In die Pauschale gepresst

Koalitionspolitiker zweifeln am neuen Verglitungssystem fur Psychiatrie-Patienten

Miinchen - Die grofle Koalition kdnnte
das heftig kritisierte neue Abrechnungs-
system fiir psychiatrische und psychoso-
matische Kliniken im letzten Moment
noch stoppen. Gerade schwerkranke Pati-
enten wiirden durch das neue System be-
nachteiligt, warnen Kritiker seit Langem.
Nun haben sie bei der schwarz-roten Regie-
rung offensichtlich Gehor gefunden. Die
Koalition will die Regeln tiberpriifen. ,,So
wie es derzeit in der Erprobungsphase ist,
wird es 2015 nicht kommen*, sagte der SPD-
Gesundheitsexperte Karl Lauterbach.
Auch der gesundheitspolitische Sprecher
der Union, Jens Spahn, stellte zumindest
den Starttermin zur Diskussion: ,,Wir miis-
sen uns ganz genau anschauen, ob der ver-
pflichtende Start flir alle Hauser ab dem
1.1.2015 sinnvoll ist.“

Das seit Langem beschlossene Gesetz
wiirde im kommenden Jahr die Vergiitung
der Psychiatrien von Grund auf verédndern.
Erhalten die Kliniken bislang vom Alkoholi-
ker bis zum akut suizidgefdhrdeten De-
pressionspatienten fiir alle Patienten den
gleichen Tagessatz, so soll kiinftig nach Di-
agnosenunterschieden werden. Kurze Auf-
enthalte wiirden zudem im Schnitt héher
vergiitet als lange. Beide Punkte lehnen
Arzte und auch Betroffenen-Verbinde ve-
hement ab. Ihre Sorge: Eine Unterschei-
dungnach Diagnosen kénnte Kliniken ver-
leiten, den Patienten bei gleichen Sympto-
men die jeweils hoher vergiitete Krankheit
zuzuschreiben. ,Was das dann mit den
Menschen macht, interessiert keinen®
sagt Brigitte Richter, Vorsitzende des Niirn-
berger Selbsthilfe-Vereins Pandora. Auch
die im Behandlungsverlauf sinkende Ver-
glitung hélt sie flr fatal: ,Wir fiirchten,
dass die Patienten instabil entlassen wer-
den.“Thr Verein hat deshalb eine Onlinepe-
tition beim Bundestag gestartet. Der Bun-
destag solle die Einfiihrung der neuen Re-
geln verschieben und Alternativen priifen,
heifdt es darin. Die Petition muss bis zum
24. Februar 50 000 Unterstiitzer finden,
damit der Petitionsausschuss des Bundes-
tages das Thema in einer 6ffentlichen Sit-
zung berét. In den ersten Tagen fanden
sich allerdings erst einige Hundert.

Doch auch so diirfen die Kritiker hoffen,
dass die Regierung ihr Anliegen aufgreift.
Immerhin hat es das Thema in den Koaliti-
onsvertrag geschafft. Schwarz-Rot kiin-
digt dort ,,systematische Verdnderungen“
anund verspricht: ,,Ein neues Verglitungs-

systemin der Psychiatrie und Psychosoma-
tik darf schwerst psychisch Erkrankte
nicht benachteiligen“ Andererseits beto-
nen die Parteien darin auch, dass sie eine
Reform fiir n6tig halten, die diese Kliniken
effizienter und transparenter macht.
Psychiatrien genieflen in Deutschland
einen Sonderstatus. Wahrend andere Klini-
ken schon seit dem Jahr 2012 ihre Patien-
tennach Diagnosen abrechnen und seither
immer mehr Menschen in kiirzerer Zeit
durchschleusen, hat man die psychisch

Kliniken schleusen die
Kranken seit der Reform
immer schneller durch

Kranken bei der Reform 2012 bewusst aus-
genommen. Zu unvorhersehbar schien der
Krankheitsverlauf, als dass man ihn in ei-
ne Pauschale pressen konnte. Diese Beden-
ken gelten bis heute. Andererseits wissen
alle, dass eine Reform auch fiir psychiatri-
sche Kliniken kommen muss. Denn dasjet-
zige System gleicher Pauschalen istkeines-
wegs gerecht, benachteiligt es doch eben-
falls Kliniken mit vielen schweren Fallen.

Auch rechnen die Kliniken historisch be-

dingt sehr unterschiedliche Tagessétze ab
von 150 bis 230 Euro.

Wie aber kénnte eine gerechte Vergii-
tung aussehen, die keine Patienten benach-
teiligt? Sie miisste moglichst genau die tat-
séchlichen Kosten abbilden, die ein Kran-
ker jeden Tag verursacht. Das aber héngt
nach Ansicht von Arzten eben weder von
seiner Krankheit noch allein von der Zeit
ab, die er schoninderKlinik ist. ,,Eine Schi-
zophrenie kann leicht oder schwer verlau-
fen. Ein Patient der lange stabil war, kann
erst nach Wochen in der Klinik richtig zu-
sammenbrechen und plétzlich rund um
die Uhr eine Einzelbetreuung brauchen®
sagt Thomas Pollmécher, Vorsitzender der
Direktorenkonferenz des Verbandes der
leitenden Arzte in Psychiatrien. Er fordert
deshalb einheitliche Tagessitze mit Zu-
schldgen fiir Patienten mit schweren Ver-
laufen.

Krankenkassen und Kliniken haben
nun das zusténdige ,Institut fir das Ent-
geltsystem im Krankenhaus® beauftragt
zu priifen, wie solche Komponenten stér-
ker beriicksichtigt werden konnen. Ein ers-
ter Vorschlag wird an diesem Mittwoch mit
Krankenkassen und Kliniken diskutiert.
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Alltag in der Psychiatrie: Bilder aus einer Kunsttherapie in Miinchen. Bisher erhalten

die Krankenhduser Tagessdtze fiir die Behandlung.
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