mBleIefeld

° FREITAG
18. OKTOBER 2019

enn dlePatlenten-Versorgung 'zum Problem wird

Gesundhelt' Ein Bielefelder Biindnis fordert mehr Pflegekrifte in Krankenhdusern und sprlcht von einer dramat1schen Situation.
Auch eine Arztm ubt scharfe Kritik am System Le1dtragende seien am Ende nicht nur die Pfleger

Von Ingo Kaluchek

IBieIef_dd. K_ran.ken.hauser
stehen unter Druck: Es fehlt an
Pflegepersonal, ~ Arzte  sind
iiberlastet — und es gibt zu vie-
le Patienten. In ihrer Not ha-

ben Pflegekrifte das ,Biindnis -

fitr mehr Personal im Kran-
kenhaus® gegriindet, das am
Donnerstagauf die Strafle ging.

Darunter Krankenschwestern,

Gewerkschafter und Politiker..
- Teilnehmerin
Scheffler kritisiert, dass'viel zu
wenige Pflegekrifte ‘in- den

Krankenhiusern viel zu viel -

Arbeitzustemmen hitten. Und
dadurch auch der Patient
zwa.ngslauﬁg auf der Strecke
bliebe. -

- Die Bielefelder Allgeme:m
medizinerin Dagmar Afman

wird noch deutlicher — und.
verweist ‘auf die angespannte.

Arzte-Situation: ,Durch den

Mangel haben auch die erfah—'
renen Arzte nicht mehr ‘genug

Zeit, diejungen anzuleiten, was

die ‘-Quahtatsembuﬁe.n ver-

starke®,. schreibt Afmann in

einem Brief an die Redaktion.

Junge Assistenzéirzte witrden

demnach notgedrungen mit -

den Patienten allein gelassen,

notWend1ge ‘Untérsuchungen -

aufges:hoben oder gar nicht
mehr durchgefithrt, die Be-

handlung nicht kontrolliert,
weil die ausgebildeten Leute

daftir fehlten, so Afimann:
,,V1e1e Arzte sind chronisch
miide und mrlerhch resi-
gniert.'!

Fahrdienst tatig. ,Recht oft
muss ich auf den Einweisungs-
schein
be'n,’ Wi

hen wurden®; schreibt sie; be-
tont aber, dass die Kranken-
hauser keine Schuld treffe. Die
Vmgaben kornmen von der
Politik. ]

Karin Freese vom Verem_

»Gesundheitsladen®  iiber-
rascht das nicht. In ihren Au-
gen ist das aktuelle Finanzie-
rungssystem der Krankenhéu-
ser Schuld daran, dass die Ver-
weildauer der Patienten mog-
lichst kurz ist. ,Dann kann es
auch passieren, dass Patienten
nochnichtrichtig genesen sind
und halbkrank entlassen wer-
den®, sagt Freese. Denn nur

Monika'

- Die Médmnerm war Ja]:.re—' i
lang im haustrztlichen Not- -

,Reklamation’ schrei-
eil .Dinge! vergessen,
nicht fertig behandelt, itberse- -

nerstag wahrend einer Kundgebung auf. d'em fahnplatz.

eine Operation bringe Geld;

das reine Liegen eines Patien-
*~ ten aber nicht, so Freese.

 Seit 2004 regelt die soge-
nannte Fallpauschale die Ver-
giitung von Leistungen im Ge-
sundheitswesen. Sie ordnet ge-

- nau definierten Erkrankungen

und ihren Behandlungen Ver-
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Krénkenhaus*thef:
Riiter.

weddauertagezu Bleibt emPa-

tient 1a.nger als anfangs Kkalku- :
liert, ‘muss das Krankenhaus -

die Kosten selber tragen. ,Die

- Krankenhéuser. sind  entspre-
chend unter Druck, moglichst

viel Leistung tiber einen: Pa-
tienten - abzuwickeln®, = sagt
Freese. So wiirden hiufig un-
notige Operationen' gemacht,

“die aber gut bezahlt wiirden,

kritisiert das Biindnis. | -
' Georg Riiter weist das zu-
riick. Der Geschiftsfithrer des

Pranziskus: Hospitals beschif-

tigt sich seit 30 Jahren mit der
Materie und sieht aktuell kein
Krankenhaus-Vergiitungssys-

 tem, welches der Fallpauscha-

le tiberlegen sei. Und: »Es gibt

~ sogut wie keine Belege fiir ech-

te negative Folgen dieses Sys-
tems", so Riiter,

Er halte es nicht fir klug,
wimmer wieder Not und Elend
auszurufen und einfach nur
mehr Personal zu fordern®.
Stattdessen  sollten °K(anken—

hﬁuser ﬁbér-legen-,- ‘wie sie ihre
vorhandenen  Arbeitskrifte
Kliager einsetzen konnen. Nur
40 Prozent der gesamten

Arbeitskraft in einem: Kran-

kenhaus werde unmittelbaram

Mischen sich ein: Sebastian Reeck und Brigitte Varchmm vom Bte)eﬁz!der Bilndnis filr mehr Persc-ml im K'mnkenkaus spmchen am Don- .
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Patienteri. vollbracht. ,Das
miissen wir anders organisie-
ren®, so Riiter.

Aﬂmann glaubt, dass diean-

gespannte Situation in den

Krankenhiusern nicht zuletzt

' mit den tiberfullten Hausarzt-
- Praxen zusammenhéngt, in

denen der Teufelskreis hiufig
beginne: Patienten wihlen auf-
grund langer Warte- und im-

" mer kiirzerer Behandlungszei-

ten beim Hausarzt lieber gleich

_denWegindieiiberlastete Not- -

aufnahme des Krankenhauses.

_»Die Anspruchshaltung und
 Hilflosigkeit der Bevdlkerung

hat zugenommen®, so Riiter..
»Der Deutsche geht durch-

- schnittlich 16 Mal pro Jahrzum

Arzt; der Schwede vier Mal.*
Auch das miisse man bei der

. Analyse offen ansprechen.

 Wie soll das
Gesundheitssystem in

: zelm Jallren aussehen’

Dem Sprecher der Biclefel- -

;-__der Hausirzte, Hans-Ulrich
Weller, fehlt bei der aktuellen

Diskussion ein ,roter Faden®

- fiir die kommenden Jahre.

»Natiirlich haben wir eindeu-

_ tig ein Pflegeproblem und ins-
- besondere einen Mangel an
- Hausérzten,

was  sich auch:
untereinander  bedingt, so
Weller: Er sehe aber nieman-

den, der eine Vision erarbeite,
- wie das Gesundheitswesen in
" zehn Jahren aussehen soll.

* Fiir die Biindnis-Mitglieder:
sind -Verinderungen schon

jetzt langst tiberfillig: ,Unsere
- Auseinandersetzung - beginnt

im Krankenhaus — aber es geht

© . um die allgemeine Aufwer-

tung von Pflege- und Sorge-
arbeit, um gute Arbeitsbedin-
gungen und faire Bezahlung.”




