand sind (BN®l12).

Spezielle MaRnahmen im Bildungsbereich

Durch die Vergabe von Gutscheinen im Wert von TWIDQO jahrlich werden Kinder, die
mindestens funf Jahre alt sind, unterstitzt, urwapei Vorschulen besuchen zu kénnen
(MOI 2011a). Seit September 2010 wird die Vorsciaiddung aulRerdem fur Kinder aus
abgelegenen Gegenden durch Zuschiisse zum Schgkféldiert. Offentliche Kindergér-
ten in diesen Gegenden sind kostenfrei und privdtelergarten werden mit bis zu
TWD 30.000 jahrlich vom Staat unterstitzt (MOEROQ@L2a:6-7). Drei bis flunfjahrige
Kinder aus einkommensschwachen Familien und ausliEammit mittlerem Einkommen,
die in offentlichen oder privaten Tagesbetreuurégest untergebracht sind, werden mit
TWD 12.000 jahrlich unterstiutzt (MOI 2011a).

Schuler und Studenten unter 25 Jahren aus einkosstiewachen Haushalten, die an
offentlichen oder privateHligh Schoolsstudieren, konnen im Rahmen der PA um reduzier-
te Schulgelder und um Beihilfen zur Lebenserhaltamguchen (LRD 2011a, Art. 16-2).

AulRerdem sollen allen Kindern die gleichen Bildungglichkeiten geboten werden,
weshalb verschiedene Maflinahmen entworfen wordek sim benachteiligte Familien zu
unterstitzen. Dazu zahlen detan for Human Resource Cultivation and Employment
Promotionund da€ducation Safety Net PrograflOEROC 2011c).

Spezielle MalRnahmen im Wohnbereich

Im Wohnbereich werden im Rahmen der PA sozial @idanziell benachteiligten Personen
offentliche Wohnungen und private Wohnungen, daatith gefordert werden, bevorzugt
zugeteilt. AuBerdem kann fur Mietwohnungen um Wahhitfen und fur Wohneigentum
um Beihilfen zur Instandsetzung sowie um Beihilm Rickzahlung von Darlehenszin-
sen angesucht werden (LRD 2011a, Art. 16-1).

% 7u den Bedingungen zéhlen auBerdem folgende Puhkier Hauptverdiener des Haushalts ist gestorben
abgangig, korperlich oder geistig behindert, leideteiner sehr schweren Verletzung, die eine Latigze
handlung oder -rehabilitation erfordert, befindehszwischen 7. und 9. Schwangerschaftsmonat oateinh
den jeweils vergangenen zwei Monaten entbundenMiiaéirdient begonnen, sitzt eine Gefangnisstraiie

die noch langer als ein Jahr dauert, ist bereitsrrals sechs Monate arbeitslos oder ist Alleinéeie2. Der
Ehepartner oder ein direkter Verwandter, der irheselHaushalt lebt, leidet an einer schweren KraitkBe

Die Grol3eltern mussen ihre Enkelkinder aufgrundTaestes beider Eltern oder des Sohnes und der emeut
Heirat der Schwiegertochter alleine versorgen (BiR6tl1a).
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Im Rahmen eines speziellen ForderprogrammesCaaistruction and Planning Agency
(CPA)®sind im Jahr 2010 verschiedene Arten von WohnHeihigewahrt wordeft™.
Uber ein weiteres Wohnbauférderungsprogramm fiigguMenschen sind im Jahr 2010
ebenfalls verschiedene UnterstiitzungsmaBnahmen afmnbéreich gewahrt word&h.
Unabhé&ngig von diesen Programmen wurden im Jal® géfrderte Darlehen mit niedri-
gen Zinsen zum Erwerb von Eigentumswohnungen vergédOl 2011b).

4.5.8 Subventionierte Dienste im Gesundheits-, Bildungst Wohnbereich

Gesundheitsbereich

Ende August 2009 stand der KrankenversicherungstréigsBureau of National Health
Insurance (BNHI) mit 92,5 % aller medizinischen Einrichtungen Tamns unter Vertrag.
Dazu zéhlen Krankenh&user, Kliniken, Apotheken,dratorien, Pflegeheime, psychiatri-
sche Rehabilitationszentren, Kliniken fur physikelie Therapie u.a. (BNHI 2010:20). Das
BNHI entschéadigt die Einrichtungen der Gesundheirtsargung gemal einem Gebihren-
plan und diese gewéahren den Versicherten im Gegesuioventionierte medizinische Ver-
sorgung, die mittels der NHI und des Selbstbelfis#sziert werden kann (BNHI 2010:8).

Bildungsbereich

Die neunjahrige kostenfreie Pflichtschulbildung asst die Grundschulbildung und den
ersten Abschnitt der Oberschulbildur@rimary Educationund Junior High Schoolder
Secondary Educatigf MOEROC 2011a:6-7,10-11).

Wohnbereich

Im Wohnbereich werden offentliche Wohnungen zurfiygung gestellt, die einkommens-
schwachen Personengruppen bevorzugt zugeteilt weékdeD 2011a, Art. 16-1). Der 6f-
fentliche Wohnsektor ist in Taiwan allerdings wearigelevant und insofern auch kleiner
(Yip/Chang 2003:99,100,107). Dies ist anhand dimn@ilichen Ausgaben fir den Wohnbe-
reich deutlich erkennbar. Im Jahr 2010 betrugeisedia Taiwan 0,6 % der offentlichen
Gesamtausgaben, wahrend es in Hong Kong 6,2 %nu@thgapur 5,7 98° waren.

19 Auf die Construction and Planning Agency (CR&Yd in Kapitel 6.5.4 eingegangen.

10110.000 Haushalte erhielten geférderte Darlehen Enwerb von Eigentumswohnungen, 24.000 Haushalte
wurden durch geférderte Mietpreise versorgt und®.Baushalten wurden geforderte Instandsetzungsdarl
hen zur Verfigung gestellt (MOI 2011b).

19220.000 Haushalte erhielten geférderte, fiir zwhidainsfreie Darlehenum Erwerb von Eigentumswoh-
nungen und 15.000 Haushalte wurden durch geférdéigtpreise versorgt (MOl 2011b).

103 Sjehe Tabelle 15, Kapitel 7.2.
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459 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass in Tailwagrenzte soziale Rechte vorhanden
sind und Sozialversicherungen die sozialen RedneSthlisselkrafte am Arbeitsmarkt
erweitern (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003.73), kann bestatigt werden, da das
Sozialversicherungssystem die sozialen Rechte egemd fur die erwerbstatige Bevolke-
rung ausweitet, wobei auch Arbeitslose kranken- pemksionsversichert sind und die Leis-
tungen der Krankenversicherung bedarfsorientievtagpet werden. Die sozialen Rechte
umfassen in Taiwan verschiedene Versicherungebitersversorgung, die Arbeitslosen-,
Arbeitsunfall- und Krankenversicherung, das Kramgedd, den Mutterschutz, den Min-
destlohn und die Sozialfirsorgemal3hahmen. Mit Alusigader sozialen Sicherung bei
Arbeitsunfall und der Sozialfirsorge sind die Mafdnan beitragspflichtig (siehe Tabelle
6). Es ist aul3erdem ersichtlich, dass die soziRkechte im Vergleich zu Hong Kong und
Singapur ausgepragter sind, wobei diese vorwiegegentber der erwerbstatigen Bevol-

kerung gewahrt werden.

Tabelle 6: Analyse der sozialen Sicherung in Taiwan

Sicherung bei Zielgruppe Beitragsrate Leistungsaflsm
Alter, Tod, Invaliditat| Erwerbstéatige, Erwerbslose 7% einkommensbezogeh
Alter Erwerbstatige 0% bis 7% je nach Vers. eink@nebezogen
Alter (Staatsbed.) Erwerbstatige 4,5%-9% einkomibernsgen
Arbeitslosigkeit Erwerbstatige 1% einkommensbezogen

einkommensbezogen
Arbeitsunfall Erwerbstétige beitragsfrei (zusatzliche Uber-
nahme div. Kosten)

Krankheit - 0 : L
(Krankengeld) Erwerbstatige 7% einkommensbezoggn
Krankheit g o bedarfsorientiert (mit

(Versicherung) Erwerbstatige, Erwerbslose 517% Selbstbehalt)

einkommensbezogen
) (bzw. unbezahlt fur
" militar. Personal)

Mutterschatft,
Pflegeurlaub

2,55%-7% je nach Vers.

Erwerbstatige bzw. 4,5%-9% (Staatsbed

Quelle: Eigene Darstellung.

Auffallend ist, dass zur Alterssicherung sowie gozialen Sicherung im Todesfall und bei
Invaliditéat nicht eine einzige Versicherung fir diesamte Bevdlkerung, sondern viele
verschiedene Versicherungen vorhanden*$thdie LI ist die &lteste Versicherung Tai-
wans, die 1950 in Kraft gesetzt worden ist (Ku 20@Z), wahrend die NPI erst seit 2008

1% bies hat berufsspezifische Griinde, auf die im Rahder Analyse der Dimension Il eingegangen wird.
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besteht und darauf abzielt, all jene ,aufzufangele,durch keine andere Form der Alters-
sicherung gedeckt werden. Bei Arbeitslosigkeit windeitslosengeld maximal fir neun
Monate ausgezahlt, allerdings werden spezielle iBathgewéhrt, wenn bspw. sehr rasch
eine neue Beschaftigung aufgenommen oder eine Wusig absolviert wird. Hinsichtlich
der Krankenversicherung muss bei &arztlicher Koasiolh zusatzlich ein Teil der Kosten
selbst getragen werden. Dieser Selbstbehalt istcfedir ambulante Konsultationen in
Bezirksspitalern und Kliniken gering. Er betragtiesen Einrichtungen weniger als 0,5 %
des monatlichen Mindestlohns. Im Rahmen der Sekuetibrgung muss mehr als ein
Viertel der Kosten selbst getragen werden und diesenen mit der Aufenthaltsdauer zu,
allerdings ist eine Obergrenze fur die selbst agenden Kosten festgelegt worden.

Die Zuganglichkeit zu den SozialfiirsorgemalRnahmied j@ nach MaRnahme zusatz-
lich zur bedurftigkeitsorientierten Einkommensgreriirch den korperlichen Zustand, das
Alter, die vorhandenen o6ffentlichen RessourcenLeéigensumstande, den Beschéftigungs-
status sowie den Wohnort des Empfangers mitbestirAntiand des Vergleichs der Ein-
kommensgrenzen mit dem gewéhlten Mal3stab ist distthdass sich die MalRnahmen
vorwiegend an die einkommensschwachsten Persoegogh teilweise auch an Personen
mit mittlerem Einkommen richten. Zu den Beihilfddr die auch Personen mit mittlerem
Einkommen anspruchsberechtigt sind, zéhlen jeneKiiider, die aufgrund bestimmter
Umstande der Eltern nicht ausreichend versorgt eveikbnnen, jene fir Kinderbetreu-
ungsstatten sowie die Einkommenserganzungen. Dasm&® der Leistungen wird von den
Zentral- und Lokalbehérden bestimmt und ist je nBtdinahme vom Einkommen und
von den Lebensumstanden abhangig.

Hinsichtlich einer der wesentlichsten Sozialfirsonglinahmen Taiwans, der PA, ist
die Anspruchsberechtigung an das Existenzminimuas,jél nach Provinz unterschiedlich
ist, angepasst. Die Beihilfeberechtigung wird hissmem monatlichen Einkommen in der
Hohe des anderthalbfachen Existenzminimums erfidiitciurch auch Personen, die sehr
wenig verdienen, aber noch oberhalb der GrenzeEdetenzminimums leben, versorgt
werden kdnnen.

Im Gesundheitsbereich ist die gesamte Bevolkerwrghddie NHI abgesichert. Der
Zugang zur Gesundheitsversorgung soll fir einkonssamnvache und benachteiligte Per-
sonen durch die Reduktion bzw. den Erlass der Kaawvdrsicherungsbeitrage und/oder
des Selbstbehalts sowie durch zusatzliche Untersigsmalinahmen sichergestellt werden.
Im Bildungsbereich ist die Pflichtschulbildung gébénfrei und im Wohnbereich werden

offentliche Wohnungen bevorzugt einkommensschwaé&tesonen zugeteilt.
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5 Dimension Il — Soziale Schichtung

5.1 Einleitung

Die Dimension Il widmet sich den Wirkungen der imi2nsion | erlauterten sozialpoliti-
schen MalRnahmen auf die soziale Schichtung in el@riljgen Gesellschaften. Im Rah-
men der Beantwortung der Fragen la bis 1d sollrsuntét werden, inwiefern die Sozial-
malinahmen zur Bevorzugung oder Benachteiligungnimesér sozialer Schichten bzw.
zur Gleichberechtigung und Solidaritat zwischen slerialen Schichten beitragen. Um die
soziale Schichtung und in weiterer Folge die jeigeit Modellkriterien Uberprifen zu
kénnen, werden einerseits die sozialpolitischen idaihen und deren Merkmale (d.h. die
zu leistenden Beitrage) in Bezug auf deren UniVg#sdzw. Selektivitat untersucht und
andererseits soll anhand des Gini-Index gepruftemrinwiefern die Leistungen zur Ein-
kommensumverteilung und damit zum Abbau sozialeglélohheit beitragen. In den Ein-
leitungen werden jeweils die landerspezifischen &lidterien, die es zu Uberprifen gilt,
vorgestellt und in je einem Zwischenfazit pro Lanild das jeweilige Modellkriterium
bestétigt oder widerlegt und die wichtigsten Erkersse zu den Wirkungen der Sozial-

malinahmen auf die soziale Schichtung analysiertalmellarisch dargestellt.

5.2 Hong Kong

5.2.1 Einleitung

Laut Modell sind die Wirkungen auf die soziale $thing und auf das Ungleichheitsmus-
ter in Hong Kong gering (Holliday 2000:710, Holld#/ilding 2003b:173).

5.2.2 Wirkungen auf die soziale Schichtung

Der Pensionsvorsorgefonds, die Arbeitsunfallentdichéngen sowie das Kranken- und
Mutterschaftsgeld richten sich an die erwerbstaBgeodlkerung, wobei stets bestimmte
erwerbstéatige Personengruppen ausgenommen sinddRIFPIARd, LD 2011b:3, LD 2011c,
LD 2011e, LD 2011a:5).

Der Pensionsvorsorgefonds MPF gilt fur Arbeitnehmed selbsténdig erwerbstatige
Personen zwischen 18 und 65 Jahren, wobei Angestlds Gast- und Baugewerbes Uber
branchenspezifische MPF-Programme versichert we(FA 2011d, MPFA 2011g).
Vom MPF ausgenommen sind Hausangestellte, Strafldi@naPersonen, die durch eine
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gesetzliche Pension oder ein anderes Vorsorges\atgesichert sind, wie etwa Staatsbe-
amte und Lehrer an offentlichen Schulen, sowie dtens, die beOccupational Retire-
ment Schem&¥ versichert sind. AuRerdem sind Personen aus desteAd, die weniger
als 13 Monate in Hong Kong beschaftigt oder Gberaeislandisches Pensionssystem ver-
sichert sind, und Angestellte desiropean Union Officeler Europaischen Kommission in
Hong Kong vom MPF ausgeschlossen (MPF 2011d). 8tefogesamten erwerbstatigen
Bevolkerung Hong Kongs sind entweder durch MPF-Runogne, ORSO-Programme, ge-
setzliche Pensionen oder andere Vorsorgefondschersi(MPFA 2011a).

Bei einem Arbeitsunfall sind Arbeitnehmer, die ineam Dienst- oder Ausbildungsver-
haltnis stehen, laut ECO abgesichert. Dazu zahleh &lausangestellte, landwirtschatftli-
che Angestellte, Besatzungsmitglieder oder songideeiter an Bord eines Schiffes aus
Hong Kong. Die ECO trifft auBerdem zu, wenn eineat®n genannten Personen im Aus-
land einen berufsbedingten Unfall erleidet. Ausgemen sind jedoch Gelegenheitsarbei-
ter und Familienmitglieder des Arbeitgebers, die seiben Haushalt wie dieser leben
(LD 2011b:3).

Bei einer Erkrankung und bei Mutterschaft erhalfgbeitnehmer lautEmployment
OrdinanceKranken- bzw. Mutterschaftsgeld. Von dieser Regglsind jedoch Familien-
mitglieder, die in derselben Unterkunft wie der @itgeber leben, Arbeitnehmer unter der
Contracts for Employment Outside Hong Kong Ordimari@esatzungsmitglieder eines
Schiffes unter deMerchant Shipping (Seafarers) Ordinan@apeitnehmer, die an Bord
eines Schiffes sind, das nicht in Hong Kong reggdtist sowie Auszubildende unter der
Apprenticeship Ordinancausgenommen (LD 2011c, LD 2011e).

Die Beitragshohe zum Pensionsvorsorgefonds hamgteo Art des Dienstvertrags ab,
wahrend Entschadigungen bei einem ArbeitsunfalgnkKen- und Mutterschaftsgeld fir
anspruchsberechtigte Arbeitnehmer beitragsfrei gew@erden (MPFA 2011a, MPFA
2011d, LD 2011b, LD 2011d, LD 2011e).

Die Sozialfirsorgemaflinahmen stellen v.a. fur bédérfund einkommensschwache
Personen, Senioren, Personen mit Behinderungesingizieher und Arbeitslose das sozi-
ale Netz dar, wobei die bis Marz 2012 begrenztenalige Aktion,Scheme $6000flr
alle Einwohner Hong Kongs gilt (SWD 2009:14, HKGQV11a).

Im Gesundheitsbereich missen Patienten Konsulsgieiihren entrichten, wobei

einheimische Personen durch kostengulnstige Preisazugt werden (HOSPA 2011)). Im

1%Unter derOccupational Retirement Schemes Ordinaweeden Pensionsvorsorgeprogramme reguliert, die
vor der Implementierung des MPF von Arbeitgebemdiéren Angestellte freiwillig angeboten wordendsin
sogenannte ORSO-Programme (MPFA 2011a).
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offentlichen Wohnsektor werden Familien und altelenschen durch spezielle Prioritats-
programme besonders gefdrdert. Diese Programmessaarfadassingle Elderly Persons
Priority Scheme dasElderly Persons Priority Schemsowie dasHarmonious Families
Priority Scheme (HFPS)

DasSingle Elderly Persons Priority Schemed dasElderly Persons Priority Scheme
sollen die rasche Zuteilung 6ffentlicher Mietwohgan an altere Personen ab 60 Jahren
gewahrleisten (HA 2011j). Um Senioren das taglickben zu erleichtern, sind auRerdem
besondere Arten von Wohnungen in 6ffentlichen Walnmilexen vorhanden, die Uber eine
spezielle Ausstattung verfigen (HA 2011Kk). Zur Fbwhg eines harmonischen Familien-
lebens wurde im Januar 2009 ditermonious Families Priority Scheme (HFH8) Fami-
lien mit einzelnen Mitgliedern, die mindestens @hré alt sind und im gemeinsamen
Haushalt leben, eingefuhrt. Diese Familien kénreengch Wohngegend und Anzahl der
verfigbaren Wohnungen fir die jeweilige Familiemsiton zwischen ein oder zwei neben-
einander liegenden Wohnungen wahlen (HA 2011l).giR&re“ Familien missen zum Er-
werb einer dffentlichen Mietwohnung die allgemeinmspruchskriterietf® erfiillen und
zusatzlich muss die Beziehung zwischen dem Bewenb@&rden anderen Familienmitglie-
dern entweder Ehemann und Ehefrau sein, ElteratellKind, Grol3elternteil und Enkel-
kind, eine Person und sein/e unverheiratete/r Bf8dbwester oder eine Person und deren
abhangiger Angehdriger (HA 2011m:4). Das bedeutass der Zugang zu 6ffentlichen
Mietwohnungen fur junge, nicht-verwandte Menschestlevert wird. Im Bildungsbereich
ist die Grund- und Oberschule fur alle Schiler ¢eebiifrei (EDB 20119).

Der Gini-Index fur Hong Kong lag im Jahr 2010 b8i%5% (EIP 2011f). Im Vergleich
zur EU und auch zu den USA ist dieser Wert ehehhod. negatitf”.

5.2.3 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass in Hogd<nur geringe Wirkungen auf die
soziale Schichtung und auf das Ungleichheitsmustdnanden sind (Holliday 2000:710,
Holliday/Wilding 2003b:173), stimmt insofern mitmempirischen Erkenntnissen uberein,
als keine positiven Wirkungen auf die Ungleichlegkannt werden kdnnen. Erwerbstatige
Personen sind hinsichtlich der Leistungen zur Akmherung, der Unfallentschadigungen,
des Mutterschafts- und Krankengeldes bevorzugt.ewdle Leistungen innerhalb der er-

werbstéatigen Gruppe selektiv sind. Die Beitragsntdes MPF sich je nach Art des

1% Sjehe Kapitel 4.2.8.
97 Ein Vergleich der Gini-Indizes findet sich in Antwa?7.
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Dienstvertrags unterschiedlich, wéhrend die uUbrigdalinahmen beitragsfrei gewahrt
werden. Der Erhalt von Sozialfirsorgemal3nahmenetchch nach der Einkommensklas-
se. Universelle Leistungen sind lediglich im Bildsbereich vorhanden, wobei die voru-
bergehende AktionScheme $6000“eine zuséatzliche MalRnahme fir alle Burger Hong
Kongs darstellt. Im Offentlichen Wohnsektor werddtere Personen und Familien speziell
bevorzugt. Anhand des Gini-Index ist erkennbarsahs Umverteilungswirkung in Hong

Kong schwach ist (siehe Tabelle 7).

Tabelle 7: Analyse der Wirkungen auf die sozialki&dung in Hong Kong

Umverteilungs-
Maflnahmen Beitragsanteile wirkung It.
Gini-Index

universelle Pflichtschulbildung gebihrenfrei
Mafnahmen ~Scheme $6000“ beitragsfrei

Pensionsvorsorgefonds MPF je nach Dienstvertrag

Arbeitsunfallentschadigungen 50,2%

selektive Krankengeld
Malnahmen beitragsfrei
Mutterschaftsgeld
Sozialflrsorge

Quelle: Eigene Darstellung, Gini-Index It. Eurontonilnternational (EIP 2011f).

5.3 Singapur
5.3.1 Einleitung

Die soziale Schichtung in Singapur ist laut Mod&ddurch charakterisiert, dass das ver-
pflichtende Sparen die Position der Erwerbstatigairkt (Holliday 2000:710, Holli-
day/Wilding 2003b:173).

5.3.2 Wirkungen auf die soziale Schichtung

Uber das verpflichtende Sparsystem CPF ist diengesarwerbstatige Bevolkerung Sin-
gapurs abgesichert (MOM 2011d).

Die Beitragsrate des CPF ist einerseits vom Alted andererseits vom Beschafti-
gungssektor abhangig. Fur Angestellte im Privatselthd nicht-pensionsberechtigte An-
gestellte in offentlich-rechtlichen Kdorperschaftétinisterien undAided Schoolsind die
Beitrage hoher als fur pensionsberechtigte Angéstel 6ffentlich-rechtlichen Koérper-

schaften und Ministerien. Fir die ErstgenanntenAltar von 35 bis 45 Jahren, liegt die
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Beitragsrate bei 20 ¥ und fiir letztere derselben Altersklasse bei I8¢ €PF 2011b).
Arbeitsunfallentschadigungen, Kranken- und Mutteestsgeld werden anspruchsberech-
tigten Arbeitnehmern beitragsfrei gewahrt (MOM 20MOM 2011g, MOM 2011)).

Die Arbeitsunfallentschadigungen und das Krankehgiehten sich ebenfalls an die
Gruppe der Erwerbstatigen, wobei bestimmte Pergpoppen ausgenommen sind (MOM
2011f, MOM 2011h). Arbeitnehmer, die in einem Diereder Ausbildungsverhaltnis ste-
hen, sind, unabhéngig von der Héhe des Gehaltgibem Arbeitsunfall lautvork Injury
Compensation Agesetzlich abgesichert. Ausgenommen sind jeddblstdedig Erwerbs-
tatige, Hausangestellte, Mitglieder d&ingapore Armed Forcashd Beamte deBingapore
Police Force,der Singapore Civil Defense ForcdesCentral Narcotics Bureawnd des
Singapore Prisons Servi¢g®OM 2011f). Bei Arbeitsunfahigkeit aufgrund einErkran-
kung erhalten Arbeitnehmer laiamployment AcKrankengeld, jedoch sind Angestellte in
leitenden Positionen, Seeleute, HausangestellteAngdstellte 6ffentlich-rechtlicher Kor-
perschaften bzw. der Regierung von dieser Regedusgenommen (MOM 2011h).

Bezuglich des Mutterschaftsgeldes und des Pflegelnsl werden verheiratete Blrger
mit der Staatsburgerschaft Singapurs bevorzugt.nVdém Voraussetzungen der Staatsbuir-
gerschaft und des Ehestandes nicht erflllt werdemalten die Eltern dennoch Mutter-
schaftsgeld bzw. Pflegeurlaub, jedoch in geringefamsmali. Dieses entspricht zumeist
der Halfte der Leistungen (MOM 2011i-k, MCYS 201d)a-Die Familiengrindung wird
zusatzlich gefordert, indem Geldgeschenke fur dséea vier Geburten vergeben werden.
Diese Leistungen sind ebenfalls auf verheiratea@tSburger beschrankt (MCYS 20110).

Die SozialfursorgemalRnahmen stellen fur bedurftigd einkommensschwache Per-
sonen sowie fiir Arbeitslose das soziale NetZ'8ar

Im Gesundheitsbereich verfigen CPF-Mitglieder U®parkonten, die zur Deckung
der eigenen und der medizinischen Kosten der Amigdtd genutzt werden konnen (MOH
2011c). Im Bildungsbereich ist die sechsjahrigecRfschulbildung fir alle Schler gebth-
renfrei (MOE 2011g).

Der Gini-Index flr Singapur lag im Jahr 2010 bejl4% (EIP 2011f). Dieser Wert ist
sowohl im Vergleich zur EU als auch zu den USA diaah.

198 Auf den Arbeitgeber entfallen in dieser Altersidageweils 16% (CPF 2011b).
199 Auf den Arbeitgeber entfallen in dieser Altersidad2% (CPf 2011b).
110 Sjehe Kapitel 4.3.7.
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5.3.3 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches die Starkung der Eivegditigen durch verpflichtendes
Sparen betont (Holliday 2000:710, Holliday/Wildi2§03b:173), kann bestétigt werden,
da durch das verpflichtende Sparsystem CPF die @ergjer Erwerbstatigen und deren
Angehdrige abgesichert werden. Die Mal3hahmen zialen Sicherung sind durchwegs
in Bezug auf die Berufsgruppe selektiv und auchBhdragsanteile des CPF sind je nach
Beschaftigungssektor unterschiedlich. Die 0UbrigeralBhmen werden beitragsfrei
gewahrt. Der Erhalt von Sozialfirsorgemal3nahmenhteic sich nach der

Einkommensklasse und universelle Leistungen sindiglieh im Bildungsbereich

vorhanden. Anhand des Gini-Index wurde ersichtlidss die Umverteilungswirkungen in

Singapur nicht bedeutend sind (siehe Tabelle 8).

Tabelle 8: Analyse der Wirkungen auf die sozialbi€dung in Singapur

Umverteilungs-
Malnahmen Beitragsanteile wirkung It.
Gini-Index
J;gﬁ;ﬂlzn Pflichtschulbildung gebihrenfrei
CPF berufsgruppenspezifisch
. Arbeitsunfallentschadigungen 48.1%
selektive '
Malnahmen Krankengeld beitragsfrei
Mutterschaftsgeld
Sozialfirsorge

Quelle: Eigene Darstellung, Gini-Index It. Euromonilnternational (EIP 2011f).

5.4 Sudkorea

5.4.1 Einleitung

Die Wirkungen auf die soziale Schichtung in Stdkosend laut Modell dadurch gekenn-
zeichnet, dass die Sozialversicherungen, die dambafelen, die sozialen Rechte fur
Schlusselkrafte am Arbeitsmarkt zu erweitern, disifton der produktiven Elemengtéar-
ken (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003b:173)

5.4.2 Wirkungen auf die soziale Schichtung

Das Sozialversicherungssystem Sudkoreas ist voentgrwerbsbezogen, wobei tUber die
Pensions- und Krankenversicherung auch Arbeitsiessichert werden. Auf3erdem sind
die Versicherungen grof3tenteils Pflichtversicheam(NPS 2011c, NHIC 2011e).
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Uber die Pensionsversicherung sind in Siidkorea tafte Personen zwischen 18 und 60
Jahren, einschliel3lich Auslénder, pflichtversichartl das Einkommen ist kein Kriterium.
Ausgenommen sind Staatsbeamte, Privatschullehnéitanmsches Personal, Angestellte
spezieller Postamter und Pensionsempfanger zwisshamd 60 Jahren (Empfanger der
Frihpension und Pensionisten, die als Bergarbeder Fischer beschéftigt waren). Spe-
zielle Personengruppen durfen der Pensionsversicheireiwillig beitreten und es gibt
Sonderregelungen bei Mutterschaft und MilitardiefdPS 2011c). Das Pensionssystem
leistet aul3erdem durch Einkommensumverteilung eBeitrag zur sozialen Integration.
Die Inflation und der Lohnzuwachs werden bericksgthwodurch der reale Wert der
Pension garantiert wird (MW 2011c).

Die Ho6he der Pensionsversicherungsbeitrage isagh selbstandiger oder unselbstan-
diger Beschéftigung bzw. Arbeitslosigkeit untergchich. Die Beitragsanteile von Perso-
nen, die Uber den Arbeitsplatz versichert sinds@hfiel3lich Personen unter 18 Jahren, die
unter Einwilligung des Arbeitgebers beigetreterdsiwerden gleichmaf3ig zwischen Ar-
beitgeber und Arbeitnehmer aufgeteilt, wahrendstétidig Erwerbstatige, Arbeitslose ab
27 Jahren bzw. Arbeitslose zwischen 18 und 27 daldie zumindest den Versicherungs-
beitrag eines Monats bezahlt haben, und Persomeded Pensionsversicherung freiwillig
beigetreten sind, den gesamten \ersicherungsbeselast tragen missen (NPS 2011b,
NPS 2011c). Staatsbheamte, Lehrer und militaris€tegsonal sind Uber ein eigenes Pensi-
onssystem versichert, dessen Beitragsrate ca. Woppehoch ist wie jene der NPI
(KLI 2011:5).

Uber die Krankenversicherung sind in Siidkorea wafieiPersonen und deren Ange-
horige ohne eigenes Einkommen, mit Ausnahme derf&mgpr vonMedical Aid, pflicht-
versichert (NHIC 2011e). Die Hohe der Versicherilmegisage entspricht fur den Grol3teil
der Versicherten, auRer fiir selbstandig Erwerlggtiti, der Halfte der Gesamtbeitrage
(MW 2011}, NHIC 2011a). Krankengeld erhalten in kaia lediglich Staatsbeamte, Leh-
rer und militdrisches Personal. Diesen Personepgrupverden Geldleistungen fur kurz-
fristige Erkrankungen tber die berufsspezifischiesiégherung gewahrt (KLI 2011:5).

Uber die Arbeitslosenversicherung sind, mit Ausnalwon Staatsbeamten, Privat-
schullehrern und Personen tber 65 Jahren Aaubn the Collection etc. of Premiums for
Employment Insurance and Industrial Accident Comsp&an Insurancealle Arbeitneh-

1 Die Beitragshohe wird fiir selbstandig erwerbsgtifersonen, wie etwa Bauern, Fischer und stédtisch
selbstandig Erwerbstéatige, aufgrund der Schwierigker Einkommensermittlung durch Multiplikationrde
Contribution Imposition Scorépestehend aus Punkten fir Einkommen, Eigentumehsstandard etc.) mit
einem bestimmten Umrechnungsfaktor errechnet (Mp0
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mer pflichtversichert (MOEL 2011d, Art. 5 81) (MOE2011a, Art. 8 u. 10). Die Beitrags-
rate ist fur alle Versicherten gleich (KLI 2011:10n Gegensatz dazu sind nicht alle Ar-
beitnehmer unfallversichert. Diedustrial Accident Compensation Insuranisé nur fur
Betriebe, die laut Prasidentschaftsdekret aufgibrner Gefahrenstufe, ihrer Grol3e (mehr
als funf Angestellte) und ihres Standortes etchineamisgenommen sind, eine Pflichtversi-
cherung (MOEL 2011d, Art. 5 83) (MOEL 2011b, Ar}.(&LI 2011:4). Die ausgenomme-
nen Betriebe durfen der Versicherung jedoch beitidusung des Versicherungstragers
beitreten (MOEL 2011d, Art. 5 84). Gegen Einkomnvemkist bei Mutterschaft sind laut
LSA wiederum alle Arbeitnehmer abgesichert bzwattaedienstete Uber die eigene be-
rufsspezifische Versicherung (MOEL 2011c, KLI 2@)1:Entschadigungszahlungen bei
einem Arbeitsunfall und Mutterschaftsgeld werden despruchsberechtigten Arbeitneh-
mern beitragsfrei gewahrt (MOEL 2011d, Art. 13 §40EL 2011c).

Bedurftige, arbeitslose, einkommensschwache undgtigenbenachteiligte Personen-
gruppen werden durch SozialfiirsorgemaRnahmen titizty’

Die Gesundheitsversorgung ist in Stdkorea univietsel bedarfsorientiert. Der bei
arztlichen Konsultationen zu entrichtende Selbsilight je nach Verwaltungseinheit un-
terschiedlich und wird fur einkommensschwache odoenachteiligte Personengruppen
reduziert (MW 2011k). Im Bildungsbereich sind dieu@dschulbildung und der erste Ab-
schnitt der Oberschulbildung fur alle Schiler gabafrei (MEST 2011c, MEST 2011d).

Der Gini-Index fur Sudkorea lag im Jahr 2010 be63% (EIP 2011f). Der Wert liegt

nur knapp tUber dem EU-Durchschnitt.

5.4.3 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass die Samisicherungen, die darauf abzielen,
die sozialen Rechte fiur Schliusselkrafte am Arbat&tzu erweitern, die Position der pro-
duktiven Elementestarken (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003@3), kann teil-
weise bestatigt werden, da die Versicherungen sgitsrvorwiegend erwerbsbezogen sind,
andererseits durch die Pensions- und Krankenvensioly auch Arbeitslose abgesichert
werden. Die MalRnahmen zur sozialen Sicherung serdfégruppenspezifisch selektiv
bzw. im Fall der Pensionsversicherung je nach Bitigangsart unterschiedlich. Die Bei-
tragsanteile sind ebenfalls je nach Berufsgruppgerschiedlich, mit Ausnahme der Ar-

beitsunfallentschadigungen und des Mutterschafiegeldie beitragsfrei gewahrt werden.
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Der Erhalt von Sozialfirsorgemal3nahmen richtet si@bth der Einkommensklasse. Uni-
verselle Leistungen sind im Gesundheits- und Bigghlaereich vorhanden und anhand des
Gini-Index ist ersichtlich, dass das Sozialversiohgssystem zur Einkommensumvertei-

lung beitragt (siehe Tabelle 9).

Tabelle 9: Analyse der Wirkungen auf die sozialki8tung in Sudkorea

Umverteilungs-
MalRnahmen Beitragsanteile wirkung It.
Gini-Index
. Pflichtschulbildung gebihrenfrei
universelle G dheit /
MaRnahmen esundheitsversorgung
Krankenversicherung
Pensionsversicherung beruf ifisch
Arbeitslosengeld eruisgruppenspeziisc
(Krankengeld) 36,6%
selektive beitragsfrei bzw. berufsgruppen-
MaRnahmen Mutterschaftsgeld, Pflegegeld spezifisch (Staatsbed.)
Arbeitsunfallentschéadigungen . .
— beitragsfrei
Sozialfursorge

Quelle: Eigene Darstellung, Gini-Index It. Eurontonilnternational (EIP 2011f).

5.5 Taiwan

5.5.1 Einleitung

Die soziale Schichtung in Taiwan ist laut Modeltldech gekennzeichnet, dass die Sozial-
versicherungen, die auf die Erweiterung sozialechi®e fir Schlusselkrafte am Arbeits-
markt abzielen, die Position der produktiven Eleteextdrken (Holliday 2000:710, Holli-
day/Wilding 2003b:173).

5.5.2 Wirkungen auf die soziale Schichtung

Das Sozialversicherungssystem Taiwans ist vorwiggewerbsbezogen, wobei auch Ar-
beitslose kranken- und pensionsversichert sind (B011c-2, BNHI 2010:12,
BNHI 2011d).

Die NPI, dieLabor Pensiondie Ordinary Insuranceder LI und dieFarmer’s Health
Insurancerichten sich jeweils an bestimmte Berufsgruppelh.diese Versicherungen ge-
wahren verschiedene Leistungen zur Alterssichenumd) zielen auf diese Weise auf die
Deckung der gesamten Bevolkerung ab. Die NPI is¢ @&flichtversicherung fur Staats-
bldrger zwischen 25 und 65 Jahren, die in Taiwanniaft und nicht tber dieabor Insu-
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rance,die Farmer's Health Insurancalie Versicherung fur Staatsbeamte und Lehrer oder
die Versicherung fur militarisches Personal vermsitikind (BLI 2011c-2). Diéabor Pen-
sion ist laut Labor Pension Ackine Pflichtversicherung flr einheimische Arbeltmer
gemalLabor Standards LawBLI 2011d-2). Dies umfasst Arbeithehmer aller ustfie-
zweige, wie etwa der Land- und Fortwirtschaft, Bexcherei, der Produktion, des Bauge-
werbes, der Elektrizitat, des Transports, der Komikation u.a. (CLA 2011, Art. 3). Die
LI ist fir Personen zwischen 15 und 60 Jahrenjrdigetrieben mit mehr als funf Arbeit-
nehmern beschaftigt sind, eine Pflichtversicherudgzu zéhlen auch Industriearbeiter,
Arbeiter in der Fischproduktion, Personen in Beaugbildung, Angestellte in Regierungs-
amtern und Schulen, die nicht berechtigt sind,gufsspezifischen Versicherung beizu-
treten, sowie auslandische Arbeitnehmer (Art. Ghetnehmer in Betrieben mit weniger
als funf Angestellten kénnen freiwillig beitretefr(. 8) (BLI 2011h-1). Uber di€armer’s
Health Insurancelirfen sich, zusatzlich zu den pflichtversicheriditgliedern von Bau-
ernverbanden, auch einzelne Landwirte, die keintglMder derselben und lber 15 Jahre
alt sind, freiwillig versichern lassen (BLI 2011y-5taatsbeamte, Lehrer und militarisches
Personal erhalten Leistungen zur Alterssicherueg,Tbd und bei Invaliditat Gber die be-
rufsspezifischen Versicherungen (MOCS 2011, Art.143 16 u. 17) (LRD 2011c, Art. 3).

Zum Schutz vor Einkommensverlust bei Arbeitslosigkeerden Personen zwischen
15 und 65 Jahren im Rahmen @#nployment Insuranagber ihren Arbeitgeber versichert.
Jene Personen, die Uber die Beamten- und Lehratversng bzw. tGber die Versicherung
fur militarisches Personal abgesichert sind sovaeséhen, die bereits Pensionszahlungen
von den eben genannten Versicherungen oder dahhblten haben, und Angestellte jener
Organisationen, die keine Steuern zahlen mussed,\&in der Arbeitslosenversicherung
ausgenommen (BLI 2011e-2, Art. 5). Bei einem Arhiffall sind LI-Versicherte durch die
Occupational Accident Insuranaker LI, abgesichert. Die Zielgruppe dieser Versicherung
ist dieselbe wie jene dédrdinary Insuranced.h. die Versicherung ist fur Personen zwi-
schen 15 und 60 Jahren, die in Betrieben mit mishiiaf Arbeitnehmern beschétftigt sind
eine Pflichtversicherung und Arbeitnehmer in Bdteile mit weniger als funf Angestellten
darfen freiwillig beitreten (BLI 2011h-1, Art. 6 8). Derselben Zielgruppe wird aul3erdem
Kranken- und Mutterschaftsgeld gewahrt (BLI 2011iAdt. 6, 8, 31-33 u. 35). Versicherte
der Farmer's Health Insuranceowie Staatsbeamte und Lehrer erhalten ebenfaltseM
schaftsgeld bzw. bezahlten Elternurlaub, wohingegditarisches Personal letzteren le-
diglich unbezahlt in Anspruch nehmen kann (BLI 29B) (MOCS 2011, Art. 17-1)
(LRD 2011c, Art. 3).
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Die Beitragsraten der NPI, dé&abor Pension der Ordinary Insuranceder LI und der
Farmer's Health Insurancesind fiir die jeweilige versicherte Berufsgruppetstgleich
hoch, wohingegen die Beitragsraten der Versichemrigr Staatsbedienstete etwas hoher
sind (BLI 2011c-3, BLI 2011d-2, BLI 2011g-2, BLI 20h-3) (MOCS 2011, Art. 8) (LRD
2011c, Art. 10). Entschadigungszahlungen bei eiAebeitsunfall werden den Versicher-
ten beitragsfrei gewéhrt, da diese Beitrage zurz&arom Arbeitgeber getragen werden
(BLI 2011h-4).

Die NHI ist eine Pflichtversicherung fur die gesar®evdlkerung, einschliel3lich aus-
landischer Staatsbirger, jedoch mit Ausnahme voafg&fangenen, da diese Uber eine
eigene Versicherung abgesichert werden (BNHI 2@)0:Im Jahr 2009 waren 23 Mio.
Menschen in Taiwan Uber die NHI versichert, dasmmntht 99,59 % der Gesamtbevolke-
rung (DOH 2010:108). Die Beitragsrate der NHI istsichtlich ihres AusmalRes fir alle
Versicherten gleich, wahrend das Verhaltnis detrBgsanteile je nach Berufsgruppe bzw.
Dienstgeber variiert, wobei der Arbeitnehmerarged3tenteils 30 % betragt. Staatsbeamte,
freiwillige Soldaten, Trager eines offentlichen Ag®st Lehrer an Privatschulen, Mitglieder
von Bauern- und Fischerverbanden sowie Angestéftemtlicher oder privater Unterneh-
men tragen je 30 % der Versicherungsbeitrage selmdtingegen Gewerkschaftsmitglie-
der 60% und selbstandig Erwerbstatige sogar deanges Versicherungsbeitrag selbst
bezahlen miussen (BNHI 2010:14).

Beddrftige, arbeitslose, einkommensschwache undtigenbenachteiligte Personen-
gruppen werden durch Sozialfirsorgemalinahmen sthiedenen Bereichen unterstitzt.
Einige MaRnahmen richten sich auch an Personemitiierem EinkommeH?

Im Gesundheitsbereich werden allen Patienten bsmtaehtiert und universell medizi-
nische Leistungen gewdahrt. Die Selbstbehaltsand@ild ebenfalls fir alle Patienten gleich,
aul3er fur bestimmte schwachere Personengrupperpdigeglichen Zuzahlungen ausge-
nommen sind (BNHI 2010:18-20, BNHI 2011f, BNHI 2@)1Im Bildungsbereich ist die
neunjahrige Pflichtschulbildung fir alle Schilebgkrenfrei (MOEROC 2011a:6,7,10,11).

Der Gini-Index fur Taiwan lag im Jahr 2010 bei 3%3EIP 2011f). Dieser Wert ent-

spricht in etwa dem EU-Durchschnitt.
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5.5.3 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass die Somisicherungen, die auf die Erweite-
rung der sozialen Rechte fur Schlisselkréafte ameiginarkt abzielen, die Position der
produktiven Elementestarken (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003@3), kann
teilweise bestatigt werden, da die Versicherungemviegend erwerbsbezogen sind, aller-
dings sind, wie in Sudkorea, auch Arbeitslose kemnkind pensionsversichert. Auffallend
ist, dass die Anzahl der Versicherungen hoheissina Sozialversicherungssystem Sudko-
reas. In Taiwan sind bspw. funf VersicherungenAltersversorgung vorhanden, wahrend
es in Sudkorea nur zwei sind. Die Malinahmen zuakozSicherung sind durchwegs be-
rufsgruppenspezifisch selektiv und die Beitragséngend ebenfalls je nach Berufsgruppe
unterschiedlich, mit Ausnahme der beitragsfreiebeftsunfallentschadigungen. Der Erhalt
von Sozialfuirsorgemal3nahmen richtet sich nach dé&wBimensklasse. Universelle Leis-
tungen sind im Gesundheits- und Bildungsbereiclhaden. Das Sozialversicherungssys-
tem stellt in Taiwan eine Form der Einkommensuneilemg dar, dessen positive Wirkun-
gen anhand des Gini-Index ersichtlich sind (sieddgelle 10).

Tabelle 10: Analyse der Wirkungen auf die sozialki€htung in Taiwan

Umverteilungs-
Maflnahmen Beitragsanteile wirkung It.
Gini-Index
i Pflichtschulbildung gebihrenfrei
universelle Gesundheitsversorgun /
Maflnahmen . gung
Krankenversicherung
Pensionsversicherungen -
Arbeitslosengeld berufsgruppenspezifisch 34,3%
selektive Krankengeld
MaRnahmen Mutterschaftsgeld, Pflegegeld
Arbeitsunfallentschadigungen . .
— beitragsfrei
Sozialfirsorge

Quelle: Eigene Darstellung, Gini-Index It. Eurontonilnternational (EIP 2011f).
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6 Dimension Il —Verhaltnis zwischen Staat, Marktun
Familie

6.1 Einleitung

Dimension Il widmet sich dem Verhaltnis zwischeia&, Markt und Familie hinsichtlich
der Bereitstellung sozialer Leistungen. Im Rahmen Beantwortung der Fragen 1 bis 3
soll untersucht werden, durch wen die in Dimenditr@sprochenen sozialen Leistungen
bereitgestellt und finanziert werden — vorwiegemdct den Staat oder den Privatsektor —
und welche Rolle die Familie in diesem Zusammenhsmelt. Um das Verhaltnis und in
weiterer Folge die jeweiligen Modellkriterien Gbgifen zu kdnnen, werden zunéchst die
in Dimension | besprochenen sozialen LeistungerAtterssicherung, bei Arbeitslosigkeit,
Arbeitsunfall, Krankheit und Mutterschaft bzw. dé®zialversicherungssysteme (im Fall
Sudkoreas und Taiwans) hinsichtlich Bereitstellungl Finanzierung untersucht. Im An-
schluss wird auf die Sozialfirsorgemalinahmen saufigen Gesundheits-, Bildungs- und
Wohnbereich eingegangen. In den Einleitungen wetdienanderspezifischen Modellkri-
terien vorgestellt und in je einem Zwischenfazib hand werden diese bestatigt oder wi-
derlegt und die wichtigsten Erkenntnisse zur Re#gteilung zwischen Staat, Markt und
Familie analysiert und tabellarisch dargestellt.

6.2 Hong Kong

6.2.1 Einleitung

Das Verhaltnis zwischen Staat, Markt und Familiedong Kong ist laut Modell dadurch
charakterisiert, dass der Staat den Markt priatisignstatt ihn zu ersetzegfiHolliday
2000:710, Holliday/Wilding 2003b:173).

6.2.2 Rollenverteilung im Bereich der sozialen Sicherung

Der Pensionsvorsorgefonds wird laMandatory Provident Fund Schemes Ordinance
(MPFSO) von der Mandatory Provident Fund Authority (MPFA)iner Offentlich-
rechtliche Koérperschaft, beaufsichtigt (MPFA 2011Dbje Leitungder MPFA obliegt dem
Management Boarddessen Mitglieder vom Regierungschef Hong Korrgaret werden
(MPFA 2011c). Die MPF-Beitragszahlungen erfolgemctuden Arbeitgeber und die Ar-
beitnenmer (MPFA 2011e).
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Die sozialen Leistungen bei einem Arbeitsunfali, Be&rankung oder Mutterschaft fallen
zu Lasten des Arbeitgebers und werden beitraggfesvahrt (LD 2011b, LD 2011d,
LD 2011e).

6.2.3 Rollenverteilung im Bereich der Sozialfiirsorge

Das System der Sozialfirsorge wird in Hong Kong \®wgial Welfare Department (SWD)
verwaltet, welches defrabour and Welfare Bureader Regierung Hong Kongs unterstellt
ist (HKGOV 2011c). Die Finanzierung dieses Systanfsigt durch das SWD und den
Lotteries Fund (LF) der eine wichtige Kapitalquelle zur Forderung \WGOs darstellt.
Der gro3te Anteil der Ausgaben des SWD und desttfieéim Jahr 2008/09 mit 73,5 %
auf die soziale Sicherung, gefolgt von sozialennBlien flr Senioren mit 9,5 % sowie so-
zialen Diensten fur behinderte Personen und madaie Sozialdienste mit 7,9 %. Das
Budget des SWD wurde grof3tenteils, d.h. zu 72 %fifianzielle Unterstitzungszahlun-
gen verwendet. Der restliche Teil entfiel auf Fogedder fur NGOs und Ausgaben fur die
Abteilung (SWD 2009:5).

Zur Forderung der intersektoralen Zusammenarbetd wer sogenanntBartnership
Fund for the Disadvantaged (PFDgtrieben, der Gelder fur Projekte vergibt, diadm-
teiligte Personengruppen unterstitzen. Der Stdatkefidigt Unternehmen, die NGOs mit-
tels Spenden unterstitzen, wodurch Sozialprojeid@rdert werden kénnen (SWD 2011f).

6.2.4 Rollenverteilung im Gesundheits-, Bildungs- und Woéreich

Gesundheitsbereich

Mit der Verwaltung der o6ffentlichen Spitéler Honghkgs ist dieHong Kong Hospital
Authority, eine o6ffentlich-rechtliche Koérperschaft unter #erspital Authority Ordinance
betraut. DieHospital Authoritywird vomFood and Health Bureau (FHBY der Regierung
Hong Kongs beaufsichtigt und betreibt derzeit 4k&kr und Einrichtungen, 48pecialist
Out-patient Clinics(Spezialambulanzen) und Beneral Out-patient Clinicgallgemeine
Ambulanzen), die miteinander Uber insgesamt 26Befien verfigen (HOSPA 2011b).
Diese Einrichtungen ddtospital Authoritysind in Form von sieben regionalen Clustern
organisiert, von denen sich zwei aidng Kong Islanddrei aufKowloonund zwei auf den

New Territoriesbefinden. Durch diese Organisationsstruktur sl Idtegration der ver-

4 Das FHB ist fiir die Politikgestaltung und Ressenkerteilung sowie fiir die Sicherstellung der effek
ven MafRnahmenumsetzung zur Férderungradalic Healthverantwortlich (HKGOV 2011d).
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schiedenen Gesundheitsversorgungsebenen sowieodieoKe der Dienstleistungserbrin-
gung ermdglicht werden (HOSPA 2011c).

Zu den Einrichtungen defiospital Authorityzdhlen auRerdem geriatrische und psy-
chiatrische Tageskliniken, gerontopsychiatrischel utheimkrankenpflegedienste sowie
Chinese Medicine Centres for Training and Resef@WCTRs)(HOSPA 2011a, HOSPA
2011d, HOSPA 2011e). Letztere arbeiten mit NGOslakdlen Universitaten zusammen.
Der Staat finanziert die durch NGOs betriebenen TRE teilweise Uber diélospital
Authority (HOSPA 2011e).

Die Hospital Authorityarbeitet in der Gesundheitsversorgung auf3erdenaemit Pri-
vatsektor zusammen. Derarti§eiblic-Private Partnerships (PPPspllen durch das Zu-
sammenfihren der Ressourcen und Expertise offeatliaind privater Gesundheits-
dienstleister eine effektive Ressourcennutzung glictien. Die sektorale Zusammenar-
beit fuhrt zu einer grof3eren Auswahl fir die Paganund zu einer Verbesserung der
Dienstleistungsqualitat. DidHospital Authority hat eine Reihe von klinischen PPP-
Programmen eingeflihrt, darunter daataract Surgeries Programmeur Erméglichung
zusatzlicher Kataraktoperationen und zur ReduktienWartezeiten in offentlichen Spita-
lern, da Patienten auf diese Weise im Privatsdbébrandelt werden konnen. Die Zusam-
menarbeit mit dem Privatsektor wird au3erdem auftdeene der Spezialambulanzen er-
forscht. Das bedeutet, dass Patienten mit stableonischen Erkrankungen, die auf der
Ebene der Primarversorgung behandelt werden kommeprivate Arzte zur Nachkontrolle
verwiesen werden (HOSPA 2011f).

Die verschiedenen Einrichtungen im Bereich Beblic Health sowie Gesundheits-
zentren und Kliniken, die subventionierte Gesunidhersorgung zur Verfigung stellen,
werden vonDepartment of Health (DHyerwaltet (HKGOV 2011d). Das DH ist ebenfalls
dem FHB unterstellt, hat beratende Funktionen uelt gine ausfuhrende Instanz der Ge-
setzgebung und Politikgestaltung des Gesundheigwetar (HKGOV 2011d, DH 2011a).
Das DH reguliert aul3erdem alle privaten Einrichemgd.h. Privatspitaler und Privatklini-
ken, die unter devedical Clinics Ordinanceegistriert sind (HKGOV 2011d).

Es lasst sich zusammenfassen, dass der oOffentiaiktor im Gesundheitsbereich
Hong Kongs Gesundheitszentren und Kliniken des DHlagst sowie dffentliche Spitéler,
Einrichtungen und Ambulanzen deospital Authority die beide subventionierte medizi-
nische Dienste anbieten. Daneben waltet der Pekts der aus niedergelassenen Privat-
arzten westlicher und chinesischer Medizin sowie Ruvatspitalern besteht (HKGOV

2011d). 41 offentliche Spitaler und Einrichtunga@ehen 12 registrierten Privatspitélern
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gegeniber (HOSPA 2011b, DH 2011b). Aul3erdem arbéifentlicher und privater Sektor
im Rahmen der PPPs und der CMCTRs zusammen (HOGRPA2HOSPA 2011f).

Bildungsbereich

Fur den Bildungsbereich in Hong Kong ist daducation Bureawzustandig (HKGOV
2011c). Diesem unterstehen die Regierungsabteiturfedent Financial Assistance
Agency (SFAAuNnd dasUniversity Grants Committee Secretari@DB 2011a). Zu den
Aufgaben deg&ducation Bureaugahlen die Entwicklung, Ausgestaltung und Ubenpnif
der Bildungspolitik sowie die Beaufsichtigung ddfektiven Umsetzung von Bildungs-
programmen (EDB 2011b).

Mit der Einfihrung des sogenannt8chool-based Management (SBikh) Jahr 1999
ist ein Schritt in Richtung Dezentralisierung imldBingsbereich gesetzt worden. SBM
kann von Schulen unter der Voraussetzung der Bunalbestimmter Regelungen, wie
etwa der Grindung eind&scorporated Management Committee (IM@glches die Schule
in Folge leitet, auf freiwilliger Basis umgesetzénden. SBM soll zur Wettbewerbsforde-
rung zwischen den Schulen beitragen und entspeicker Verantwortungsverlagerung von
der Regierung auf die einzelnen Schulen, wodureketi mehr Autonomie und Flexibilitat,
bspw. hinsichtlich des Schulbetriebs und des UmgaiigRessourcen, gewahrt wird. Es
wird jedoch deutlich betont, dass die Schulen tdses Systems nicht unabhangig sind.
Transparenz und Rechenschaftspflicht hinsichtlieh Mutzung offentlicher Gelder und
des Schulbetriebs werden in hherem Ausmald gefoilfansparenz soll durch partizipa-
torische Entscheidungsfindung erzielt werden, m aie Interessensvertreter der Schule,
d.h. Geldgeber, Direktoren, Lehrer, Eltern, Absote® und unabhangige Mitglieder, ein-
bezogen sind (EDB 2011d).

Im offentlichen Sektor ist die Pflichtschulbildungielche die sechsjahrige Grund-
schulbildung und die ersten drei Jahre der Obelisitthung umfasst, kostenfrei. Schulbi-
cher und Internetzugang sind jedoch selbst zu filea@n. Seit 2008/09 ist auch der zweite
Abschnitt der Oberschulbildungsénior Secondary Educatipman 6ffentlichen Schulen
kostenfrei und zusatzlich werden die Kosten furladtkurse desVocational Training
Council fur Schulabganger nach der dritten Obers{dié. nach Ende des zweiten Ab-
schnitts der Oberschulbildung) vom Staat zur Garlmenommen, um eine weitere kosten-
freie Alternative zur regularen Schulbildung anzaten (EDB 2011g).

Im Privatsektor sindDirect Subsidy Scheme (DSS) Schawld reguldre Privatschulen
vorhanden. DSS-Schulen sind Privatschulen, dientiith gefoérdert werden. An dem Sys-
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tem kdénnen Schulen auf Grund- und Oberschulebénelienen. Das Ausmalfi der Forder-
gelder hangt vom Alter der Schule ab und wird adhé@er durchschnittlichen Kosten pro
Schuler berechnet. Das Curriculum, die GebuhrenAufdahmebedingungen durfen trotz
staatlicher Forderung selbst bestimmt werden. DdeshDSS soll die Qualitat der Privat-
schulbildung erhéht werden, sodass ein starkeraBathulsektor neben dem offentlichen
Sektor entsteht (EDB 2011c). Zu den regularen Bxohaulen z&hleinternational Schools
und Schulen deEnglish Schools Foundation (ESF) in Hong KqhdiKGOV 2011b). DSS-
Schulen und Privatschulen genie3en mehr Flexibilitid Freiheit hinsichtlich der Auf-
nahme ihrer Schiler als offentliche Schulen und Sthulgelder der Privatschulen sind
hoher als jene der offentlichen Schulen (HKGOV )11

Im Jahr 2010/11 standen auf der Ebene der Gruntisichung 532 6ffentliche Schulen
40 ESF- bzw. internationalen Schulen gegeniber (ZDBLe). Auf der Ebene der Ober-
schulbildung waren 506 6ffentliche Schulen und SFEbzw. internationale Schulen vor-
handen (EDB 2011f).

Im Universitatssektor tberwiegen ebenfalls dieriffehen Einrichtungen. Acht durch
das University Grants Committee (UGQffentlich finanzierte Einrichtungen und eine
Offentlich finanzierte Universitat fir angewandteiist stehen sechs selbst-finanzierten
Einrichtungen gegeniiber (EDB 2011h). Offentlichafimierte Hochschuleinrichtungen
sind hinsichtlich der Aufnahme ihre Studenten aotonEDB 2011j). Studiengebuhren
missen (auch) an offentlichen Universitaten bezakitden. An derCity University of
Hong Kong (CityU)betragen die jahrlichen Gebthren fir einheimisghelenten fir ein
Offentlich finanziertes Bachelor-Studium bspw. HKR.100 jahrlich. Nicht-einheimische
Studenten bezahlen HKD 100.000 jahrlich (CITYU 2011

Kindergarten werden in Hong Kong privat betriebend gliedern sich je nach geldge-
bender Organisation in gemeinnitzige Kindergartke,durch freiwillige Organisationen
finanziert werden, und private unabhangige Kindeeya(EDB 2011i).

Wohnbereich

Die Anteile des o6ffentlichen und privaten Wohnsektsind in Hong Kong relativ ausge-
glichen. Fast die Halfte der Bevdlkerung (47,5 Y9hwnte im ersten Quartal des Jahres
2010 in offentlichen Wohnungen, davon waren 29,8fléntliche Mietwohnungen und
17,8 % geforderte Eigentumswohnungen. Auf den Bxekdor entfielen daher 52,5 %
(HA 2010:2).
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Fur offentliches Wohnen ist u.a. ddsusing Department (HDJustandig (HA 2011c). Das
HD unterstitzt dagransport and Housing Bureader Regierung Hong Kongs bei allen
Angelegenheiten und MafRnahmen rund um das WohreistiauRerdem die ausfiihrende
Instanz deHong Kong Housing Authority (HADie HA ist eine 6ffentlich-rechtliche Kor-
perschaft, die fur die Entwicklung und Umsetzung d&entlichen Wohnbauprogramms
zustéandig ist (HA 2011b). Zu den Aufgaben der HAlea die Planung, die Errichtung, der
Betrieb und die Instandhaltung verschiedener Adéentlichen Wohnens. Das 6ffentliche
Wohnprogramm richtet sich an Personen, die sichatgi Mietwohnungen nicht leisten
konnen (HA 2011d).

Durch spezielle Prioritatsprogramme fir altere &ses und Familien in Bezug auf
die Zuteilung offentlicher Mietwohnungen wird di®lRe der Familie gefordert. Die Pro-
gramme bevorzugen Familien mit alteren Familienheitigrn, die nebeneinanderliegende
Wohnungen beziehéf? (HA 2011j, HA 20111).

Die Rolle des Staates ist im Rahmen der Wohnunigpdennoch umstritten. Die
Regulierung des Wohnungsmarktes gestaltet sicldi@tiRegierung als schwierig, da der
Immobilienmarkt von einigen wenigen grol3en Bauurdbmen dominiert wird und kleine
Anbieter aufgrund des bendtigten hohen Kapitalanfisaverdrangt werden. Grof3e Unter-
nehmen koénnen dadurch wirtschaftliche und poliesthacht am Immobilienmarkt aus-
Uben, wodurch die Regulierung erschwert wird. Deineh Kapitalaufwand resultiert aus
dem begrenzt vorhandenen Grund und Boden. Ledid@ié der Landesfliche Hong
Kongs konnen fiur die Wohnbebauung genutzt werdenMBrgabe von Grund und Boden
wird von der Regierung kontrolliert und stellt emeshtige staatliche Einnahmequelle dar.
Daher wird der Regierung stets vorgeworfen, diedvangabe zu manipulieren, um die
Preise in die H6he zu treiben (Lee 2010:190).

6.2.5 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass der StaatMarkt priorisiert, anstatt ihn zu
ersetzen (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2008B3), kann bestatigt werden, da der
Privatsektor im Bereich der sozialen Sicherung solinsichtlich der Finanzierung der
SozialfursorgemalRnahmen dominant ist und zusatztichVohnbereich die Halfte des
Marktes in Anspruch nimmt. Im Bereich der soziakoherung tGbernimmt der Arbeitge-

ber in Form von Beitragszahlungen zum Pensionsfdadischadigungszahlungen bei Ar-
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beitsunfallen, Kranken- und Mutterschaftsgeldzapem einen wesentlichen Teil der Fi-
nanzierung. Im Rahmen der Bereitstellung von StirsdrgemalRnahmen sind NGOs re-

levant (siehe Tabelle 11).

Tabelle 11: Analyse der Rollenverteilung zwischémag Markt und Familie in Hong Kong
Bereiche Finanzierung Bereitstellung

MPF - . Arbeitgeber mittels
(Alterssicherung) MPF-Mitglied, Arbeitgeber MPF-Programmen

Arbeitslosengeld / /

Soziale —
Sicherung Entschad@upgszahlungen
bei Arbeitsuntal, Arbeitgeber Arbeitgeber
Kranken- und Mutter-
schaftsgeld
Sozialfursorge SWhD, otteries Fund Staat, NGOs

subventionierte Konsultationsg
bihren fur Einwohner

—

Gesundheitsversorgung FOffentlicher Sektor Uberwieg

Offentlicher Sektor tiberwiegt
Neunjahrige Pflichtschulbildung auf allen Ebenen, aber au

Bidung gebuhrenfrei Hochschulebene nur knapp,
Kindergarten im Privatsektar
Wohnen Offentlicher und privater Sektor relativ ausgegéiohPrioritéts-

programme im 6ffentlichen Sektor fur Senioren uathifien

Quelle: Eigene Darstellung.

Im Gesundheitsbereich Uberwiegen die offentlichemwi€htungen in Form von Spitalern,
Tageskliniken, Ambulanzen und Gesundheitszentreh der Privatsektor spielt eine er-
ganzende Rolle. AulRerdem arbeiten 6ffentlicher pmeater Sektor im Rahmen von PPPs
und CMCTRs zusammen. Zur Inanspruchnahme der Ghsiisdersorgung sind Konsul-
tationsgebuhren zu entrichten. Im Bildungsbereibbriwiegen ebenfalls die 6ffentlichen
Einrichtungen, wobei die Dominanz auf der EbeneG@emd- und Oberschulbildung stéar-
ker ist als im Hochschulbereich. Kindergarten smdPrivatsektor angesiedelt und teilwei-
se werden private Einrichtungen auch direkt offehtigefordert, wie im Fall der DSS-
Schulen. Der private Wohnsektor beansprucht in eatveaHalfte des gesamten Woh-
nungsmarktes fur sich und im Rahmen des offenticBektors heben spezielle Mafl3nah-
men zur Forderung des Familienzusammenhalts undmarstitzung alterer Personen die
Rolle der Familie hervor. Das Zusammenleben demaensenen Kinder mit ihren Eltern

wird geférdert, wie anhand der Prioritdtsprogramm&Vohnbereich ersichtlich ist.
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6.3 Singapur
6.3.1 Einleitung

Das Verhaltnis zwischen Staat, Markt und FamiliSiingapur ist laut Modell dadurch cha-
rakterisiert, dass der Staat die Prioritat der Bstetlung sozialer Leistungen durch den
Markt bekraftigt und darauf abzielt, die Verantvicttkeit der Familie zu férdern und

durchzusetze(Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003b:173).

6.3.2 Rollenverteilung im Bereich der sozialen Sicherung

Die Verwaltung des CPF obliegt debPF Board einer offentlich-rechtliche Kdrperschaft
des Ministry of Manpower (MOM)YMOM 2011c). DasCPF Board besteht aus Regie-
rungs-, Arbeitnehmer- und Arbeitgebervertretern KCE11a). Die Beitrage zum CPF
werden von allen Arbeitgebern und Arbeitnehmermeigédt (CPF 2011Db).

Entschadigungszahlungen bei Arbeitsunféllen undnkeageld fallen zu Lasten des
Arbeitgebers und werden beitragsfrei gewéahrt (MOBAIX). Mutterschafts- und Pflege-
geld fallen ebenfalls zu Lasten des Arbeitgebeesett wird jedoch vom Staat bis zu einer
bestimmten Obergrenze entschadigt: Im RahmenGie&ernment-Paid Maternity Leave
Schemeentschadigt der Staat den Arbeitgeber mit maxin@&D3.0.000 bezogen auf vier
Wochen. Bei der ersten und zweiten Geburt tragemdeeitgeber und der Staat die Kos-
ten fur je acht Wochen, ab der dritten Geburt detiadie Kosten fur die gesamten 16 Wo-
chen auf den Staat (MOM 2011j). Im Rahmen @Gw/ernment-Paid Adoption Leave
Schemeentschadigt der Staat den Arbeitgeber ebenfaltsrmaximal SGD 10.000 (ein-
schlie3lich der CPF-Beitrdge) bezogen auf vier VéoctDie Finanzierung der ersten drei
Tage desGovernment-Paid Childcare Leave Scheenfolgt durch den Arbeitgeber und
der Staat tragt den Rest, wobei der Arbeitgebeglied bis zur Obergrenze von maximal
SGD 500 pro Tag (einschlie3lich der CPF-Beitragegyehadigt wird (MOM 2011k). Das
Baby Bonus Schemeérd zur Ganze staatlich finanziert (MCYS 20110).

6.3.3 Rollenverteilung im Bereich der Sozialfiirsorge

Fur die SozialfirsorgemalRnahmen und die sozialenddé ist daMinistry of Community
Development, Youth and Sports (MC¥&3tandig (MCYS 2011f). Dadational Council
of Social Service (NCSSine offentlich-rechtliche Kdrperschaft des MCYS§, fur die

Koordinierung der ungefahr 400 freiwilligen Wohigkeitsorganisationen in Singapur
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verantwortlich (MCYS 2011j, NCSS 2011a). Die Finagnang dieser Organisationen er-
folgt durch Gelder verschiedener Fonds, die vom SI@8ntral verteilt werden (NCSS
2011b). Uber del€ommunity Care Endowment Fund (ComCare Fume)den seit 2005
die SozialmalRnahmen fir Bedurftige finanziert (MC3X®B.0:2). Der Fonds verfiigte Gber
ein vom Staat gestelltes Startkapital von SGD 2%® Mwelches im Marz 2011
SGD 811,4 Mio. betrug. Die Zinsertrage werden zimafzierung der Sozialfirsorgepro-
gramme verwendet. Im Jahr 2010 wurden SGD 61 Micsalche Programme investiert.
Davon stammten SGD 33,7 Mio. aus Zinsertragen werdReest wurde durch das Budget
des MCYS finanziert. Ende Marz 2011 betrug die Ahzter beihilfebeziehenden Famili-
en 20.300 (MCYS 2010:3).

Im Rahmen der Gewahrung von SozialfirsorgemaRnahvirdrdie Rolle der Familie
im Allgemeinen und als Versorgungseinheit spedietbnt:,Families serve as an impor-
tant pillar of support for the nation. At the indiual level, families are the primary source
of emotional, social and financial support. At thetional level, they contribute to social
stability and national cohesiveness as they heleld@ socially responsible individuals
and deepen the bond Singaporeans have with ourtigdu(CYS 2011k). Daher werden
spezielle Mal3nahmen zur Unterstiitzung einkommenssdierer Familien zur Verfigung
gestellt (MCYS 2011n). Hinsichtlich der Sozialfirge fir Personen mit Behinderungen
und deren Integration in die Gemeinschaft spielmmobl die Familie, die Gemeinschaft
als auch der Staat eine Rolle. Die zahlreichen rarome fur pflegebedurftige Personen
werden durch Wohltatigkeitsorganisationen und daatSinanziert (CEL 2011).

6.3.4 Rollenverteilung im Gesundheits-, Bildungs- und Woéreich

Gesundheitsbereich

Die Verwaltung der 6ffentlichen Einrichtungen deesindheitsversorgung erfolgt in Sin-
gapur durch daMinistry of Health(MOH) zusammen mit dessen Korperschaften des 6f-
fentlichen Rechts (MOH 2011h). Das Finanzierungesysist gemischt, d.h. offentlicher
und privater Sektor spielen eine Rolle. Aul3erdemdwn Rahmen der Finanzierung der
Gesundheitsversorgung stets die Eigenverantwokditibetont (MOH 2011a).

Zur Verflechtung der primaren, sekundaren undasesti Versorgungsstufen unterein-
ander sowie des o6ffentlichen und privaten Sektmd egionale Gesundheitsversorgungs-
netzwerke entwickelt worden. Ein Netzwerk besteltgils aus einem im Mittelpunkt ste-
henden Krankenhaus, das mit bestimmten Einrichturdgr Primar-, Intermediar- und

Langzeitpflege zusammenarbeitet. Auf diese Weidleds® integrierte, patientenzentrierte
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Versorgung gefordert werden. Derzeit gibt es fuetawerke: dad\lexandra Health Pte.
Ltd. im Norden, dieNational Healthcare Group (NHGQ)n Zentrum, dieSingapore Health
Services (SingHealthjin Osten sowie didurong Health Servicesnd dasNational Uni-
versity Health Systendie derzeit jeweils nur aus einem Krankenhausebes (MOH
2011g, MOH 2011i).

Im offentlichen Sektor dominieren die Einrichtungger Sekundarversorgung (MOH
2011a). Diese besteht aus 80 % offentlichen Spitaleobei 75 % der Betten stark sub-
ventioniert werden, und 20 % Privatspitalern (MOBLLREg). Im Rahmen der Intermediar-
und Langzeitpflege erfolgt die Leistungserbringuhgch freiwillige Wohlfahrtsorganisa-
tionen, die ebenfalls vorwiegend offentlich finarziwerden (MOH 2011a). Die verschie-
denen Einrichtungen umfassen Pflegeheime, Hospiaeiskrankenpflege, Rehabilitati-
onszentren, psychiatrische Tageszentren u.a. (MQHJ).

Im Privatsektor Uberwiegt die Primarversorgung (M@®#.1a). Sie setzt sich aus 80 %
privaten Allgemeinmedizinern und 20 % Ooffentlich@olikliniken zusammen. Letztere
werden subventioniert und sind dadurch kostenggeisMOH 2011g). Zur Inanspruch-
nahme der Gesundheitsversorgung mussen Gebuhrecheitwerden, die mittels der
eigenen Ersparnisse deedisaveKontos oder der zusatzlichen Finanzierungsmal3nahme
beglichen werden kénnen (MOH 2011c, MOH 2011b)

Die Eigenverantwortlichkeit hinsichtlich eines gedan Lebensstils und in Bezug auf
die medizinische Kosten wird stets hervorgehobe®MV2011g). Gauld (2005) merkt an,
dass diese Betonung der Eigenverantwortlichkeitdaeit abgeneigten Haltung gegenuber
der Wohlfahrt und den ausgepragkublic HealthMalRnahmen in Singapur Ubereinstimmt
(Gauld 2005:18).

Bildungsbereich

DasMinistry of Education (MOEjst fur die Gestaltung und Umsetzung der Bildumdjsp
tik in Singapur verantwortlich. Es kontrolliert dientwicklung und Verwaltung der Schu-
len auf Grund- und Oberschuleber@oyernment SchoglsGovernment-Aided Schopls
Independent Schools, Specialised Independent S;h8pkcialised Schoolspwie auf
pra-universitarer Ebenelynior Colleges, Centralised Instit)té’. Dem MOE sind ver-
schiedene offentlich-rechtliche Korperschaften tstedlt (MOE 2011c, MOE 2010:3)

116 private Bildungseinrichtungen, deren Kurse mieeirDiplom, akademischen Grad oder einem Zertifikat
abgeschlossen werden sowie Einrichtungen, die Veitoegskurse fiur Aufnahme- oder Einstufungsprifun-
gen anbieten, und auslandische bzw. privat finatgonderpadagogische Schulen werden jedoclDseit
zember 2009 vor@ouncil for Private Education (CPEugelassen (MOE 2011h).
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Die sechsjahrige Pflichtschulbildung, welche dien@schulbildung umfasst, ist kostenfrei
und auf der Ebene der Oberschulbildung und deupnéersitaren Bildundpangt die Hohe
der Schulgebihren vom Schultyp ab (MOE 2011d, MOE13, MOE 2011j). Die Mal3-
nahme deiDirect School Admission (DSAYlaubt den Schulen, einen Teil ihrer Schuler
selbst auszuwahlen, wobei Privatschulen in diesasieht vollig autonom sind (MOE
2011d, MOE 2011e, MOE 2011, MOE 2011k). Im Jald@®aren im 6ffentlichen Sektor
354 Schulen vorhanden, wahrend parallel dazu zegpilére PrivatschulerP(ivate Regu-
lar School$ und drei privat finanzierte SchuleRr{vately Funded Schogldereitstanden
(MOE 2010:3,18).

Im Hochschulbereich sind vier 6ffentlich finanzeetWniversitatenzehn Privatuniver-
sitaten funf Polytechnicsdasinstitute of Technical Educatiaimd zwei private, 6ffentlich
finanzierte, Kunsteinrichtungen vorhanden (MOE 20ili) MOE 2011f). Offentliche
Universitaten erhalten staatliche Fordergeldand jedoch autonom (MOE 2011f). Die
Studiengebihren an den Universitaten sind unteedtibih hoch. An deNational Univer-
sity of SingapordNUS) und derSingapore Management University (SMUdje zu den
offentlichen Universitaten gehdren, werden bspWwriiéhe Studiengebihren eingehoben,
wobei ein Grof3teil der Gebihren in Form eines ®ngkbihrenzuschusses vom Staat
tubernommen wird (NUS 2011a, SMU 2011). Die Hohewdgbleibenden Gebiihren hangt
von der Studienrichtung und von der Staatsbirgafs@b. Fur Staatsbirger Singapurs
sind die Gebiuhren am geringsten, gefolgt von PRkinternationalen Studenten (NUS
2011b, SMU 2011).

Der Grof3teil des offentlichen Bildungsbudgets ehtim Jahr 2010 auf die Schulen
der Oberschulbildung und der pra-universitaren iyl gefolgt von den Universitaten
undPolytechnic{SSTAT 2011:19.15).

Kindergarten werden in Singapur privat betriebedpgh vom MOE zugelassen, wah-
rend Kinderbetreuungseinrichtungen, die ebenfailfgl&gartenprogramme anbieten, vom
MCYS zugelassen werden (MOE 2011i). Der Privatgeltofasst aul3erdem auslandische
Schulen und spielt im Bereich der aufRerschulisdBidoiung eine ergénzende Rolle. Es
wird Unterricht in den Bereichen Wirtschaft, SprachKunst u.a. angeboten sowie Com-
puterkurse. Privatschulen, die derartige Kurseetehi mussen ebenfalls vom MOE zuge-
lassen werden (MOE 2011h). Im Jahr 2009 waren B¥Fher Einrichtungen vorhanden
(MOE 2010:18).
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Wohnbereich

82,4 % der Bevdlkerung Singapurs wohnen in 6ffehédn Wohnungen, sogenannten
HDB-Unterklnften. Davon sind ca. 90 % Besitzer in#B-Wohnung und 11,2 % der

Bevolkerung wohnen in Eigentumswohnungen und peivdtnterkinften. Der restliche

Teil bewohnt andere Wohnstatten (SSTAT 2010, HDB1P).

Fur offentliches Wohnen ist das im Jahr 1960 gedgtenHousing & Development
Board (HDB) eine offentlich-rechtliche Kérperschaft diknistry of National Develop-
ment zustandig. Das HDB plant und entwickelt offeritecWohnbauten, die mjcom-
mercial, recreational and social facilities and amitees* ausgestattet sind (HDB 2011a).

Die Wohnfinanzierung fur die Bevolkerung kann sowoh 6ffentlichen als auch im
privaten Sektor Uber den CPF erfolgen. Der CPimistdem Erwerb von Wohneigentum
verflochten, wodurch Ersparnisse daslinary Accounfir den Kauf einer Wohnung bzw.
eines Hauses unter de@PF Housing Schemeerwendet werden koénnéH. HDB-
Wohnungen koénnen unter ddgpublic Housing Schemend private Immobilien unter dem
Residential Properties Schemeworben werden. Fir Staatsblrger Singapurs lieasteh
Berdem die Mdglichkeit, eingdPF Housing Grantn Anspruch zu nehmen, wobei je nach
Haushaltszusammensetzung verschiedene Arten vaghamod. Er entspricht einer staatli-
chen Forderung fur Personen, die eine HDB-Wohnuaddn mochten (HDB 2011k). Seit
Januar 2003 kann auRerdem bei Banken, die voMdeetary Authority of Singapozur
Vergabe von Wohnbaudarlehen ermachtigt worden sindBank Housing Loansange-
sucht werden (HDB 2011)).

6.3.5 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass der Sfti@aPrioritdt der Bereitstellung sozia-
ler Leistungen durch den Markt bekraftigt und déarabozielt, die Verantwortlichkeit der
Familie zu fordern und durchzusetzen (Holliday 2@20, Holliday/Wilding 2003b:173),
kann teilweise bestétigt werden, da der Privatseditterseits im Bereich der sozialen Si-
cherung und hinsichtlich der Finanzierung im Bdreder Sozialfiirsorge tiberwiegt, ande-
rerseits jedoch der Staat in Bezug auf die Besdlitstg im Bildungs- und Wohnbereich
relevant ist. Die Malinahmen zur sozialen Sichemweaglen weitgehend durch die eigenen

verpflichtenden Ersparnisse der Bevolkerung sowield den Arbeitgeber finanziert. Der

" Die Kosten kénnen entweder zur Ganze oder teiavdisch CPF-Ersparnissen gedeckt werden und zu-
satzlich muss eine Versicherung Uber #msne Protection Schemabgeschlossen werden (MOM 2011d,
CPF 2011f).
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Staat spielt eine erganzende Rolle. Die SozialfgesnaRnahmen fiur die Beddrftigen und
Arbeitslosen werden vom Staat finanziert und dieeBstellung erfolgt zuséatzlich durch

Wohltatigkeitsorganisationen, die Familie und dientginschaft (siehe Tabelle 12). Eine
Vielzahl dieser MaRnahmen wird nur unter der Vosatmung gewahrt, dass kein familia-

rer Ruickhalt vorhanden i3t d.h. die Familie wird als primére Versorgungseitbetont.

Tabelle 12: Analyse der Rollenverteilung zwischésma§ Markt und Familie in Singapur

Bereiche Finanzierung Bereitstellung
CPF (Alterssicherung, Ger
sundheitsversorgung, CPF-Mitglieder, Arbeitgeber CPF Ub€éPF Board
Bildung, Wohnen)
soziale Arbeitslosengeld / /
Sicherung | Entschadigungszahlungeh
bei Arbeitsunfall, Arbeitgeber Arbeitgeber
Krankengeld
Mutterschafts-, Pflegegeld Arbeitgeber, Staat Adedhier, MOM, MCYS

Staat, Wohltatigkeitsorgani
Sozialfursorge ComCare FundMCYS sationen, Familie,
Gemeinschaft

subventionierte Konsultationsge©ffentlicher Sektor: Sekur
Gesundheitsversorgung bihren;Medisave, MediShield, darversorgung, Privatsekt
ElderShield tor: Priméarversorgung

Offentlicher Sektor ber-

Sechsjahrige Pflichtschulbildung wiegt auf allen Ebenen,
gebihrenfrei Kindergarten im

Privatsektor

Bildung

Offentlicher Sektor liberwiegt deutlich; spezielle
Wohnen Finanzierungsmoglichkeite@rdinary Account,
CPF Housing Grant

Quelle: Eigene Darstellung.

In der Gesundheitsversorgung Uberwiegen offentli€mgichtungen in der Sekundarver-
sorgung und private Einrichtungen in der Primarveygng, wodurch sichergestellt werden
soll, dass kostenintensivere Behandlungen erschialingind. Die Kosten fir die Gesund-
heitsversorgung sollen von den Patienten durchndeéiedisaveErsparnisse oder mittels
der erganzenden Versicherungen gedeckt werden.ltarigisbereich dominiert der Staat,
wahrend der Privatsektor v.a. in der auRerschudis@ildung eine ergdnzende Rolle spielt.
Im Wohnbereich tberwiegt der 6ffentliche Sektog Binanzierung der Unterkinfte kann
Uber die eigenen Ersparnisse, mittels staatlichisciiisse oder durch Bankkredite erfol-

gen.
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Hinsichtlich der Rolle der Familie ist erkennbagsd das Vorhandensein von familiarer
Unterstiitzung oftmals ein Ausschlusskriterium fa@nderhalt von Sozialfirsorge darstellt.
Die Familiengrindung durch verheiratete StaatslUByegapurs wird gefordert, wie an-
hand der Gewahrung von Mutterschaftsgeld und Getdgmken ersichtlich ist. Die For-
derprogramme zur Finanzierung offentlicher Wohnungetzen bestimmte Haushaltszu-
sammensetzungen voraus, die den Familienzusamnédtaldrn bzw. schlieRen Personen,

die familiare Unterstiitzung in Anspruch nehmen kénnau$'.

6.4 Sudkorea

6.4.1 Einleitung

Das Verhdltnis zwischen Staat, Markt und FamilieSiidkorea ist laut Modell dadurch

charakterisiert, dass die Bereitstellung soziakistungen durch den Markt und die Fami-
lie mittels universeller Programme durch den Stedérmauert wird (Holliday 2000:710,

Holliday/Wilding 2003b:173).

6.4.2 Rollenverteilung im Bereich der sozialen Sicherung

Die Verwaltung de®ational Pension Schenobliegt demNational Pension Servicg\NPS
2011a), mit Ausnahme der Beitragseinholung, dakdankenversicherungstrager, dia-
tional Health Insurance Corporation (NHIC}eit 1. Januar 2011 mit der Beitragseinho-
lung aller Sozialversicherungsprogramme betrautD# Finanzierung des Pensionssys-
tems erfolgt vorwiegend durch die Beitrage der Mbesrten und deren Arbeitgeber. Staat-
liche Zuschiisse werden voribergehend zu den Beitrédgr Landwirte und Fischer in
einer Hohe von maximal der Halfte der Beitrage soxvi den Verwaltungskosten des NPS
gewahrt (NPS 2011b). Détational Pension Fundder von denmNational Pension Fund
Management Committe@lem National Pension Fund Evaluation Committekem Mi-
nistry of Health and Welfare (MWind dem NPS verwaltet wird, sichert die Finanzigru
der Pensionen (MW 2011d). Die VersicherungsbeitdgePensionsversicherung werden
von den Arbeitgebern und Arbeitnehmern geleistd?§N2011b). Fir die Versicherungen
der Staatsbediensteten ist ddmistry of Public Administratiorand Securityzustandig
(MOPAS 2011). In diesen Fallen tbernimmt der S¢eaén Teil der Versicherungsbeitrage
(KLI 2011:5).
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Hinsichtlich der Beitragszahlungen zur Arbeitslosasicherung entfallt der gréfl3ere An-
teil auf den Arbeitgeber (KLI 2011:10), wahrend deitrage der Arbeitsunfallversiche-
rung zur Ganze vom Arbeitgeber getragen werden (M@ 1d, Art. 13 85). Die Durch-
fuhrung und Verwaltung der Versicherungsangelegésiasowie die Gewahrung der Ver-
sicherungsleistungen der Arbeitslosen- und Arbafedlyersicherung obliegt deforean
Labor Welfare Corporation (KLWCIMOEL 2011d, Art. 4 u. 13 81). Das Mutterschafts-
geld fallt zu Lasten des Arbeitgebers bzw. bei tStaaliensteten ist dieses in die Versiche-
rung integriert (MOEL 2011c, KLI 2011:5).

Die Verwaltung der NHI obliegt sowohl dem MW alschuler NHIC und denHealth
Insurance Review and Assessment Serbes Ministerium als Aufsichtsorgan der NHI
entwirft deren Regelwerk und kontrolliert allgeneiAngelegenheiten, die das System
betreffen. Die NHIC ist eine gemeinnitzige Orgatgsaund fungiert als alleiniger Kran-
kenversicherungstrager zur Bereitstellung univé¥sé&besundheitsversorgung fur die ge-
samte Bevolkerung. Die NHIC ist fur die Angelegatdrebezuiglich der Anspruchsberech-
tigungen der Versicherten, flr das Einholen desidderungsbeitrdge sowie fur die Zah-
lungen medizinischer Auslagen verantwortlich. bPesalth Insurance Review and Assess-
ment Servicevaluiert die medizinischen Gebuhren, die QuatigitEinrichtungen und die
Angemessenheit der medizinischen Versorgung (MWLR0Die Finanzierung der NHI
erfolgt durch Beitragszahlungen der Versicherteth deren Arbeitgeber sowie durch staat-
liche Fordermittetles Finanzministeriums, dBstional Health Promotion Fundnd ande-
re Quellen (MW 2011)). Die Beitrage zur NHI werdamischen dem Arbeitgeber und/oder
dem Staat und dem Arbeitnehmer aufgeteilt (MW 204HIC 2011a).

6.4.3 Rollenverteilung im Bereich der Sozialfiirsorge

Fur die SozialfursorgemalRnahmen und die sozialendde ist daMinistry of Health and
Welfare (MW)bzw. desse®ffice for Social Welfare Policyerantwortlich (MW 2011h).
NGOs, wieGood Neighbors, Good Peopled World Vision Koreaspielen eine relevante
Rolle hinsichtlich der Bereitstellung von FursorgdéinahmenGood Neighborsverden
bspw. durch Mitgliedsbeitrage, staatliche ZuschiiSgenden etc. finanziert (GNI 2011).
AulRerdem wird betont, dass Sozialflirsorge alsdefatilaufstelle in der Not verstanden
werden soll und primar alle anderen Unterstitzuriggichkeiten ausgeschopft werden

missen, wie zum Beispiel die Familie (MW 2011n).
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6.4.4 Rollenverteilung im Gesundheits-, Bildungs- und Woéreich

Gesundheitsbereich

Hinsichtlich der sektoralen Verteilung tGberwiegtSidkorea der Privatsektor und die me-
dizinischen Einrichtungen werden nach Marktprinzipbetrieben, woraus hohe medizini-
sche Kosten resultieren (Flynn/Chung 1990:242).1danspruchnahme der medizinischen
Versorgung muss zusatzlich zu den Versicherungsigeib ein Selbstbehalt entrichtet und
eine bestimmte Konsultationsreihenfolge der Eirtiogen eingehalten werden (MW
2011k, NHIC 2011c).

Bildungsbereich

Fur den Bildungsbereich ist in Sudkorea Masistry of Education, Science and Technolo-
gy (MEST)zustandigDie Organisation der Verwaltung obliegt démmistry of Education
and Human Ressources DevelopnsawielLocal Education OfficesErsteres ist aulerdem
fur die Gestaltung der Bildungspolitik und die Uizsmg von MalRnahmen im Bereich
akademischer Aktivitaten, der Wissenschaft und dmntlichen Bildung verantwortlich
(MEST 2011a).

Mit der Inkraftsetzung desocal Autonomy Lawm Jahr 1991 ist die Verwaltung des
Bildungssystems dezentralisiert worden. Ein grolt des Budgets des Ministeriums
sowie Entscheidungen hinsichtlich der Planung uadveltung sind an lokale Behdrden
abgetreten worden. Auf3erdem wurdaistrict Education Officegingerichtet. Neben dem
Ministerium bestehe&ducational Policy Advisory Councildie dem Ministerium in Bil-
dungsangelegenheiten beratend zur Seite stehenTM&H a).

Die neunjahrige Pflichtschulbildung, welche die @aschulbildungund den ersten
Abschnitt der Oberschulbildung umfasst, ist gebifie, wahrend die Kosten fur den
zweiten Abschnitt der Oberschulbildurtdigh Schoadl selbst zu tragen sind (MEST 2011c,
MEST 2011d). Auf Hochschulebene sind ebenfalls ®hgeblhren zu entrichten
(MEST 2011a).

Das Bildungssystem verfligt derzeit Uber 13.787ndlifehe und 5.982 private Einrich-
tungen. Auf der Ebene der Grund- und Oberschulbddiberwiegen 6ffentliche Schulen,
wohingegen auf der Ebene der Hochschulbilduhgqipr College Education, University
Education Graduate School Educatipprivate Einrichtungen tUberwiegen. Zusatzlich sind
4.445 offentliche Kindergarten und 3.846 Privatlargéirten vorhanden (MEST 2011b).

Die Finanzierung des Bildungsbereichs erfolgt vegeind durch Gelder der Zentral-

und Lokalregierungen, durch unabhangige RessowteeRrivatschulen sowie durch Ein-
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nahmen aus Schulgeldern bzw. Studiengebihren. 8Bpkeiirdge, Beitrdge von Unter-
nehmen und privaten Organisationen fallen nichtGesvicht. Mit dem Budget der Zent-

ralregierung werden zum Teil auch private Univétsih finanziert (MEST 2011a).

Wohnbereich
Der offentliche Wohnsektor nimmt in Stidkorea eieeirggere Rolle ein als in Hong Kong
oder Singapur. Daher ist dieser klein und bestemnviegend aus Eigentumswohnungen
(Park 1998:278). Dennoch sind Behorden vorhandenflid kostenglnstiges Wohnen zu-
standig sind.

DasOffice of Housing and Lancakine Abteilung deMinistry of Land, Transport and
Maritime Affairs (MLTM),ist fir Angelegenheiten bezuglich der Wohnpolitky Wohnfi-
nanzierung, des Wohnbaus, der Sozialfiirsorge imiiMeteich sowie der Gebaudesanie-
rung zustandig (MLTM 2011a). Laut MLTM war die Bugtgusrichtung im Jahr 2010 u.a.
auf die Verbesserung der Sozialfiirsorge im Wohnblergir Haushalte mit niedrigem und
mittlerem Einkommen gelenkt (MLTM 2011b).

Die Korea Land & Housing Corporation (LEist eine 6ffentlich-rechtliche Kérper-
schaft, die fur die Errichtung vdAogimjari Unterkinften verantwortlich ist (LH 2011a,
LH 2011b, LH 2011c). AulRerdem sorgt diese fir dimddtzung von Programmen, die
einkommensschwacheren Haushalten angemessenesschdiagliches Wohnen ermég-
lichen sollen (LH 2011c). Mittels des sogenanrtand Bank Systerontrolliert die LH
Angebot und Nachfrage von Grund und Boden, um difemttichen Bedarf nach Grund-
erschlielBung gerecht werden und die Preise fur dswnd Boden stabil halten zu kbénnen
(LH 2011d).

Fur die Wohnfinanzierung ist di€orea Housing-Finance Corporation (KHFCgine
seit Marz 2004 bestehende o6ffentlich-rechtlichepgedschaft zustandig (HF 2011a). Diese
vergibt Housing Finance Credit Guarantees, Mortgage-Backed Se@aitiMBS),
Pogimjari-Hypotheken und Reverse Mortgage Loalfé (HF 201la, HF 2011bHou-
sing Finance Credit Guaranteé®nnen an zukinftige Wohneigentiimer oder an Bauunt

nehmer vergeben werden, wodurch diesen das Ansuahegthsnsé?*Darlehen* oder

120 Dje Korea Land & Housing Corporation (LH¥t durch Zusammenschluss désrea Land Corporation
und derKorea National Housing Corporatiogegriindet worden (LH 2011b).

121 Sjehe Kapitel 4.4.7.

122 5jehe FuRnote 121.

123 Chsnsebezeichnet eine besondere Form der Wohnfinanzieruiidkorea, die durch spezielle Pachtver-
héltnisse gekennzeichnet ist (Yoon 2003:151, sielol Lee 2003:119 honsewird haufig auch al€hon-
seitranskribiert.
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um Darlehen zur Ratenzahlung von Appartements ladiGstituten ermdoglicht wird.

Bauunternehmer erhalten aul3erdem Darlehen zurhimg von Appartementhdusern,
wodurch der Wohnbau geférdert wird (HF 201Mprtgage-Backed Securitization (MBS)
ist eine spezielle WohnbaufinanzierungsmethodeAméioringung von Kapital, welches auf

langfristiger und sicherer Basis bereitgestellidwidiF 2011c).

6.4.5 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass die Bstediung sozialer Leistungen durch
den Markt und die Familie mittels universeller Reogme durch den Staat untermauert
wird (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003b:1Yy3kann bestatigt werden, da im
Pflichtschul- und Gesundheitsbereich universelles®gung gewahrleistet wird. Hinsicht-
lich der Alterssicherung ist ebenfalls die gesaBegolkerung abgesichert. Die Finanzie-
rung der Versicherungsprogramme erfolgt grof3tenteilrch Beitrage der Arbeitnehmer
und Arbeitgeber bzw. im Fall der Staatsbedienstateain durch den Staat. Zusatzlich wer-
den staatliche Zuschisse zum Pensionssystem unNHiugeleistet. Die Bereitstellung
erfolgt durch Versicherungstrager bzw. im Fall dffeher Dienstverhéltnisse zusatzlich
durch den Staat. Die Rolle des Staates ist vomaihe Bereich der Finanzierung der Sozi-
alfirsorge relevant, allerdings wird betont, dassarhst auf familiare und andere Unter-
stitzungsmaoglichkeiten zurtickgegriffen werden mbssor der Staat eingreift (siehe Ta-
belle 13).

Im Gesundheitsbereich Uberwiegt der Privatsektar die Patienten zahlen bei &arztli-
cher Konsultation zusatzlich zur Versicherung eiatbstbehalt. Durch die 2008 einge-
fuhrte LTC***werden Angehérige, die &ltere FamilienmitgliedBegen, finanziell entlas-
tet. Im Bildungsbereich dominieren offentliche Riftyseinrichtungen im Bereich der
Grund- und Oberschulbildung und private Einrichteimgn der Hochschulbildung. Die
Finanzierung erfolgt groRtenteils durch 6ffentlicBelder und Schulgelder. Offentliches
Wohnen nimmt in Stidkorea einen geringeren Stelleingie als in Hong Kong und Singa-

pur.

124 Sjehe Kapitel 4.4.5.
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Tabelle 13: Analyse der Rollenverteilung zwischésmag Markt und Familie in Stdkorea

Bereiche Finanzierung Bereitstellung
Pensionsversicherunc Versmherter, Arbe|tr.1.ehmer, stadt- NPS
N liche Zuschiisse
Versicherung fur . .
Staatsbedienstete Versicherter, Arbeitgeber, Staat MOPAS
Arbe_ltslosen- Versicherter, Arbeitgeber KLWC
i versicherung
Soziale Arbeitsunfall-
Sicherung . Arbeitgeber KLwC
versicherung
Krankengeld / /
Versicherte und Arbeitgeber, Vef-
Krankenversicherung| sicherter und Staat oder alle drei; NHIC
staatliche Zuschisse
Mutterschaftsgeld Arbeitgeber Arbeitgeber
Sozialflrsorge MW Staat, NGOs, Familie
Gesundheitsversorgung NHI und Selbstbehalt Prilkdse
Grund- und Oberschulbil-
dung: vorwiegend o6ffentli-
. Neunjahrige Pflichtschulbildung, cher Sektor; Hochschulbil-
Bildung . : ) . :
gebihrenfrei dung: vorwiegend Privatsek-
tor; Kindergarten
ausgeglichen
Wohnen Privatsektor Uberwiegt

Quelle: Eigene Darstellung.

6.5 Taiwan

6.5.1 Einleitung

Das Verhéltnis zwischen Staat, Markt und Famili@aiwan ist laut Modell dadurch cha-
rakterisiert, dass die Bereitstellung sozialer tugigen durch den Markt und die Familie
mittels universeller Programme durch den Staatrorgeert wird (Holliday 2000:710,
Holliday/Wilding 2003b:173).

6.5.2 Rollenverteilung im Bereich der sozialen Sicherung

Die Verwaltung der Versicherungsangelegenheiteiregbzum grof3ten Teil deBureau of
Labor Insurance(BLI), welches denCouncil of Labor Affairsdes Exekutiv Yuan unter-
stellt ist (BLI 2011a). Das BLI fungiert als Verberungstrager fur diBlational Pension
die Labor Pensiondie Labor Insurancedie Employment Insurancelie Occupational
Accident Labor Protectionnd dieFarmer’s Health InsurancéBLI 2011b). Fir die Leh-
rer- und Beamtenversicherung ist ddmistry of Civil ServicMOCS 2011, Art. 4) und
fur die Versicherung des militarischen PersonaksMiaistry of National Defense (MND)
zustandig (LRD 2011c, Art. 4).
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Die Beitrdge der NPl werden grof3tenteils von dersigberten selbst getragen und 40 %
Ubernimmt der Staat (BLI 2011c-5). Hinsichtlich dexdbor Pensiortragt der Arbeitgeber
die Kosten der Beitrdge und der Arbeithnehmer kaeiwfllig zu seinem Pensionskonto
beisteuern (BLI 2011d-2). Die Beitrage der reguidversicherung der LI und der Arbeits-
losenversicherung tragt grof3tenteils der Arbeitgetvéhrend die Versicherungsbeitrage
der Arbeitsunfallversicherung der LI zur Ganze vénhbeitgeber getragen werden (BLI
2011h-4, BLI 2011e-3). Die zusatzlichen Beihilfém den Fall von Arbeitsunfallen werden
ebenfalls durch die Arbeitsunfallversicherung deérfibanziert (BLI 2011f-3). Mutter-
schafts- und Krankengeld werden von der regularersivherung der LI getragen (BLI
2011h-1, Art. 6, 8, 31 u. 32). Die Finanzierung desamterLabor Insurance Program
soll durch denLabor Insurance Fundichergestellt werden (BLI 2011h-6). Hinsichtlich
der Versicherung fir Beamte und Lehrer Ubernimmt $@aat einen Teil der Beitrage,
ebenso wie bei der Versicherung fiur militdrischessBnal, wahrend die Beitrage drar-
mer’s Health Insuranc@rof3tenteils auf den Staat entfallen (MOCS 2011, 8) (LRD
2011c, Art. 10) (BLI 2011g-2).

Mit der Verwaltung des Krankenversicherungssystesisdas Bureau of National
Health Insurance (BNHIpetraut. Es ist der@epartment of Health (DOHjes Exekutiv
Yuan unterstellt und wird durch drei AusschisseMNdl Supervisory CommittedasNHI
Dispute Mediation Committeend dasNHI Medical Expenditure Negotiation Committee
bei seinen Aufgaben unterstitzt. Dazu zahlt u.a. Durchfihrung und Kontrolle der
Krankenversicherungsangelegenheiten (BNHI 201@8.Finanzierung der Krankenver-
sicherung erfolgte im Jahr 2008 grof3tenteils (z¥®Slurch die Versicherungsbeitrdge der
versicherten Personen und deren Arbeitgeber sowighdlie Zentral- und Lokalregierun-
gen (BNHI 2010:13,25). 39 % der gesamten Versiaigsheitrdge wurden von den Versi-
cherten getragen, 35 % von den Arbeitgebern uné 2®&m Staat bzw. von staatlichen
Behdrden (BNHI 2010:25). Andere Einnahmequelleof5sind Strafen fur tberfallige
Beitragszahlungen, Ertrage deublic Welfare Lotteryind Gesundheitszuschlage auf Ziga-
retten (BNHI 2010:13,25). Hinsichtlich der Auftailg der Beitragsanteile zwischen den
Versicherten, den Arbeitgebern und dem Staat isAdeeil des Staates am grofiten (70%).
Gewerkschaftsmitglieder und selbstandig Erwerlggtésitellen eine Ausnahme dar. Fir
erstere Ubernimmt der Staat nur 40% der Beitrageetatere tragen den gesamten Beitrag
selbst. Die Beitrage von einkommensschwachen Pensdfeteranen und Wehrpflichtigen
Ubernimmt zur Ganze der Staat (BNHI 2010:14).
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6.5.3 Rollenverteilung im Bereich der Sozialfiirsorge

FUr die SozialfirsorgemalRnahmen und die sozialemdde ist daPepartment of Social
Affairs desMinistry of the Interior (MOIl)des Exekutiv Yuan verantwortlich. Die Finanzie-
rung der SozialfirsorgemalRnahmen erfolgt durchStaat und hinsichtlich der Bereitstel-
lung arbeiten der Staat, der Privatsektor und Vétigkeitsorganisationen zusammen (MOI
2011a). In Bezug auf die Gewahrung von Sozialfigrsavird betont, dass je nach gegebe-
nen Umstanden nicht nur der Staat, sondern auchlfwogorgeeinrichtungen, die Familie
und die Gemeinschaft verantwortlich gemacht wekdemen (LRD 2011a, Art. 11).

6.5.4 Rollenverteilung im Gesundheits-, Bildungs- und Woéreich

Gesundheitsbereich

Im Jahr 2009 waren in Taiwan 20.306 medizinischari€htungen zur Sekundarversor-
gung vorhanden, davon entstammte die Mehrheit devatBektor. 79 6ffentliche Kran-
kenhauser, ein offentliches TCM-Krankenhaus und@93 .Kliniken standen 417 Privat-
krankenh&ausern und 17 privaten TCM-Krankenhausegemiiber (DOH 2010:100). In
den Krankenhausern Uberwiegte die Anzahl der mvaBetten. Es waren insgesamt
45.913 o6ffentliche Betten und 88.803 private Betterftigbar (DOH 2010:101).

Im Bereich der Primarversorgung waren 371 sogeedfaalth Stationsvorhanden,
wobei der Groldteil dieser Gesundheitsstellen in de&mvinzen eingerichtet ist
(DOH 2010:101).

Das BNHI steht mit 92,5 % aller medizinischen Eihtungen unter Vertrag und zur
Inanspruchnahme der Gesundheitsversorgung istztichétu den Versicherungsbeitragen
ein Selbstbehalt zu entrichten (BNHI 2010:18-20).

Bildungsbereich

DasMinistry of Education (MOE)eine Regierungsbehdrde des Exekutiv Yuan, istlir
Gestaltung der Bildungspolitik und die Verwaltungr dffentlichen Schulen in ganz Tai-
wan verantwortlich (MOEROC 2011a:6-7).

Die Einfuhrung des neunjahrigen integrierten Ledupl Nine-Year Integrated Curri-
culum) im September 2004, welcher sich auf die Grundechd den ersten Abschnitt der
Oberschule bezieht, hat zur Dezentralisierung ilduBigsbereich beigetragen. Lokalregie-
rungen, Schuler und Lehrer wurden ermachtigt, Léngund Unterrichtsmaterialen selbst
zu gestalten (MOEROC 2011a:15).
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Die neunjahrige gebuhrenfreie Pflichtschulbildumgfasst die Grundschulbildung und den
ersten Abschnitt der Oberschulbildungiddle Schogl Der zweite Abschnitt der Ober-
schulbildungumfasst Senior High Schoolsind Senior Vocational School@MOEROC
2011a:6-7,10-11). Die Umsetzung der zwdlfjahrigest&nfreien Pflichtschulbildung ist
derzeit in Planung und soll im Jahr 2014 vollensiein (Liu 2011). Als Teil des ersten
Schrittes dieser Erweiterung wird Schilern berddgnider Schulen aus einkommens-
schwacheren Familien seit 1. August 2011 gebuheeniBildung gewahrt. Schiler Be-
nior High Schoolsaus einkommensschwacheren Familien geniel3en {tictereduzierte
Schulgelder in o6ffentlichen und privaten Schulen.Zuge der Erweiterung wird landes-
weit auch allen Funfjahrigen gebuhrenfreie Vorselgdwahrt (N.N. 2011).

Im Schuljahr 2009/10 gab es insgesamt 8.060 Letais in Taiwan, davon waren
5.889 offentliche Einrichtungen, d.h. Gber 70 %d @171 private Einrichtungen. Im 6f-
fentlichen Sektor Uberwiegen die Einrichtungen @eund- und Oberschulbildung, wobei
das Verhaltnis im Bereich der Grundschulbildungmdeutlicher ist (MOEROC 2011b).

Im Bereich der Hochschulbildung finden sich vorvérd private EinrichtungeCol-
leges, Universitaten,Graduate Schools, Postgraduate Programm@dOEROC 2011b,
MOEROC 2011a:6-7,10-11). Im Schuljahr 2009/10 war@8 private und 42 o6ffentliche
Universitaten verzeichnet, 35 private und 9 offieh# Collegessowie 12 private und 3
offentlicheJunior CollegefMOEROC 2011b).

Das Verhéltnis zwischen 6ffentlichen und privateimd€rgarten ist relativ ausgegli-
chen (1.553 o6ffentliche und 1.601 private) (MOERZ311b).

Wohnbereich

Der o6ffentliche Wohnsektor spielt in Taiwan eingiggere Rolle und besteht vorwiegend
aus Eigentumswohnungen (Yip/Chang 2003:99,100,%@he auch CEPD 2010:80,81).
Der Public Housing Actst im Januar 2005 in Kraft gesetzt worden uneéiaemHousing
Act wird derzeit gearbeitet (CPAMI 2011b, MOI 2011Bjese Verordnung soll den Er-
werb von Wohneigentum unterstiitzen und angemesdeterkinfte fir benachteiligte
Bevolkerungsgruppen bereitstellen (Chang 2011).dFé@ntliches Wohnen ist di€onst-
ruction and Planning Agency (CPAgs MOI zustéandig (MOI 2011b, CPAMI 2011a).

6.5.5 Zwischenfazit

Das Modellkriterium, welches besagt, dass die Bstediung sozialer Leistungen durch

den Markt und die Familie mittels universeller RFeogme durch den Staat untermauert
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wird (Holliday 2000:710, Holliday/Wilding 2003b:1Y,3ann bestétigt werden, da im Bil-
dungs- und Gesundheitsbereich universelle Versgrggewahrleistet wird. Hinsichtlich
der Alterssicherung ist ebenfalls die gesamte Be&rdhg abgesichert. Die Finanzierung
der Versicherungsprogramme erfolgt durch die Veesiengsbeitrage der Arbeitnehmer
und Arbeitgeber sowie durch den Staat, wobei did N&ttiber hinaus zusétzlich durch
staatliche Zuschisse finanziert wird. Im VerglezchStdkorea ist auffallig, dass der Staat
auch bei nicht-o6ffentlichen Dienstverhaltnisseriwteise Beitragszahlungen Ubernimmt.
Die Bereitstellung erfolgt durch Versicherungstrageer den Staat. Im Bereich der Finan-
zierung der Sozialfursorge ist die Rolle des Stasgkevant, wahrend fur die Bereitstellung
auch Wohltatigkeitsorganisationen, die Familie ainel Gemeinschaft verantwortlich sind
(siehe Tabelle 14).

Tabelle 14: Analyse der Rollenverteilung zwischésmag Markt und Familie in Taiwan

Bereiche Finanzierung Bereitstellung
Versicherter und Staat oder Versi-
Alterssicherung cherter und Arbeitgeber oder alle BLI
drei
Versmhert_mg far Versicherter uno_l Staat oder alle MOCS. MND
Staatsbedienstete drei
Arbe_ltslosen- Versicherter, Arbeitgeber, Staat BLI
Soziale Yersichening
; rbeitsunfall- .
Sicherung versicherung Arbeitgeber BLI
Krankengeld Versicherter, Arbeitgeber, Staat BLI
Versicherter und Arbeitgeber,
Krankenversicherung Versicherter und Staat oder alle BNHI
drei; staatliche Zuschisse
Mutterschaftsgeld Versicherter (;Jrnecii Staat oder alle BLI
Staat, Wohltatigkeits-
Sozialfirsorge MOl organisationen, Familie,
Gemeinschaft
Gesundheitsversorgung NHI und Selbstbehalt Priktdséiberwiegt
Grund- und Oberschulbildung:
N : . vorwiegend offentlicher Sek-
Bildung Neunjahrige Pfhchtschulbndung tor; Hochschulbildung: vor-
gebihrenfrei . . i
wiegend Privatsektor;
Kindergarten ausgeglichen
Wohnen Privatsektor Gberwiegt

Quelle: Eigene Darstellung.

Im Gesundheitsbereich Uberwiegen private Einriojgum) wobei der Grol3teil der medizi-
nischen Einrichtungen mit der NHI unter Vertraghst®ie Patienten tragen auf3erdem ei-
nen Teil der medizinischen Kosten selbst. Im Bilgkbereich Uberwiegen die offentlichen

Einrichtungen im Bereich der Grund- und Oberschdilliig, wahrend im Bereich der
113



Hochschulbildung private Einrichtungen dominierebenso im Bereich der Kindergarten,
hier allerdings nur sehr knapp. Offentliches Wohnanmt, wie in Sudkorea, keinen allzu

grof3en Stellenwert ein.
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7 Dimension IV — Stellenwert der Sozialpolitfk

7.1 Einleitung

Die vierte Dimension des Modells beschaftigt sich sem Stellenwert der Sozialpolitik.
Zur Untersuchung des Stellenwerts und in weitepdgé=zur Uberpriifung des Modellkri-
teriums, welches besagt, dass die Sozialpolitillen vier Landern der Wirtschaftspolitik
untergeordnet ist (Holliday 2000:710, Holliday/Wild 2003b:173), werden die 6ffentli-
chen Ausgaben fur Sozialpolitik, gemessen am gesarStaatshaushalt, herangezogen.
Anhand der Hohe der 6ffentlichen Ausgaben der auslgien ostasiatischen Lander im
Vergleich zu europaischen Landern soll der Stelehaer Sozialpolitik abgeleitet werden.
Zur Uberprifung des Stellenwerts der Sozialpolitikd auBerdem das AusmaR der Um-
verteilung, gemessen anhand des Gini-Index, heraxgge. Da die Verteilung zu den ge-
samtwirtschaftlichen Wirkungen der Sozialpolitikhia(Lampert/Althammer 2007:505),
kann eine gleichmaliige Einkommensverteilung alszlfighr staatliches Engagement zur

Erreichung sozialpolitischer Ziele betrachtet werd®

7.2 Offentliche Ausgaben fiir Sozialpolitik

Um bekannte Hindernisse beim Vergleich offentlicAeisgaben verschiedener Lander zu
reduzieren und standardisierte Daten zu erhaltamrsen alle Daten dieser Analyse aus
derselben Datenbank. Dennoch sollen die Faktoliensalche Analysen im Allgemeinen
verzerren kdnnen, vor Augen gefuhrt werden:

» Die Struktur der 6ffentlichen Ausgaben: Das bededi&ss stets allgemeine 6ffentliche
Ausgaben herangezogen werden sollen, welche digabes zentraler und lokaler
Behdrden, der Sozialversicherungseinrichtungerbeiohalten.

* Die Zuordnung der Ausgaben zu verschiedenen Sekt&iemuss bertcksichtigt wer-
den, dass die Ausgaben flr die Krankenversichelbgpw. unter den Ausgaben fiir so-

ziale Sicherung und nicht unter den Ausgaben figu@éheit angefihrt sind.

125 Aufgrund der geringeren landerspezifischen Datergeedie in Dimension IV untersucht wird, und der
einheitlichen Subkriterien der vier Lander (sielabdlle 1 und 2), wird in dieser Dimension auf dftagpitel-
einteilung nach Landern verzichtet.
126 Der Umstand, dass gleichmaRige Einkommensvertedwrndy durch andere als sozialpolitische MaRnah-
men erzielt werden kann, wird hier nicht bespro¢landie Ausarbeitung dieser Facette Uber das ARsma
der Arbeit hinausreichen wiirde. Als Beispiel sdiojeh die Landreform in Stidkorea und Taiwan erwétiat,
in den 1950er und 1960er Jahren eine relativ sdmaasgepragte wirtschaftlichen Ungleichheit erzialt
(Islam/Chowdhury 2007:3).
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» Steuerbefreiungen: Diese kdnnen bspw. zu einerevierag der Ausgaben fiir die Er-
richtung 6ffentlicher Wohnbauten fihren.

» Das Ausmald der Rickgewinnung monetarer Soziallestu durch Steuereinnahmen
(Jacobs 2000:3).

Der regionale Vergleich der offentlichen Ausgab&nSozialpolitik der ausgewahlten ost-
asiatischen Lander mit den Landern der EU-15 zdmgs erstere um ca. ein Drittel weni-
ger fur Sozialpolitik ausgeben, wobei Hong Kongsithtlich der 6ffentlichen Ausgaben
der EU am né&chsten kommt und Taiwan am weitestdaranist. Betrachtet man die 6f-
fentlichen Ausgaben fur soziale Sicherung, istUdieterschied zwischen den ostasiatischen
und den europaischen Landern noch deutlicher. fergfeben weniger als die Halfte fur

soziale Sicherung aus als die Lander der EU (Siabelle 15).

Tabelle 15: Gini-Index und &ffentliche Ausgaben Sozialpoliti¢?’ gemessen an den 6f-
fentlichen Gesamtausgaben im Jahr 2010

Si%ﬂ?lﬁg Gesundheit Bildung Wohnen So;gg(r)rllttlk I?/ee?g?gilﬁ r Icri :jn;'x

Hong Kong| 12,6 % 13,6 % 18,7 % 6,2 % 51,1 % 50,2 %
Singapur 15,2 % 6,4 % 17,6 % 5,79 44.9 % 44.6 % 48[1 %
Suidkorea 22,0 % 0,8 % 16,0 ¢ 3,7% 42,509 36|16 %
Taiwan 22,1 % 1,5 % 15,5 % 0,6 % 39,7 % 34,8 %
EU-1528 38,6 % 14,8 % 11,0 % 1,9 % 66,4 % 66,4% 336 %
USA 19,6 % 20,5 % 16,3 % 1,9 % 58,3 % 58,3% 471 %

Quelle: Eigene Darstellung, Gini-Index It. Eurontonilnternational, restliche Werte eigens errecharet
hand von Daten It. Euromonitor International (EDRL2c, EIP 2011e, EIP 2011f, siehe auch Anhangu4,7.

Innerhalb der ostasiatischen Lander reflektierenhdiheren Ausgaben fir soziale Siche-
rung in Sidkorea und Taiwan deren Sozialversiclgmsysteme. Die im Vergleich zur EU
niedrigeren offentlichen Ausgaben fir Gesundheigggin die wesentliche Rolle des Pri-
vatsektors in der Gesundheitsversorgung dieserdramiier. Der Unterschied hinsichtlich
der offentlichen Ausgaben fur Gesundheit innertddb ostasiatischen Lander lasst sich
durch die Krankenversicherungen in Studkorea unddraierklaren, deren Ausgaben unter

den Bereich der sozialen Sicherung fallen. Daswilegend hohere Ausmalfd der offentli-

2" Eine Ubersicht der Leistungen, die von den jeweili sozialpolitischen Bereichen (soziale Sicherung,
Gesundheit, Bildung, Wohnen) umfasst werden, firsitgt in Anhang 5.

128 bie Werte entsprechen jeweils dem Durchschnittlérl5 Lander ohne Luxemburg, da in der gewahlten
Datenbank einerseits fur die derzeitige gesamtek&b) Durchschnittswert hinsichtlich des Gini-Indeor-

handen ist und andererseits fur Luxemburg kein étimert fir den Gini-Index angegeben ist (EIP 2011e,
EIP 2011f).
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chen Ausgaben fur Bildung und Wohnen im VergleighEU ist, im Sinne von Investitio-
nen in Humankapital, charakteristisch fur Ostasiead kann durch diese Analyse auch
bestatigt werden.

Der Umstand der, im Vergleich zu européaischen Lémdeiedrigeren offentlichen
Ausgaben fur Sozialpolitik l&sst sich durch versdene Faktoren erklaren. Zu diesen Fak-
toren zahlen demographische Unterschiede, d.hjudigere Altersstruktur der ostasiati-
schen Bevodlkerung, und die noch nicht erzielte &kddégr Pensionssysteme dieser Lander
(Jacobs 2000:6,7). Nicht zu vernachlassigen isewrlgn die Rolle des Privatsektors hin-
sichtlich der Finanzierung sozialer Leistungen, sleh positiv auf die Hohe der offentli-
chen Ausgaben auswirkt (Jacobs 2000:14).

Die Hohe der Sozialausgaben darf bei der MessungVdalfahrtsstaatlichkeit jedoch
aus folgendem Grund nicht Uberbewertet wergErpenditures are epiphenomenal to the
theoretical substance of welfare state€sping-Andersen 1990:19). Das bedeutet, dass
Ausgaben eine Begleiterscheinung darstellen un@ #alsgaben nicht notwendigerweise
einem starken,commitment to social citizenship and solidaritygntsprechen muissen
(Esping-Andersen 1990:19), welil es sein kann, das&usgaben bspw. vorwiegend privi-
legierten Staatsbeamten zugutekommen oder Ubempiaopad viel flr bedurftigkeitsorien-
tierte Sozialfirsorge ausgegeben wird. Hohe Ausgddmnen aul3erdem aus hoher Ar-
beitslosigkeit resultieren. Im Gegensatz dazu kirmedrige Ausgaben ebenso ein Hin-
weis fur aufrichtige Verpflichtung zu Wollbeschditing sein (Esping-Andersen
1990:19,20). Auch White und Goodman (1998) betonass die Wohlfahrtsstaatlichkeit
nicht nur anhand o6ffentlicher Ausgaben analysieetden darf, da wohlfahrtsstaatliche
Ziele auch mit anderen als finanziellen Mittelnfeégt werden. In Ostasien hat der Staat
durch einen wirtschaftlichen Entwicklungsprozess, sbwohl durch Verteilungs- als auch
durch Wachstumsziele gepragt war, eine relativcghlei&Rige Einkommensverteilung er-
zielt (White/Goodman 1998:13). Dieser Umstand figum zweiten Faktor, der im Rah-
men der Untersuchung des Stellenwerts der Soziakpberangezogen werden soll, dem

Ausmald der Umverteilung, gemessen anhand des iaix!

7.3 Umverteilung

Die Umverteilung z&hlt zu den gesamtwirtschaftlitWéirkungen der Sozialpolitik (Lam-
pert/Althammer 2007:505). Es wird zwischen intepenaler Umverteilung (d.h. perso-

nen- bzw. haushaltsbezogener Umverteilung oderrgBoeenbezogener Umverteilung),
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intratemporaler Umverteilung (d.h. Umverteiluggvischen Haushalten unterschiedlich
hoher Einkommen, [...] zwischen Tragern unterschiddioher Risiken und [...] zwischen
Haushalten unterschiedlicher Grof3e“sowie regionaler Umverteilung unterschieden
(Lampert/Althammer 2007:512). Lampert und Althamneeklaren, dass intertemporale
und intratemporale Umverteilung generell kombinigrd: ,[D]er Leistungsempfanger
kann [...] im Zusammenhang mit der intertemporalenkBmmensumschichtung mehr
oder weniger erhalten als dem versicherungsaquintale Wert seiner Beitragsleistungen
entspricht [...]* (Lampert/Althammer 2007:512). Findet die Umveted ,nicht inner-
halb einer bestimmten Generation [...], sondern zia@scverschiedenen Kohorten [statt],
ist die interpersonelle Umverteilung gleichzeitigmes Umverteilung zwischen Generatio-
nen“ (Lampert/Althammer 2007:512,513).

Hinsichtlich der Umverteilungswirkung in Hong Kon§ingapur, Stdkorea und Tai-
wan ist eine Spaltung erkennbar: Hong Kong und &ing weisen eine geringe Umvertei-
lungswirkung auf, wahrend Stdkorea und Taiwan inogéischen Mittelfeld liegen (siehe
Tabelle 15). Die héhere Umverteilungswirkung in ir@a und Taiwan lasst sich auf de-

ren Sozialversicherungssysteme zurickfihren.

7.4 Relation zwischen o6ffentlichen Ausgaben flr Sozxbfix und
Umverteilung

In diesem Kapitel soll das Verhaltnis zwischen Héhe der offentlichen Ausgaben flr
Sozialpolitik und der Umverteilungswirkung betrasthiverden. Diese Relation kann Auf-
schluss dariiber geben, ob zur Erzielung einer lgi@®igen Einkommensverteilung ein
hohes Ausmal3 an 6ffentlichen Ausgaben aufgebraictitager nicht und lasst in weiterer
Folge Schlusse auf den Stellenwert der Sozialgdliii

Stellt man die offentlichen Gesamtausgaben fir &paiitik dem Gini-Index gegen-
Uber, ist ersichtlich, dass Hong Kong und Singapuostasiatischen Vergleich trotz hohe-
rer Ausgaben eine geringere Umverteilungswirkurzgetan. Dies lasst sich dadurch erkla-
ren, dass es Instrumente der sozialen Sicherurg,etwa Sozialversicherungssysteme,
bedarf, um das Ausmald der Umverteilung zu fordésnist erkennbar, dass die Umvertei-
lungswirkung in jenen Landern, die Uber Sozialharsiungssysteme verfligen, wie Sud-
korea, Taiwan und die EU, hoher ist als in Landdtne derartige Systeme, wie etwa Hong
Kong, Singapur und die USA. Dieser Umstand spiegjelt an dem niedrigeren Gini-Index
Sudkoreas, Taiwans und der EU wider. Die hohere é&ftallungswirkung geht in diesen

Landern gleichzeitig mit héheren Ausgaben fiir dez&icherung im Vergleich zu den an-
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deren Landern einher (siehe Tabelle 15).

Die durch Sozialversicherungssysteme erwirkte Ueyleng, die zum Abbau sozialer
Ungleichheit beitragt, deutet nicht auf einen nigein Stellenwert der Sozialpolitik in
Sudkorea und Taiwan hin. Im Fall Sudkoreas sprigatzlich die derzeit (zumindest
normativ) verfolgte integrative sozialpolitische&egie gegen einen niedrigen Stellenwert
der Sozialpolitik, d.h. gegen eine Unterordnung 8lerialpolitik. Die Strategie reflektiert
eine Philosophie, die Sozialmal3hahmen mit gesteigBroduktivitat und wirtschaftlicher
Entwicklung verbindet (Jo 2010:86,96). Daher handglsich im Fall Sidkoreas vielmehr
um (zumindest intendierte) Integration als um Sdimation.

Der hohere Gini-Index und die niedrigeren Ausgafignsoziale Sicherung in Hong
Kong und Singapur untermauern hingegen die Thesani@elrigen Stellenwerts der Sozi-

alpolitik.

7.5 Zwischenfazit

Die Analyse des Stellenwerts der Sozialpolitik izt gemischtes Bild ergeben. Es wurde
ersichtlich, dass anhand der o6ffentlichen AusgdierSozialpolitik allein, aufgrund der
besprochenen Faktoren, noch nicht auf den Stell¢rdee Sozialpolitik geschlossen wer-
den kann. Daher ist der zuséatzliche Faktor der UtaeNeng herangezogen worden. Die
Untersuchung hat ergeben, dass aufgrund der emzigitnverteilungswirkung in Stidkorea
und Taiwan, die sich auf deren Sozialversicherwsieme zurtickfihren lasst und trotz
geringerer Ausgaben fir soziale Sicherung im Vegleur EU dem europaischen Durch-
schnitt entspricht, in diesen Landern nicht voreeidnterordnung der Sozialpolitik bzw.
einem niedrigen Stellenwert derselben gesprochedemekann, wodurch das Modellkrite-
rium in diesen beiden Landern widerlegt werden miBis Umverteilungswirkung in
Hong Kong und Singapur ist, ebenso wie deren dftdret Ausgaben fur soziale Sicherung,
gering. Dieser Umstand kann als Unterordnung deiafmlitik bzw. als niedriger Stel-
lenwert derselben identifiziert werden und bestatigs Modellkriterium im Fall dieser

beiden Lander.
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TEIL lll: Landertbergreifendes Fazit

8 Gesamtfazit

Die Analyse der Wohlfahrtsstaatlichkeit Hong Kon§&gapurs, Sidkoreas und Taiwans
ist entlang der vier Dimensionen des Modells Bexiuctivist Welfare Capitalismach lan
Holliday (2000) durchgefuhrt worden.

Im Rahmen der Analyse der Dimension | wurde dieli@taler sozialen Rechte unter-
sucht. Dies hat gezeigt, dass die Subkriteriedlém aier Landern bestétigt werden kénnen,
wobei eine Spaltung mit Hong Kong und Singapur gerf einen Seite und Stdkorea und
Taiwan auf der anderen Seite ersichtlich wurdéhésieabelle 16).

In Hong Kong und Singapur konnte jeweils ein gegmeg Ausmald an sozialen Rech-
ten nachgewiesen werden. Diese Rechte umfassexdarbLandern Alterssicherung, Ar-
beitsunfallentschadigungen, Krankengeld, Mutterschund SozialfirsorgemalRnahmen.
Soziale Sicherung bei Arbeitslosigkeit ist in beidéindern nicht vorhanden und in Singa-
pur gibt es dartber hinaus keine Regelungen betiigines Mindestlohns. Die Mal3nah-
men zur sozialen Sicherung sind durchwegs erwerbgien und das Ausmal? der Leistun-
gen ist vom Einkommen abhéangig. Mit Ausnahme dessiBasvorsorgefonds in Hong
Kong und des CPF in Singapur sind die MaRnahmensamialen Sicherung in beiden
Landern beitragsfrei. Uber den CPF und die persbeti Sparkonten wird in Singapur die
Altersversorgung gesichert und zusatzliche Erspaeniwerden fir medizinische, Bil-
dungs- und Wohnzwecke angesammelt. In Hong Kongd vifrer den Pensionsvorsorge-
fonds ein Pensionsbetrag zur Alterssicherung amgedp beiden Landern sind die Sozial-
fursorgemalRnahmen vorwiegend durch strenge Einkeoregnenzen und zahlreiche Be-
durftigkeitskriterien gekennzeichnet, wobei die Znglichkeit zu diesen Maflinahmen in
Singapur durch das hohere Ausmal3 an Anspruchs&nteoch schwieriger ist. Die Ge-
sundheitsversorgung wird in Hong Kong durch gerikgasultationsgebuhren fur in Hong
Kong wohnhafte Personen gesichert und in Singaprahdverpflichtende, zweckgebunde-
ne Ersparnisse. Die Pflichtschulbildung ist in leeid.andern gebuhrenfrei, wobei diese in
Hong Kong neun Jahre und in Singapur lediglich seldhre umfasst. Durch finanzielle
UnterstitzungsmalRnahmen, wie etwa Zuschisse zBrdé&mgsgebihren und zu den Ge-
bihren fur Lehrbticher und die Schuluniform, sodl Bildung fur alle Einkommensklassen
erschwinglich werden. Der offentliche Wohnbereishsowohl in Hong Kong als auch in
Singapur &auferst relevant. Es werden subventieniéftentliche Wohnungen fir ein-
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kommensschwache Personengruppen bereitgestellgiwad Bedurftigkeitsprifungen in

beiden Fallen

streng sind.

Tabelle 16: Analyse der Dimension |

Dimension |

Hong Kong |

Singapur

Sudkorea |

Taiwan

Hauptkriterium

minimale soziale Rechte, Erweiterung der sozialeoh®e mit Produktivitat verbunder

Subkriterien

minimale soziale
Rechte, geringe
Erweiterung

minimale soziale

Rechte, Schwer-
punkt auf verpflich-

tendem Sparen

begrenzte soziale Rechte, Erweiterung
sozialen Rechte durch Sozialversicheru
fur Schlusselkrafte am Arbeitsmarkt

ler

bestatigt

bestatigt

bestatigt

bestatigt

Soziale Rechtd

Pensionsvorsorge,
Arbeitsunfallent-
schadigungen, Mut
terschutz, Kranken:
geld, Mindestlohn,
Sozialfirsorgemalf}

Alterssicherung,
Arbeitsunfallent-
schadigungen,
Krankengeld, Mut-
terschutz, Sozialfur

Pensions-, Arbeitslo
sen-, Arbeitsunfall-,
Krankenversiche-
rung, Mutterschutz,
Mindestlohn, Sozial

Pensions-, Arbeitslg

sen-, Arbeitsunfall-,
Krankenversiche-
rung, Krankengeld,
Mutterschutz, Min-
destlohn, Sozialfiir-

sorgemaflnahmen| firsorgemaflnahmen
nahmen sorgemalRnahmen
Erwerbs-
bezogenheit dgr alle MalRnahmen | alle MaRnahmen | au3er NHI und NPI| auf3er NHI und NPI
sozialen erwerbsbezogen erwerbsbezogen | alle erwerbsbezogenalle erwerbsbezogen
Sicherung
Beitragspflicht auRer PensionsfondsauRer CPE alle bei aulier _,_Ar_beitsunfall- aulier _,_Ar_beitsunfall-
de_r sozialen alle beitragsfrei tragsfrei entsqhadlgunge_n al aentsqhadlgunge_n alle
Sicherung beitragspflichtig beitragspflichtig
Einkommens-
abhangigkeit alle alle aul3er NHI- aul3er NHI-
der Leistungen einkommens- einkommens- Leistungen alle ein{ Leistungen alle ein-
der sozialen abhangig abhangig kommensabhéngig kommensabhéangig
Sicherung

Zuganglichkeit
und Ausmalid
der
Sozialfiirsorge

strenge Einkom-
mensgrenzen, zahl
reiche Bedurftig-
keitskriterien

strenge Einkom-
- mensgrenzen, zahl
reiche Bediirftig-
keitskriterien

strenge Einkom-
- mensgrenzen, zahl
reiche Bediirftig-
keitskriterien

strenge Einkom-

mensgrenzen, zahlr

reiche Bediirftig-
keitskriterien

geringe Konsultati-

MedisaveKonto,

Gesundheits- onsaebiihren fir MediShield ElderS-| NHI und Selbstbe- NHI und
bereich 9 hield zur Deckung | halt; Medical Aid Selbstbehalt
Einwohner
der Kosten
Bildunas- Neunjahrige Pflicht{ Sechsjahrige Pflicht- Neunjahrige Pflicht1 Neunjahrige Pflicht-
bereigh schulbildung schulbildung schulbildung schulbildung
gebihrenfrei gebihrenfrei gebihrenfrei gebihrenfrei
subventionierte subventionierte subventionierte subventionierte
offentliche Woh- . ; offentliche Woh- offentliche Woh-
S offentliche Woh- L
. nungen zu niedrigen A nungen fur Ein- nungen bevorzugt
Wohnbereich - : - nungen fur die Ein- -
Mietpreisen fir k kommensschwache fiir Einkommens-
. . ommens- . : -
Personen mit gerin N in geringerem Aus- schwache in
” schwéachsten :
gem Einkommen mafd geringerem Ausmal

Quelle: Eigene Darstellung.

In Sidkorea und Taiwan konnten im Vergleich zu H&ogg und Singapur starker ausge-
pragte soziale Rechte festgestellt werden. Beidel&&éverfligen Uber ein Sozialversiche-
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rungssystem bestehend aus Pensions-, Arbeitslo&dreitsunfall- und Krankenversiche-
rungen, Mutterschutz und Mindestlohn und in Taiwand zusatzlich Krankengeld ge-
wahrt. Die MalRnahmen der sozialen Sicherung simaiegend erwerbsbezogen, mit Aus-
nahme der Pensions- und Krankenversicherungenawtie Arbeitslose integrieren. Das
Ausmal} der Leistungen hangt vorwiegend vom Einkomaig lediglich die Leistungen
der Krankenversicherung sind bedarfsorientiert. Misnahme der Arbeitsunfallversiche-
rungen sind alle Versicherungen beitragspflichitiqisichtlich der Sozialftirsorgemaf3nah-
men sind die Zugéanglichkeit und das Ausmal3, wie¢lamg Kong und Singapur, durch
strenge Einkommensgrenzen und zahlreiche BedUeitightiterien gekennzeichnet, wobei
sich vereinzelte Mal3hahmen auch an Personen ntierarh Einkommen richten. Die Ge-
sundheitsversorgung wird in beiden Landern durah Kliankenversicherung und einen
zusatzlich zu entrichtenden Selbstbehalt gesicheriStidkorea sind die Einkommens-
schwachsten nicht krankenversichert, sondern weiiben ein 6ffentliches medizinisches
Unterstitzungsprogramm versorgt. Im Bildungsber&ctln beiden Landern die neunjah-
rige Pflichtschulbildung gebihrenfrei. Wie in Hokgng und Singapur stehen finanzielle
UnterstitzungsmalBRnahmen fir einkommensschwachep@mupur Sicherung des Bil-
dungszugangs bereit. Im Wohnsektor werden o6ffdrgli®Vohnungen flr einkommens-
schwache Gruppen zur Verfiugung gestellt, allerdinggeringerem Ausmalf? als in Hong
Kong und Sudkorea.

Im Hinblick auf das Hauptkriterium der Dimensiognhinimal social rights; extensi-
ons linked to productive activity{Holliday 2000:708,709) kann daher geschlussfolger
werden, dass die sozialen Rechte in Sudkorea undhifaausgepréagter sind als in Hong
Kong und Singapdf® und dass eine Erweiterung der Rechte mit Erweligkgit verbun-
den ist, wodurch die De-Kommodifizierung jedoch migefordert werden kann. Das
Hauptkriterium der Dimension | kann daher bestatigtden.

Die Uberprifung der Wirkungen der in Dimensionléaterten sozialpolitischen MaR-
nahmen auf die soziale Schichtung wurde im RahnenDimension Il untersucht. Die
Subkriterien dieser Dimension konnten vereinzelt tailweise bestéatigt werden (siehe
Tabelle 17).

In Hong Kong kann das Subkriterium insofern begtéatierden, als anhand des Gini-
Index keine positiven Wirkungen der Sozialmal3hahméndie Einkommensumverteilung

ersichtlich sind. Die MaRnahmen zur sozialen Sighgrrichten sich ausnahmslos an die

129 bjese Spaltung hinsichtlich der Gewahrung sozigkchte wird auch bei Kwon (2005) identifizierte(se
Kapitel 2.3).
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erwerbstatige Bevolkerung und sind auch innerhadisedt Gruppe selektiv. Universelle
Leistungen sind lediglich im Bildungsbereich vorlan, wobei die zeitlich begrenzte
MaRnahmeScheme $6000“ebenfalls allen Burgern Hong Kongs Leistungen detvdn
Singapur kann das Subkriterium bestatigt werderguiteh das verpflichtende Sparen mit-
tels CPF die Stellung der Erwerbstéatigen gestaikd.vDie Wirkungen auf die Einkom-
mensumverteilung sind allerdings auch hier nicluelo¢end. Die MalRnahmen zur sozialen
Sicherung richten sich auch in Singapur ausnahnesfodie erwerbstatige Bevdlkerung
und sind zusatzlich berufsgruppenspezifisch selekine universelle MaRnahme stellt die
Pflichtschulbildung dar.

Tabelle 17: Analyse der Dimension Il

Dimension I Hong Kong | Singapur | Sudkorea | Taiwan
Hauptkriterium Starkung der produktiven Elemente
nuér?zz?gieevggzki:?é Starkung der Sozialversicherungen starken die Positipn
gchichtun und auf Erwerbstéatigen produktiver Elemente durch Erweiterung
. 9 ; durch verpflichten- der sozialen Rechte fiir diese
Subkriterien | - das Ungleichheits- des Sparen Schlisselkrafte
muster P
bestatigt bestatigt teilweise bestatigt teilweissthtigt
Pflichtschulbildung,| Pflichtschulbildung,
universelle Gesundheitsversort Gesundheitsversort

Pflichtschulbildung | Pflichtschulbildung

Malnahmen gung, Krankenversit gung, Krankenversir
cherung cherung
Pensionsvorsorge- Pensionsversiche-| Pensionsversiche-

CPF, Arbeitsunfall-

entschadigungen,

Krankengeld, Mut-

terschaftsgeld, Pfle

gegeld, Sozialfur-
sorge

fonds MPF, Kran-
kengeld, Mutter-
schaftsgeld, Pflege-
geld, Arbeitsunfall-
entschadigungen,
Sozialflrsorge

rung, Arbeitslosen-| rung, Arbeitslosen-
geld, (Krankengeld), geld, Krankengeld,
Mutterschaftsgeld,| Mutterschaftsgeld,
| Pflegegeld, Arbeits{ Pflegegeld, Arbeits-
unfallentschadigun{ unfallentschadigun-
gen, Sozialfirsorgg gen, Sozialfiirsorge

selektive Mal3
nahmen

Quelle: Eigene Darstellung.

Das Subkriterium Sudkoreas und Taiwans kann nlwdgse bestatigt werden, da die Sozi-
alversicherungssysteme zwar die Stellung der Emstétigen starken, allerdings auch Er-
werbslose in das Pensions- und Krankenversichesysatgsn integriert sind. Die Mal3nah-
men zur sozialen Sicherung sind, wie in den andbegtlen Landern, vorwiegend berufs-
gruppenspezifisch selektiv. Die Wirkungen der Slozz8nahmen Sudkoreas und Taiwans
auf die Einkommensverteilung sind jedoch im ostesiben Vergleich besser als in Hong
Kong und Singapur und liegen im Bereich des EU-Bsccbnitts. Universelle MalRnahmen
sind in Studkorea und Taiwan im Bildungsbereich annfr der Pflichtschulbildung und im
Gesundheitsbereich durch die universelle Krankesieleerung und die bedarfsorientierte

Gesundheitsversorgung vorhanden.
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Es kann daher, bezogen auf das Hauptkriterium dmebsion Il reinforcement of pro-
ductive elements“(Holliday 2000:708,709), bestéatigt werden, dass Horderung der
Gruppe der Erwerbstétigen ein kennzeichnendesriniteim Rahmen der sozialen Sys-
teme und der Wohlfahrtsstaatlichkeit in Ostasi¢n 8e Erwerbsbezogenheit der Mal3-
nahmen der sozialen Sicherung ist in allen vierde#in stark ausgepragt. Universelle
Malinahmen sind lediglich im Bildungsbereich bzwSiidkorea und Taiwan auch im Ge-
sundheitsbereich vorhanden.

Die Dimension Il hat sich mit dem Verhaltnis zwien Staat, Markt und Familie hin-
sichtlich der Bereitstellung und Finanzierung skezid eistungen beschéatftigt. Die Subkri-
terien konnten Uberwiegend bestatigt werden undasle deutlich, dass sich Studkorea

und Taiwan in mehreren Punkten &hnlich sind (sietelle 18).

Tabelle 18: Analyse der Dimension Il

Dimension II Hong Kong | Singapur | Sudkorea | Taiwan
Hauptkriterium Ausrichtung auf wirtschaftliche Zel
Staat bekraftigt die
Prioritét der Bereitstelt
Staat priorisiert lung sozialer Leistun{ Bereitstellung sozia_lt_ar L(_eistur_lgen durch
den Markt. anstatt 9" (_1urch den MarkF _ Markt und Familie wird mittels
Subkriterien en ’ und zielt darauf ab, dieuniverseller Programme durch den Staat
ihn zu ersetzen . .
Verantwortlichkeit der untermauert
Familie zu férdern und
durchzusetzen
bestatigt teilweise bestatigt bestéatigt bestatigt
Soziale Sicherung Markt Markt Markt Markt, Staat
Sozialfursorge Staat, Markt Staat, Markt, Familietag® Markt, Familig St?:?hli\ﬂgrkt’
Gesundheitsbereigh  Staat, Markt Staat, Markt Markt Markt
Bildungsbereich Staat Uberwiegt Staat Uiberwiegt atSMarkt Staat, Markt
Wohnbereich Staat, Markt Staat Uberwiegt Markt Mark

Quelle: Eigene Darstellung.

Im Bereich der sozialen Sicherung ist in Hong Kaingl in Singapur der Privatsektor do-
minant. Das bedeutet, dass in Hong Kong die Leggonvorwiegend vom Arbeitgeber
finanziert und bereitgestellt werden und in Singagie Finanzierung durch eigene ver-
pflichtende Ersparnisse der Bevolkerung sowie ddseikgebers und die Bereitstellung
durch den CPF bzw. den Arbeitgeber erfolgen. InkBteh wird die Finanzierung der Ver-
sicherungsprogramme ebenfalls grofl3tenteils durdtiédge der Arbeithehmer und Arbeit-
geber geleistet, in Taiwan spielt auch der Staafralgularer Beitragszahler” eine wesent-
liche Rolle. Die Bereitstellung der MaRnahmen agialen Sicherung erfolgt in Stidkorea
und Taiwan vorwiegend durch Versicherungstragemsidhtlich der Finanzierung der So-

zialfursorgemalRnahmen spielt in allen vier LAndéen Staat eine relevante Rolle. Die
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Bereitstellung erfolgt zusatzlich durch NGOs, Watdgkeitsorganisationen, die Familie
und die Gemeinschaft. Im Gesundheitsbereich tbgtwie Hong Kong hinsichtlich der
Bereitstellung der 6ffentliche Sektor. In Singasirdie Rollenverteilung relativ ausgegli-
chen, indem der Privatsektor in der Priméarversoggdilmerwiegt und der offentliche Sektor
in der Sekundarversorgung. In Sudkorea und Taiveemimiert der Privatsektor. Die Inan-
spruchnahme der Gesundheitsversorgung wird in HGmgg durch geringe Konsultati-
onsgebuhren fur Einwohner gesichert, in Singapuctddie verpflichtenden Ersparnisse,
und in Stdkorea und Taiwan durch die Krankenveesiaig und den Selbstbehalt. Im Bil-
dungsbereich dominiert in Hong Kong und Singapurtlddh der Staat. In Stdkorea und
Taiwan finden sich gemischte Systeme, insoferrdatsStaat auf Grund- und Oberschul-
ebene dominiert und der Privatsektor im Hochschaibk. Der 6ffentliche Wohnsektor ist
in Singapur am starksten ausgepragt, gefolgt vongHéong, wo sich offentlicher und
Privatsektor in etwa die Waage halten. In StidkorehTaiwan dominiert der Privatsektor.
Die Rolle der Familie ist in allen vier Landern betend. Hinsichtlich der Bereitstellung
von SozialfursorgemalRnahmen spielt die Familie siihtige Rolle, aul3erdem wird der
Familienzusammenhalt im Wohnbereich in Hong Kond &mgapur speziell unterstitzt.
Die Familiengrindung wird in Singapur durch Gelddeshke bei Geburt eines Kindes
gefordert. AuRerdem wird deutlich betont, dass zhstifamiliare Unterstitzung oder Un-
terstitzung aus der Gemeinschatft in Anspruch geremnmaerden mussen, bevor auf Sozi-
alfursorgemalRnahmen, die als letztes Mittel inNiatr betrachtet werden sollen, zuriickge-
griffen werden darf.

Vor dem Hintergrund des Hauptkriteriums der Dimensill, welches das Verhaltnis
zwischen Staat, Markt und Familie gisemised on overriding growth objectivegHolli-
day 2000:708,709) definiert, kann zusammengefassien, dass in allen vier Landern im
Bereich der sozialen Sicherung der Privatsektor idi@m. Sozialfirsorgemal3nahmen
werden jeweils staatlich finanziert. HinsichtlicksdGesundheits-, Bildungs- und Wohn-
sektors ist ersichtlich, dass in Hong Kong, Sudkarad Taiwan vorwiegend der Privat-
sektor eine Rolle spielt. Lediglich in Singapur doiart der Staat deutlich im Bildungs-
und Wohnbereich Die Rolle der Familie als Versoggeinheit ist in allen vier Landern
bedeutend. Aufgrund der Uberwiegenden DominanPdeatsektors kann das Hauptkrite-
rium der Dimension Ill daher bestatigt werden.

Die Analyse der Dimension IV hat sich mit dem Stelert der Sozialpolitik in den
ausgewahlten Landern beschaftigt. Die Analyse fgghen, dass in Hong Kong und Sin-

gapur der Sozialpolitik ein geringerer Stellenwagtigemessen wird als in Studkorea und
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Taiwan. Die Untersuchung hat aul3erdem gezeigt, dalsand der offentlichen Gesamt-
ausgaben fur Sozialpolitik noch nicht auf den $tellert derselben geschlossen werden
kann. Dazu bedarf es zusatzlicher Faktoren. Dalhedavder Faktor der Umverteilungs-
wirkung miteinbezogen. Sudkorea und Taiwan erziedare dem europdischen Durch-
schnitt entsprechende Umverteilungswirkung, dié siaf deren Sozialversicherungssys-
teme zurtckfuhren lasst. Dies spricht gegen einterddrdnung der Sozialpolitik. In Hong
Kong und Singapur ist die Umverteilungswirkung ggriweshalb eine mdgliche Unter-
ordnung der Sozialpolitik untermauert wird.

Das Modellkriterium der Dimension 1V, welches bdsatass die Sozialpolitik in den
vier Landern,subordinate to economic policyfst, kann daher nicht einheitlich bestatigt
bzw. im Fall Stidkoreas und Taiwans sogar widereggtlen (Holliday 2000:708,709).

Aus der Analyse der Wohlfahrtsstaatlichkeit in @sta bzw. des Charakters der sozialen
Systeme in Hong Kong, Singapur, Sudkorea und Taevdlang der vier Dimensionen des
Modells lasst sich daher folgendes Gesamtfazitezie®ie vier Lander kénnen aufgrund
der weitgehenden Ubereinstimmung der erhobenennDaiie den einzelnen Sub- und
Hauptkriterien des Modells dem produktivistischeohffahrtsstaattypus nach lan Holli-
day zugeordnet werden, wodurch die Hypothese hgistédérden kann. Es muss jedoch
betont werden, dass die Widerlegung des Subkniterider Dimension IV sowie die ver-
einzelt nicht vollig bestatigten Subkriterien demmiensionen Il im Fall Sudkoreas und
Taiwans Anzeichen daflr sind, dass diese beideddrdmereits Uber erweiterte Sozialsys-
teme, die einzelne integrative Elemente in sichema verfigen. Dadurch stellt sich die
Frage, ob sich Sudkorea und Taiwan in naher Zukworft produktivistischen Wohlfahrts-
staattypus entfernen und umfassende Systeme daleso3icherung entwickeln werden.
Hinsichtlich der Anwendbarkeit des Modells zur Arsd der Wohlfahrtsstaatlichkeit
kann geschlossen werden, dass sich die Analysediarem zur Untersuchung der Wohl-
fahrtsstaatlichkeit eignen, da durch die Abstraktaer Realitat mittels des Modells das
Einfangen wichtiger sozialpolitischer Aspekte ggtirwobei angemerkt werden muss, dass
die vierte Dimension in Bezug auf die Messbarke#usagen das ,Problemkind” des Mo-
dells darstellt, weil die angenommene UnterordndegSozialpolitik unter wirtschaftspo-
litische Angelegenheiten empirisch schwer messtiaDie Analyse der 6ffentlichen Aus-
gaben und der Umverteilungswirkung kann lediglidh Richtungsweisung verstanden

werden, gibt jedoch keine eindeutige Position vor.
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AuBBerdem hat sich gezeigt, dass die vier Landesictitlich ihrer sozialen Systeme unter-
schiedlich sind, wobei eine Spaltung mit Hong Kaimgl Singapur auf der einen Seite und
Sudkorea und Taiwan auf der anderen Seite ersibhturde. Diese Unterschiedlichkeit
darf bei der Kategorisierung der vier Lander afgenieinzigen Wohlfahrtsstaattypus trotz
Bestatigung der Uberwiegenden Zahl der Subkritemieht aul3er Acht gelassen werden.
Das soziale System Hong Kongs ist vorwiegend lgsfrai und gewéhrt Leistungen in
geringem Ausmal3, die nur schwache einkommensunileade Effekte nach sich ziehen.
In Sudkorea und Taiwan sind Sozialversicherungssystvorhanden, deren Mal3Bhahmen
vorwiegend erwerbsbezogen sind, wodurch die Stgliler Erwerbstéatigen in der Gesell-
schaft gestarkt wird. Die Instrumente der Einkomsuenverteilung erzielen in diesen bei-
den Landern ein gewisses Mal3 an Gleichheit, wi@mahlues Gini-Index gezeigt werden
konnte. Singapur kennzeichnet sich durch ein erstErbogenes, umfangreiches und ver-
pflichtendes Sparsystem, das verschiedene Soz#ther abdeckt, wodurch jedoch auch
keine bedeutende Umverteilungswirkung erreicht eerkann.

Abschliel3end wird daher auf die Einzigartigkeitgeceinzelnen Landes aufmerksam
gemacht und in Anlehnung an Kaufmann dgdrosynkratische Charakter‘(Kaufmann
2003:51) der Wohlfahrtsstaatlichkeit betont, derveehlfahrtsstaatlichen Kategorisierun-
gen stets beriicksichtigt werden sollte. Die Einzigkeit jedes Wohlfahrtssystems resul-
tiert aus den jeweils pragenden sozialen, kultemelvirtschaftlichen und politischen Fak-
toren der einzelnen Lander, weshalb eine zukuntEgerschung und vergleichende Dar-
stellung der Ursachen fur die jeweilige wohlfahidstliche Entwicklung der vier Lander
vor dem Hintergrund der daraus erwachsenden eirigga Wohlfahrtssysteme anzustre-

ben ist.
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Anhang 1

Allgemeine Daten: BIP gemessen in PPP, reale BIBhglamsrate, Lebenserwartung bei
Geburt, Bevolkerungszahl, Bevolkerungsanzahl der 8b-Jahrigen, Bevolkerungsdichte,
Mindestlohn (wenn vorhanden) (Hong Kong, Singap8tjdkorea, Taiwan) (Stand:

31.8.2011) (EIP 2011a)

2= Passport

Historic
2005 2006 2007 2008 2009 2010
Hong Kong, China
GDP Measured at Purchasing 243.071,4 268.638,0 294.167,9 307.539,0 302.108,0 324.983,2
Power Parity -~ international $ mn
Real GDP Growth - % growth 24 7.0 6,4 2.3 -2,7 6,8
Life Expectancy at Birth: Total 81,6 82,4 82,4 82,3 82,7 83,0
Population - years
Life Expectancy at Birth: Males - 78,8 79,4 79,4 79,3 79,7 79,9
years
Life Expectancy at Birth: Females 84,5 85,5 85,5 85,5 85,9 86,3
- years
Population: National Estimates at 6.813,2 6.857,1 6.925,9 6.977,7 7.003,7 7.067,8
January 1st - '000
Population Aged 65+: January 1st - 834,7 852,1 871,4 879,6 893,5 912,1
'000
Population Density - persons per sq 6.882,0 6.926,4 6.995,9 7.048,2 7.074,4 7.139,2
km
Singapore
GDP Measured at Purchasing 193.479,1 217.237,1 243.178,3 252.308,9 252.518,0 291.973,1
Power Parity - international $ mn
Real GDP Growth - % growth 7,4 8,7 8,8 1,5 -B,8 14,5
Life Expectancy at Birth: Total 80,1 80,3 80,6 80,9 81,4 81,5
Population - years
Life Expectancy at Birth: Males - TTB 77,8 78,1 78,4 79,0 79,1
years
Life Expectancy at Birth: Females 82,5 82,6 82,9 83,3 83,7 83,9
- years
Population: National Estimates at 4.265,8 4.401,4 4.588,6 4.839,4 4.987,6 5.076,7
January 1st - '000
Population Aged 65+: January 1st - 343,7 367,5 391,1 418,4 442,7 455,5
'000
Population Density - persons per sq 6.191,3 6.342,1 6.602,3 6.913,4 7.115,0 7.242,1
km
South Korea
Minimum Wage per Month - Won - 492.266,7 537.333,3 603.200,0 633.360,0 690.480,0 690.480,0
Current Prices
GDP Measured at Purchasing 1.096.741,2 1.191.110,9 1.288.775,8 1.347.205,2 1.364.749,4 1.469.965,7
Power Parity - international $ mn
Real GDP Growth - % growth 3,8 5,2 5.1 2:5 0,3 6,2
Life Expectancy at Birth: Total 78,4 79,0 79,3 79,8 80,3 80,5
Population - years
Life Expectancy at Birth: Males - 75,1 75,7 76,1 76,5 77,0 77,2
years
Life Expectancy at Birth: Females 81,9 82,4 82,7 83,3 83,7 83,9
- years
Population: National Estimates at 48.138,1 48.297,2 48.456,4 48.606,8 48.746,7 48.874,5
January 1st - '000
Population Aged 65+: January 1st - 4.366,6 4.585,7 4.810,4 5.016,0 5.192,7 5.356,9
'000
Population Density - persons per sq 497,0 498,5 500,0 5015 502,9 504,2
km
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Fortsetzung Anhang 1 (EIP 2011a)

Taiwan

Minimum Wage per Month - NT$ -
Current Prices

GDP Measured at Purchasing
Power Parity - international $ mn

Real GDP Growth - % growth

Life Expectancy at Birth: Total
Population - years

Life Expectancy at Birth: Males -
years

Life Expectancy at Birth: Females
- years

Population: National Estimates at
January 1st - '000

Population Aged 65+: January 1st -
'000

Population Density - persons per sq
km

Research Sources:

15.840,0
606.983,7

4,6
97T

74,5
80,8
22.689,1
2.150,5

630,4

15.840,0

660.844,8

5,5
78,1

22.770,4

2.216,8

632,7

17.280,0
721.015,9

5,9
78,6

75,5
81,7
22.876,5
2.287,0

635,6

17.280,0
742.143,5

Bl &
78,8

75,6
81,9
22.958,4
2.343,1

637,9

17.280,0
734.513,6

=1,9
79,2

75,9
82,5
23.037,0
2.402,2

640,1

17.280,0
821.779,1

11,0
79,4

76,1
82,7
23.119,8
2.457,6

642,4

GDP Measured at Purchasing Power Parity: Euromonitor International from IMFLife Expectancy at Birth: Females: Euromonitor International
from World BankLife Expectancy at Birth: Males: Euromonitor International from World BankLife Expectancy at Birth: Total Population:
Euromonitor International from World BankMinimum Wage per Month: Euromonitor from trade sources/national statisticsPopulation Aged
65+: January 1st: Euromonitor International from national statistics/UNPopulation Density: National statistical offices/UN/Euromonitor
InternationalPopulation: National Estimates at January 1st: Euromonitor International from national statistics/UNReal GDP Growth:
Euromonitor International from International Monetary Fund (IMF), International Financial Statistics and World Economic

Outlook/UN/national statistics
©2011 Euromonitor International

Anhang 2

Kurstabelle (Stand: 5.9.2011) (XE 2011)

Hong Kong HKD

Singapur SGD

Sidkorea KR

W  Taiwan TWD

EUR 1 11,00

1,70

1.509,86

40,95
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Anhang 3
Daten in Bezug auf den Entwicklungsstandard: Bnatmnalprodukt pro Kopf, Lebens-
erwartung und Bildungsniveau (AlphabetisierungsrBtféichtschulalter, durchschnittliche

Ausbildungsdauer) (Hong Kong, Singapur, Sidkoreajwdn) (Stand: 15.9.2011)
(EIP 2011b)

b},’A Passport

Historic

Gross National Income (GNI)

Hong Kong, China - € Per Capita - Current Prices - Fixed 19.746,4 21.299,1 23.295,0 24.519,3 23.108,1 24.483,3
2010 Exchange Rates

Singapore - € Per Capita - Current Prices - Fixed 2010 252177 28.003,7 31.216,6 29.318,2 28.895,3 31.899,7
Exchange Rates

South Korea - € Per Capita - Current Prices - Fixed 2010 11.732,3 12.311,9 13.170,5 13.900,0 14.338,1 15.682,0
Exchange Rates

Taiwan - € Per Capita - Current Prices - Fixed 2010 12.651,9 13.155,8 13.812,4 13.442,6 13.351,1 14.469,3

Exchange Rates
Life Expectancy at Birth: Total Population

Hong Kong, China - years 81,6 82,4 82,4 82,3 82,7 83,0
Singapore - years 80,1 80,3 80,6 80,9 81,4 81,5
South Korea - years 78,4 79,0 79,3 79,8 80,3 80,5
Taiwan - years AT T 78,1 78,6 78,8 79,2 79,4
Adult Literacy Rate

Hong Kong, China - % of population aged 15+ 94,6 94,8 95,1 95,4 95,6 95,9
Singapore - % of population aged 15+ 93,9 94,2 94,4 94,6 94,7 94,8
South Korea - % of population aged 15+ 98,3 98,4 98,5 98,6 98,7 98,8
Taiwan - % of population aged 15+ 97,6 98,0 98,3 98,7 99,1 99,5
Compulsory Education Commencement Age

Hong Kong, China - years 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0
Singapore - years 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0
South Korea - years 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0
Taiwan - years 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0 6,0
School Leaving Age

Hong Kong, China - years 14,0 14,0 14,0 14,0 14,0 14,0
Singapore - years 11,0 11,0 11,0 11,0 11,0 11,0
South Korea - years 14,0 14,0 14,0 14,0 14,0 14,0
Taiwan - years 18,0 18,0 18,0 18,0 18,0 18,0

Research Sources:

Adult Literacy Rate: Euromonitor International from UNESCO/national statisticsCompulsory Education Commencement Age: Euromonitor
International from national statisticsGross National Income (GNI): International Monetary Fund (IMF), International Financial StatisticsLife
Expectancy at Birth: Total Population: Euromonitor International from World BankSchool Leaving Age: Euromonitor International from
national statistics

©2011 Euromonitor International
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Anhang 4

Offentliche Ausgaben I: Offentliche Gesamtausgaliéfentliche Ausgaben fir Bildung,
Gesundheit, soziale Sicherung und Wohnen gemessdaratffentlichen Gesamtausgaben
(Hong Kong, Singapur, Sudkorea, Taiwan) (Stand2881) (EIP 2011c)

2~ Passport

Historic Current Prices

2005 2006 2007 2008 2009 2010
Hong Kong, China

Government 233.071,0 226.863,0 234.832,0 315.112,0 292.525,0 303.490,0
Expenditure - HK$
mn

Government 42.560,3 43.837,0 44.647,8 59.031,2 55.223,6 56.884,4

Expenditure on

Education - HK$

mn

Government 27.962,3 30.004,7 30.731,8 41.462,6 39.522,8 41.266,4

Expenditure on
Health - HK$ mn

Government 27.807,7 29.144,4 29.795,6 39.411,8 37.100,8 38.340,8
Expenditure on

Social Security

and Welfare -

HK$ mn

Government 12.547,7 14.101,1 14.875,7 18.976,0 18.183,2 18.865,0
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - HK$
mn
Singapore
Government 31.046,0 35.711,0 38.605,0 50.345,0 54.372,0 55.726,0
Expenditure - S$ mn
Government 6.710,2 7.119,4 8.036,2 9.387,0 9.803,6 9.799,5
Expenditure on
Education - 5%
mn

Government 1.806,5 2.048,8 2.332,2 3.096,4 3.396,3 3.593,9
Expenditure on
Health - S$ mn

Government 631,8 2.880,4 1.571,9 6.172,5 7.618,2 8.485,1
Expenditure on

Social Security

and Welfare - S$

mn

Government 3.738,1 3.779,1 4.704,2 3.679,2 3.556,4 3.168,3
Expenditure on

Housing and

Community

Amenities - S$

mn
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Fortsetzung Anhang 4 (EIP 2011c)

South Korea

Government
Expenditure - Won

mn

Taiwan

Government
Expenditure on
Education - Won
mn

Government
Expenditure on
Health - Won mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare -
Won mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - Won
mn

Government
Expenditure - NT$

mn

Government
Expenditure on
Education - NT$
mn

Government
Expenditure on
Health - NT$ mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare -
NT$ mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - NT$
mn

Research Sources:

Government Expenditure on Education: Euromonitor International/International Monetary Fund (IMF), Government Finance

172.921.000,0

26.089.294,5

1.975.656,7

30.912.098,1

7.567.489,3

2.713.538,0

411.655,3

33.038,4

617.279,3

45.496,8

188.181.000,0

27.256.515,0

2.052.736,8

34.758.970,2

8.091.242,4

2.623.293,0

424.490,7

36.543,5

635.522,3

30.392,3

202.703.000,0

30.388.307,7

2.065.331,7

39.436.694,7

8.378.637,1

2.749.807,0

435.395,6

39.151,2

648.704,8

29.441,2

233.354.000,0

36.167.268,0

2.209.768,8

47.697.054,5

9.257.613,0

2.814.577,0

435.909,1

41,313,4

643.677,1

16.229,9

254.823.331,0

39.812.916,0

2.261.710,2

54.065.154,8

9.793.091,5

3.035.199,0

474.634,0

43,957,5

687.086,8

23,360,7

247.917.818,0

39.590.161,9

2.047.856,8

54.662.583,6

9.184.719,8

3.024.613,0

467.494,5

44.,360,9

668.671,7

19.358,4

Statistics/national statisticsGovernment Expenditure on Health: Euromaonitor International/International Monetary Fund (IMF), Government
Finance Statistics/national statisticsGovernment Expenditure on Housing and Community Amenities: Euromonitor International/International
Monetary Fund (IMF), Government Finance Statistics/national statisticsGovernment Expenditure on Social Security and Welfare:
Euromonitor International/International Monetary Fund (IMF), Government Finance Statistics/national statisticsGovernment Expenditure:

International Monetary Fund (IMF), International Financial Statistics

©2011 Euromonitor International
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Anhang 5

Definitionen der 6ffentlichen Ausgaben (EIP 2011d)

2~ Passport

Category Definitions

Government Expenditure

Government expenditure refers to total General Government finance devoted for different purposes financed by government. It
covers all non-repayable payments - whether capital or current, requited or not - by government. Total expenditure consists of
total expense and the net acquisition of nonfinancial assets.

Government Expenditure on Education

The data refers to all non-repayable payments by General Government - whether capital or current, requited or not. General
Government expenditure on education includes following items. Capital expenditure includes expenditure for construction,
renovation and major repairs of buildings and the purchase of heavy equipment or vehicles. Current expenditure includes
expenditure for goods and services consumed within the current year and which would need to be renewed if there were a need
for prolongation the following year. It includes expenditure on: staff salaries and benefits; contracted or purchased services; other
resources including books and teaching materials; welfare services; and other current expenditure such as furniture and equipment,
minors repairs, fuel, telecommunications, travel, insurance and rents. If General Government is financing any private education
institution in any ways (usually — subsidies), then this expenditure is included too.

Government Expenditure on Health

The data refers to all non-repayable payments by General Government - whether capital or current, requited or not. General
Government expenditure on health includes: medical products, appliances and equipment (such as pharmaceutical products, other
medical products, and therapeutic appliances and equipment), outpatient services (such as general medical services, specialised
medical services, dental services, and paramedical services), hospital services (such as general hospital services, specialised
hospital services, medical and maternity centre services, and nursing and convalescent home services), public health services, R &
D on health, health n.e.c.

Government Expenditure on Social Security and Welfare

The data refers to all non-repayable payments by General Government - whether capital or current, requited or not. General
Government expenditure on social security and welfare includes: sickness and disability, old age, survivors, family and children,
unemployment, housing, social exclusion, R & D on social protection, social protection n.e.c.

Government Expenditure on Housing and Community Amenities
The data refers to all non-repayable payments by General Government - whether capital or current, requited or not. General

Government expenditure on housing and community amenities include: housing development, community development, water
supply, street lighting, R & D on housing and community amenities, housing and community amenities n.e.c.

©2011 Euromonitor International
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Anhang 6

Offentliche Ausgaben II: Offentliche Gesamtausgaligfentliche Ausgaben fiir Bildung,
Gesundheit, soziale Sicherung und Wohnen gemessdaratffentlichen Gesamtausgaben
(Brunei, Japan, USA, Osterreich, Belgien, DanemBitnland, Frankreich, Deutschland,
Griechenland, Irland, Italien, Luxemburg, Niededan Portugal, Spanien, Schweden,
GrolRbritannien) (Stand 5.9.2011) (EIP 2011e)

55~ Passport

Historic Current Prices

2005 2006 2007 2008 2009 2010
Brunei

Government 5.107,0 5.613,0 5.998,0 6.146,0 6.038,0 6.757,0
Expenditure - BN$
mn

Japan

Government 171.639.100,0 176.151.300,0 172.191.200,0 180.525.300,0 188.770.500,0 192.881.318,0
Expenditure - ¥ mn

Government 18.241.124,6 18.839.689,7 18.468.210,3 18.974.821,8 19.768.027,3 20.055.017,6
Expenditure on
Education - ¥ mn

Government 31.925.900,0 34.659.734,4 34.453.071,8 36.376.939,2 39.013.714,8 40.500.561,0
Expenditure on
Health - ¥ mn

Government 54.451.464,2 59.855.278,1 59.058.912,5 63.254.381,6 68.229.131,4 71.106.575,2
Expenditure on

Social Security

and Welfare - ¥

mn

Government 3.322.093,5 3.221.984,9 2.915.556,9 2.928.152,0 2.864.629,6 2.726.684,8
Expenditure on

Housing and

Community

Amenities - ¥

mn

USA

Government 4.563.353,0 4.795.951,0 5.144.543,0 5.609.906,0 6.140.721,0 6.027.035,0
Expenditure - US$
mn

Government 765.565,0 814.846,4 869.855,6 932.109,0 1.013.873,5 984.593,0
Expenditure on

Education - US$

mn

Government 924.100,7 996.736,5 1.063.559,6 1.151.072;0 1.263.439,9 1.236.019,6
Expenditure on
Health - US$ mn

Government 873.785,2 917.299,5 977.023,0 1.090.045,9 1.197.383,9 1.183.712,5
Expenditure on
Social Security
and Welfare -
US$ mn
Government 103.254,0 82.782,9 93.247,8 101.632,5 112.745,4 112.438,7
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - US$
mn
Austria

Government 122.207,0 126.926,0 131.859,0 138.103,0 143.527,0 148.499,0
Expenditure - € mn
Government 14.163,2 13.458,2 14.033,3 15.061,4 15.355,7 15.930,7
Expenditure on
Education - € mn

Government 17.925,5 19.278,9 20.513,2 21.854,2 23.215,4 24.463,3
Expenditure on

Health - € mn

Government 50.387,6 52.006,8 53.950,1 56.446,0 58.506,8 60.438,9

Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government 1.504,0 1.611,3 1.686,1 1.620,4 1.659,0 1.665,4
Expenditure on

Housing and

Community

Amenities - €

mn
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Belgium

Government
Expenditure - € mn

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Denmark

Government
Expenditure - DKr

mn

Finland

Government
Expenditure on
Education - DKr
mn

Government
Expenditure on
Health - DKr mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare -
DKr mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - DKr
mn

Government
Expenditure - € mn

France

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Government
Expenditure - € mn

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

157.899,0

18.048,2

21.503,5

53.402,5

1.063,7

819.099,0

113.495,8

111.615,0

360.290,1

8.568,4

78.950,0

9.650,0

10.704,3

33.396,9

440,2

921.454,0

105.386,0

135.935,0

375.731,0

31.137,0

154.528,0

18.634,9

22.000,3

54.923,9

1.245,3

844.374,0

1153751

119.421,9

367.698,6

7.425,6

81.212,0

9.887,8

11.286,4

34.217,8

485,7

952.121,0

107.854,0

141.046,0

393.139,0

33.417,0

162.194,0

19.419,9

23.442,1

57.234,1

1.322,6

863.570,0

113.487,7

127.033,6

373.287,6

9.405,2

84.903,0

10.294,1

11.839,7

35.946,8

625,6

991.335,0

111.434,1

147.354,3

409.406,1

36.024,2

173.009,0

20.614,7

25.722,2

61.202,9

1.206,7

904.775,0

122.177,9

135.585,7

390.190,3

8.175,9

91.121,0

10.897,5

12.927,7

37.972,3

801,9

1.028.855,0

114.213,0

153.043,4

425.843,6

36.751,7

183.611,0

22.076,0

27.808,1

65.587,8

1.290,3

964.718,0

131.051,5

144.997,4

416.752,5

10.026,8

96.300,0

11.456,5

13.902,9

39.688,5

904,1

1.067.747,0

117.273,7

158.973,3

443.286,7

38.709,3

187.400,0

22.516,5

28.760,1

67.015,4

1.274,0

1.023.191,0

138.748,1

156.535,4

440.935,1

11.130,4

99.338,0

11.717,7

14.463,7

40.741,2

1.033,7

o

.102.794,0

119.971,9
164.449,4

458.589,4

40.366,2
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Germany

Government
Expenditure - € mn

Greece

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Government
Expenditure - € mn

Ireland

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Government
Expenditure - € mn

Italy

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Government
Expenditure - € mn

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

1.050.250,0

94.060,0

139.500,0

490.830,0

22.890,0

85.626,0

5.947,9

9.615,7

34.924,1

731,4

53.454,0

6.990,2

11.394,2

14.807,6

2.658,8

688.306,0

67.131,1

98.972,5

258.149,5

9.890,8

1.054.200,0

95.624,6

143.551,9

489.799,9

21.864,2

95.422,0

6.600,4

11.305,8

40.437,2

841,0

59.156,0

7.750,8

12.015,8

16.924,6

3.097,7

723.485,0

68.263,3

104.383,9

268.839,7

10.657,8

1.059.440,0

96.629,6

148.929,9

484.466,7

20.316,8

105.559,0

7.179,1

11.813,5

44.904,2

911,0

67.756,0

8.694,1

13.440,4

19,205,8

3.753,7

740.167,0

72.552,3

105.217,1

281.925,1

11.250,4

1.085.620,0

98.979,5

154.565,3

489.115,2

19.348,0

116.617,0

7.673,2

12.151,9

49.417,0

948,7

74.992,0

9.050,0

14.446,0

21.721,4

4.068,2

765.524,0

73.731,2

111.664,2

295.657,7

11.751,7

1.138.710,0

104.228,3

164.540,6

508.781,7

19.288,9

124.940,0

7.901,3

13.038,6

52.818,9

792,3

77.548,0

9.097,6

14.407,9

22,788,3

4.323,4

787.435,0

73.850,2

115.239,0

305.808,3

12.172,4

1.163.718,0

106.730,3
170.307,3

515.349,1

18.729,7

114.645,0

7.037,9
11.499,0

48.539,6

690,6

104.141,0

11.741,5
18.747,2

30.872,4

5.923,6

783.819,0

73.290,6
115.208,3

308.479,4

12.217,1

166



Fortsetzung Anhang 6 (EIP 2011e)

Luxembourg

Government
Expenditure - € mn

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Netherlands

Government
Expenditure - € mn

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Portugal

Government
Expenditure - € mn

Spain

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

Government
Expenditure - € mn

Government
Expenditure on
Education - € mn

Government
Expenditure on
Health - € mn

Government
Expenditure on
Social Security
and Welfare - €
mn

Government
Expenditure on
Housing and
Community
Amenities - €
mn

12.573,0

1.430,3

1.572,7

5.259,6

207,2

229.965,0

26.206,0

22.529,0

84.626,0

5.397,0

70.422,0

11.235,0

10.862,7

23:211,2

964,8

349.383,0

38.984,0

51.588,0

117.267,0

7.913,0

13.085,0

1.480,4

1.576,2

5.561,1

205,1

246.356,0

27.604,8

31.584,1

87.761,8

5.403,2

71.328,0

10.921,8

10.951,4

24.579,3

857,0

377.876,0

42.407,0

55.656,0

126.649,0

7.739,0

13.560,0

1.583,6

1.659,0

5.741,5

211,8

256.918,0

29.439,0

33.680,5

90.247,7

5.419,7

73.763,0

9.351,2

10.979,2

28.156,5

821,4

412.751,0

46.552,2

60.681,5

138.682,0

10.091,5

14.618,0

1.718,0

1.752,3

6.158,7

238,2

272.858,0

31.178,6

35.479,6

95.454,9

6.274,0

75.004,0

8.971,9

11.091,1

29.567,5

801,1

449.238,0

51.189,7

66.900,8

154.136,8

11.407,1

16.045,0

1.832,0

1:911,7

6.846,4

283,6

289.506,0

33.071,1

40.412,0

99.574,2

6.607,8

80.999,0

8.970,5

11.862,8

33.093,8

810,7

482.688,0

54.783,3

71.094,9

164.336,3

12.202,2

17.267,0

1.976,9
2.050,4

7.376,7

315,7

295.662,0

33.969,7
42,291,3

100.590,0

6.828,2

83.554,0

8.466,7
12.105,6

35.325,5

799,1

477.724,0

54.404,0
70.364,2

163.413,6

12.771,5
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Sweden

Government 1.435.077,0 1.490.687,0
Expenditure - SEK
mn

Government 183.557,6 191.929,5 199.676,2 207.408,6 215.876,2 224.356,4
Expenditure on

Education - SEK

mn

Government 177.432,0 185.995,5 196.735,0 209.258,8 220.483,7 232.589,3
Expenditure on
Health - SEK mn

Government 607.014,9 624.651,4 627.185,8 642.666,3 655.688,6 667.127,7
Expenditure on

Social Security

and Welfare -

SEK mn

Government 21.965,8 20.348,1 21.364,0 21.971,4 21,997,5 22.590,1
Expenditure on

Housing and

Community

Amenities - SEK

mn

United Kingdom

Government 509.142,0 539.577,0 566.700,0 616.716,0 657.075,0 682.776,0
Expenditure - £ mn

Government 70.747 4 74.543,3 78.612,9 82.083,6 86.638,2 88.566,1
Expenditure on
Education - £ mn

Government 79.931,8 87.250,7 95:321,5 100.207,7 102.993,5 106.030,3
Expenditure on
Health - £ mn

Government 182.109,2 187.877,9 195.697,3 204.612,4 216.194,3 220.803,7
Expenditure on

Social Security

and Welfare - £

mn

Government 12.368,5 13.345,0 14.455,4 16.347,4 18.468,3 19.573,9
Expenditure on

Housing and

Community

Amenities - £

mn

-

.524.083,0 1.583.138,0 1.637.015,0 1.690.095,0

Research Sources:

Government Expenditure on Education: Euromonitor International/International Monetary Fund (IMF), Government Finance
Statistics/national statisticsGovernment Expenditure on Health: Euromonitor International/International Monetary Fund (IMF), Government
Finance Statistics/national statisticsGovernment Expenditure on Housing and Community Amenities: Euromonitor International/International
Monetary Fund (IMF), Government Finance Statistics/national statisticsGovernment Expenditure on Social Security and Welfare:
Euromonitor International/International Monetary Fund (IMF), Government Finance Statistics/national statisticsGovernment Expenditure:
International Monetary Fund (IMF), International Financial Statistics

©2011 Euromonitor International
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Anhang 7

Gini-Index (Hong Kong, Singapur, Siidkorea, TaiwdBA, Osterreich, Belgien,
Danemark, Finnland, Frankreich, Deutschland, Geatdnd, Irland, Italien, Niederlande,
Portugal, Spanien, Schweden, Grof3britannien) (S&h8&.2011) (EIP 2011f)

»- Passport

Historic %

Gini Index

Hong Kong, China 49,5 49,2 49,6 49,5 50,0 50,2
Singapore 47,0 47,6 48,9 48,1 47,8 48,1
USA 46,9 47,0 46,3 46,6 46,8 47,1
Ireland 38,8 39,3 38,3 37,1 38,2 38,3
Portugal 37,5 37,6 37,6 37,6 37,7 37,7
Greece 36,4 36,6 36,8 37,0 37,3 37,4
Denmark 36,1 36,5 36,8 36,7 37,0 37,2
South Korea 34,8 35,0 35,4 35,7 36,1 36,6
Italy 35,9 36,0 36,2 36,3 36,3 36,3
Netherlands 33,4 33,0 34,6 34,6 34,6 34,7
Germany 34,3 34,0 33,9 34,2 34,3 34,4
Taiwan 34,0 33,9 34,0 34,1 34,2 34,3
United Kingdom ) 34,0 34,0 33,3 33,6 34,2
Belgium 30,4 30,8 31,2 31,4 31,5 31,6
Spain 31,8 31,1 31,3 31,2 31,2 31,2
Sweden 28,4 30,4 30,9 29,1 30,0 29,7
France 28,8 29,4 29,2 29,3 29,3 29,4
Finland 26,7 27,3 28,0 28,8 29,1 29,3
Austria 27,6 27,7 27,8 28,0 28,2 28,5

Research Sources:
Gini Index: Euromonitor International from national statistics
©2011 Euromonitor International

169



Anhang 8

Zusammenfassung

Ziel dieser Arbeit ist es, die WohlfahrtsstaatliehtkHong Kongs, Singapurs, Sudkoreas
und Taiwans zu charakterisieren. Dies erfolgt uAt@wvendung eines auf der Wohlfahrts-
staatstypologie Ggsta Esping-Andersens beruhendetelld nach lan Holliday, welches
einen fur bestimmte Lander Ostasiens charakteristis Wohlfahrtsstaattypus hervorbringt.
Zur Analyse der vier Lander werden die fir jedead_aharakteristischen Modellkriterien
entlang von vier Untersuchungsdimensionen Uberddig Dimensionen kennzeichnen die
Qualitat der sozialen Rechte, die soziale Schiahtdas Verhaltnis zwischen Staat, Markt
und Familie sowie den Stellenwert der Sozialpaliike Untersuchung der Qualitat der
sozialen Rechte umfasst die Analyse der vorhandEonamen der sozialen Sicherung, der
Sozialfursorgemaflinahmen bei Einkommensarmut ungestibnierter Dienste im Ge-
sundheits-, Bildungs- und Wohnbereich. In Bezugdiafsoziale Schichtung werden die
Wirkungen der sozialpolitischen Mafinahmen hinsichtlUniversalitdt und Selektivitat
untersucht. Das Verhaltnis zwischen Staat, Markt Bamilie betrachtet die Rollenvertei-
lung zwischen diesen Akteuren in Bezug auf die Bes#lung und Finanzierung sozialer
Leistungen. Darlber hinaus wird der StellenwertSiezialpolitik anhand der 6ffentlichen
Ausgaben fur Sozialpolitik sowie anhand der Umvkntgswirkung Uberprft.

Die Analyse der Wohlfahrtsstaatlichkeit der ausgdtes Lander hat aufgrund der Bestati-
gung der Gberwiegenden Zahl der Modellkriterierebam, dass eine Ubereinstimmung mit
dem Wohlfahrtsstaattypus nach lan Holliday bestefohei eine deutliche landerspezifi-
sche Spaltung in Bezug auf die Wohlfahrtsstaatkahérsichtlich wurde, im Rahmen derer
sich Hong Kong und Singapur auf der einen SeiteSimkorea und Taiwan auf der ande-
ren Seite befinden.
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Anhang 9

Abstract

This thesis aims at characterizing the welfareestaHong Kong, Singapore, South Korea
and Taiwan. So as to analyze the welfare stathaset four countries, a model developed
by lan Holliday on the basis of Esping-Andersendfave state typology is used. This
model generates a characteristic welfare stateftypeertain East Asian countries. In order
to analyze the four countries, the underlying moctékeria for each country are tested
along four dimensions. These dimensions denoteuléty of social rights, social stratifi-
cation, the relationship between state, marketfandly and the status of social policy.
The study of the quality of social rights comprisesasures of social security, social wel-
fare in case of low income and subsidized senvicdsealth care, education and housing.
Social stratification examines the effects of sbplicies on society in regard to univer-
sality or selectivity. The relationship betweenetanarket and family analyzes the roles of
these actors according to the provision and firapoif social security and social welfare
benefits. Furthermore the status of social pole&cgdetermined on the basis of government
expenditure on social policy and the effects obme distribution.

The welfare state analysis reveals that due teohéirmation of the majority of the model
criteria a congruency of the four countries with Holliday's welfare state type is given,
whereas a clear country-specific and welfare-oe@rdivision with Hong Kong and Sin-
gapore on one side and South Korea and Taiwaneootkter side became discernible.
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