"INTERVIEW |

»dchock in der Klinik*

Der Augsburger Experte Gerhard Riegl prophezeit kiirzere Wartezeiten
und - scheinbar — krénkere Patienten als Folgen der Gesundheitsreform

FoCus: Herr Professor Riegl, was dndert
sich durch die Gesundheitsreform, wenn
jemand Kinftig in eine Klinik geht?

Riegl: Die Patienten werden einen
Schock erleben, weil sie gleich zu Be-
ginn ibres Klinikaufenthalls erdahren,
dass sie krinker sind als gedacht.

Focus: Warum denn das?

Riegl: Die neuen Fallpauschalen
fithren dazu, dass die Klinik méglichst
viele Krankheiten aus der Historie und
alle Multimorbidititen des Patienten
dusgraben muss, um profitabel zu wirt-
schaften. Denn mit ein paar Hundert
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Euro Fallpauschale etwa fir cine Blind-
darmoperation kénnen nicht alle Kosten
abgedeckt werden. Also wird weiterge-
sucht getreu dem Mollo: Absolut Ge-
sunde gibt es nicht, nur unzureichend
Untersuchte, In Osterreich konnten wir

| die Folgen dieses . Creep-Effekis" bei

Fallpauschalen schon beobachten: Die
Leute waren auf dem Papier bis zu 33
Prozent kriinker als varher,

Focus: Warum sollten die Patienlen
das mitmachen wollen?

Riegl: Weil sie kinflig als echie Er-
folgslaktoren hesser behandelt werden
und weniger Leerlauf ertragen miissen.
Wir haben gerade eine Studie unter
5500 Patienten in deutschen Kliniken
abgeschlossen und dabei herausgefun-
den, was sie heute nervi. Da ist unter
anderem sinnloses Warlen. 56 Mimuten
warten Sie heule im Schnitt auf ein
Bett, 83 Minuten auf einen Arzt - und
das sogar, wenn Sie genau zum bestell-
ten Zeitpunkt in der Klinik auftauchen,
Eine unglaubliche Verschwendung von
Aufenthaltszeit! Danach hat es auch ein
Super-Chefarzt schwer, solche schlech-
ten Erfahrungen bei der Einlieferung
wettzumachen. Bei den Kunden bleilt
der fatale Eindruck hiingen, die Klinik
sel unkoordinier, unprofessionell, die
kénnen es halt nicht. Deshalb bin ich
froh, dass die Reform dies dndem wird,

Focus: Kann der Kostendruck die
Heilung beschleunigen?

Riegl: Genau. Wir haben einmal aus-
gerechnet, dass jeder wartende Patient
die Klinik aus ihrem Budget 13 Euro je
Stunde kostet. Die Fallpauschalen bein-
hallen eine teuflisch geniale Dynamil:
Warmm sind die Betten noch wvoll?®,
muss sich kiinftig der Chefarst fragen,
Entweder die Palienten werden behan-
delt oder wieder nach Hause entlassen,
Die berithmten Montagsentlassungen,
um noch zwei Tagessitze abrechnen
#u kinnen, ergeben bei Fallpauschalen
keinen Sinn mehr. Denn fir die zwei
Tage mehr Aufenthall bekommt die Kli-
nik keinen Cent zusditzlich. Wir erleben
eine Wahrungsreform im Krankenhaus:
Leere Betten sind mehr wert als b

7



PIAND FUR PATIENTEN
Das Mathias-Spital in Rheine unterhalt seine

78

Kundschaft im Foyer mit Live-Musik

volle, Krankenhduser, die jhre Abldufe
nicht effizienter gesteuert bekommen,
werden kaum libereben kénnen.

Focus: Das ist nicht nur ein Problem
bei der Aufnahme in einer Klinik ...

Riegl: MNein, auch die Funklions-
abteilungen im Krankenhaus wie die
Radiclegie sind noch zu unflexibel.
Unsere Untersuchung ergab, dass 81
Prozent aller Patienten zwischen sechs
und zwalf Ubr in diese Abteilungen be-
stellt werden, 71 Prozent der Patienten
wurden an 42 Prozent der Wochentage
dorthin zitiert - méglicherweise, weil
bestimmte Ableilungen noch so etwas
wie kurze , Ladenschlusszeiten” haben.
Das produziert nur Staus und Frust.

Focus: Kliniken beméngeln, dass die
Patienten héufig zu schlecht vorbereitet
bel ihnen ankommen. Was ist da dran?

Riegl: Das stimmt und wird sich
ebenfalls drastisch andern, Heute ist
der Patient fiir die meisten Kliniken
zundchst eine Black Box, das heifit, sie
wissen zu wenig iber ihn und missen
ihn deshalb noch einmal von Kopf
bis Full untersuchen oder einen Fivil-
dienstleistenden zu seinem Hausarzt
schicken, um an die Krankenakte zu
kommen. Kinflig werden die Kliniken
verlangen, dass sich Patienten vor der
Behandlung bei ihnen mit aktuellen
Laborwerlen, Befunden vorstellen. Bed
einer Bypass-Operation  kommt  der
Patient vorher einmal in die Ambulanz,
leistet seine Eigenblutspende. Danach
liinft dann alles viel schneller.

FOCUs: Wie soll das aussehen?

Riegl: Wir haben heute jdhrlich
17 Millionen stationdre Patienten in
Deutschland, von denen 60 Prozent
ein Krankenhaus geplant aufsuchen.

Im Schnill wissen sie es elf Tage vorher
und wohnen 18 Kilometer von der Kli-
nik entfernt. Damil ist ein Viorgesprach
in der Klinik [ir jeden machbar, Wenn
wir es schaffen, auch bei den bislang
30 Prozent der Palienten ohne vorhe-
rige Abklirung im Haus einen Tag
Hlinikaufenthalt einzusparen, sinken
die Kosten um 450 Millionen Euro pro
Jahr; und zwar ohne dass es jemandem
wehtun muss, im Gegenteil.

FOCUS: Das ist aber ziemlich wenig

| im Vergleich zu den 45 Milliarden

Euro Gesamtausgaben der gesetzlichen
Krankenversicherung fiir die Kliniken!

Riegl: Ich warne davor zu glauben,
dass die Gesundheitsreform wirklich zu
Einsparungen im Klinikbereich fihren
wird. Wir werden Effizienzsteigerungen
erleben, aber gleichzeitig anch mehr
Behandlungen. Bei forlschrittlicher
Medizin und in einer altemden Gesell-
schail missen wir uns daran gewdh-
nen, mehr von unserem Einkommen
fir Gesundheit auszugeben. Davon
werden die Kliniken profitieren.

Focus: Besteht die Gefahr, dass die
Patienten schnell operiert und gleich-
sam ,blutig entlassen” werden, um
Koslen zu sparent

Riegl: Ja, diese Geafahr ist real, aber
es wird sich schnell hemimsprechen,
welche Klinik schlampig am FlieBband
schoippelt und welche professionell
arbeitet, Die zunchmende Spezialisie-
rung wird zu einem Verdringungswett-
bewerb unter den Kliniken fiihren. Die
Erdahrung aus dem Ausland lehrt uns
jedoch, dass auf Daver nur Kliniken
mit einem breiten Angehbot bestehen
kinnen, Dazu gehort, dass sie ihre
Ambulanzen ausbauen, sich als Ge-
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sundheitszentren mil Schulungen und
Kursen profilieren und sich auch der
Lifestyle-hMedizin  6finen. Immerhin
boomt die Schénheitschirungie seit Jah-
ren. Ein kluger Klinikchef wird diesen
lukrativen Markt mit abdecken, um an-
dere Medizinbereiche in sainem Hause
zu subventionieren, |
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EINLASS IN DIE PRIVATKLINIK Die Hanseatische Ersatzkasse schickt inre Versicher-
ten als erste Kasse jetzt auch in die luxurise Spezialklinik Fleetinsel in Hamburg
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Im nachsten Heft:
Bei Bewegung Beitrdge zuriick

Mit neven Bonusprogrammen wollen Kran-
kenkassen ihre Mitglieder zu mehr Bawe-
gung oder Vorsorgeuntersuchungen motivie-
ren. Wer bel Arzten, in Sportvereinen oder
Fitnessstudios Funkte sammelt, wird mit
Laufbéndern, Zitruspressen oder Geldped-
mien belohm, Doch wie viel diese Praven-
tionsangebote nitzen, ist meist unklar.
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