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Gemeinsam die Versorgung

der Patienten gestalten

Was bedeutet bedarfsgerechte gesund-
heitliche Versorgung in Bayern in Ge-
genwart und Zukunft? Diese Frage disku-
tierten Mitte Juli mehr als 150 Fachleute
aus Politik, Wirtschaft und Gesundheits-
wesen beim 16. BARMER-Forum in der
Technischen  Hochschule  Deggendorf.
Fazit: Gesundheitsversorgung ist nur be-
darfsgerecht zu gewdbhrleisten, wenn sie
kiinftig iiber Sektorengrenzen hinweg ge-
plant und vergiitet wird.

Bedarf und Bevilkerung

Wir miissen endlich dahin kommen, dass der
Patient vor Ort das bekommt, was er tatsdch-
lich benétigt. Ein Ansatzpunkt dafiir ist es, die
heutige Kapazitdtsplanung nach Arztsitzen oder
Bettenzahlen mittelfristig durch eine Planung
zu ersetzen, die sich am tatsdchlichen medi-
zinischen Bedarf der Bevdlkerung in einer Re-
gion orientiert”, forderte Professor Dr. Claudia
Wohler, Landesgeschaftsfiihrerin der BARMER
in Bayern. Wohler forderte zudem ,echte Struk-
turverdanderungen fiir mehr Qualitdt und Pa-
tientensicherheit” und sprach sich dafiir aus,
Gesundheitszentren zu entwickeln, um die Zu-
sammenarbeit von Arzten, Kliniken und Thera-
peuten zu fordern. Auch pladierte die BARMER-
Chefin dafiir, passgenaue Versorgungsangebote
in Modellprojekten zu erproben.

.Strukturen gestalten - fiir eine hochwertige Ge-
sundheitsversorgung” hierzu setzte Ruth Nowak,
Amtschefin des Bayerischen Staatsministeriums

418

Bayerisches Arzteblatt 9/2019

b U

fir Gesundheit und Pflege, einige Impulse. No-
wak erlauterte die bestehenden Strukturen, wie
etwa das Belegarztwesen in Bayern, und sprach
ebenso liber neue Instrumente, Stichwort Not-
fallversorgung, wie sie auch im Eckpunktepapier
der Bund-Lander-Arbeitsgruppe angedacht sind.
Die Amtschefin wagte zudem einen Ausblick und
ging zum Abschluss ihres Referats noch auf die
aktuelle Studie der Bertelsmann-Stiftung ein.
Woértlich sagte sie: ,Wir wollen in Bayern un-
sere gute Krankenhauslandschaft erhalten und
uns gleichzeitig aber dem Strukturwandel nicht
verschlieBen.”

Digitalisierung und
Gesundheitsversorgung

Wie mehr Digitalisierung in die Gesundheitsver-
sorgung kommen kdnne, analysierte Professor Dr.
Wolfgang Greiner, Mitglied des Sachverstandigen-
rates fiir die Begutachtung der Entwicklung im
Gesundheitswesen. Der Gesundheitsékonom von

Eine lebhafte Podiumsdiskussion lieferten sich Dr. Wolfgang Krombholz, Dr. Gerald Quitterer, Siegfried
Hasenbein, Ruth Nowak, Stephan Stracke, und Dr. Hans-Peter Hubmann.

der Universitat Bielefeld zog dazu Bilanz: ,Es ist
nicht absehbar, wo wir in fiinf oder zehn Jahren
stehen”, sagte er. Allerdings sei es fiir Anbieter
von Gesundheitstechnologien wichtig, den Zu-
gang zur gesetzlichen Krankenversicherung und
die Verglitung zeitnah zu regeln. ,Es ist noch un-
klar, auf welche Weise den Evidenzanforderungen
einerseits und dem schnellen Innovationstempo
anderseits entsprochen werden kann", so Greiner.

Fehlanreize und
Versorgungsstrukturen

Im Gespréch waren anschlieBend Dr. Gerald
Quitterer, Prasident der Bayerischen Landes-
drztekammer (BLAK) und Siegfried Hasenbein,
Geschaftsfiihrer der Bayerischen Kranken-
hausgesellschaft (BKG). ,Menschen versorgen
durch Weitsicht, Kompetenz und Gestaltungs-
willen" war der Part liberschrieben, den Wolf-
gang van den Bergh, Arztezeitung, moderierte.
Quitterer betonte dabei, dass es bei all den



neuen Entwicklungen immer auch um eine
Qualitatsdiskussion gehe und um den Erhalt der
Patientensicherheit. Auch die neue Weiterbil-
dungsordnung trage diesem Qualitdtsgedan-
ken Rechnung. Fehlanreize diirften keinesfalls
liber Versorgungsstrukturen gesetzt werden.
Falle, die ambulant zu erledigen seien, jedoch
in der stationdren Behandlung landeten, gelte
es zu vermeiden. Dafiir habe man ein dichtes
Netz an Kontrollen und Priifungen. Quitterer
betonte, dass Delegation und Substitution als
Begriffe ausgedient hatten: ,Wir sprechen von
Ubertragung arztentlastender Aufgaben an
medizinische Fachberufe. Das kann zu einer
verbesserten gemeinsamen Versorgung fiihren
und ist zu begriiBen, wenn das Personal aus der
eigenen Praxis kommt und dabei eine gemein-
same Kenntnis der Patienten vorteilhaft ist.”
Eine Absage erteile der Prasident dem Modell,
in dem die Nicht-arztliche Praxisassistentin
(NaPa) bei einem Praxisnetz angestellt ist. Neue
Versorgungsformen, zum Beispiel Filialpraxen,
Teilniederlassung auch auf Viertelstellen und
keine vorgeschriebenen Mindestsprechstun-

denzeiten, wiirden die Versorgung noch weiter
verbessern. Nicht zuletzt aber auf Dauer gelinge
das nur mit mehr Studienpldtzen fiir Medizin.
Damit bleibe das Recht auf Behandlung durch
einen Arzt in Deutschland bestehen. Hasenbein
betonte, dass die bayerischen Krankenhduser
weg vom ,Druck an der Menge" miissten. Den
Krankenh&dusern stiinden bekanntlich gedeckelte
Einnahmen zur Verfligung. Eine Flucht in eine
+Fallmehrung” diirfe nicht sein.

Organisation des
Strukturwandels

In einer zweiten Gesprédchsrunde diskutierten
Stephan Stracke, MdB, stellvertretender Vorsit-
zender der CSU-Landesgruppe und Dr. Wolfgang
Krombholz, Vorstandsvorsitzender der Kassen-
drztlichen Vereinigung Bayerns (KVB) zum Thema
JStrukturwandel gegen Widerstidnde gestalten:
Wie kann das gehen?" Dabei ging es vor allem
um die Fragen, ob ambulante Versorgungsliicken
durch Krankenhausleistungen zu schlieBen seien,
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ob ein gemeinsamer facharztlicher Versorgungs-
bereich sinnvoll sei und ob die Notfallversorgung
in Zukunft noch mehr interprofessionell gere-
gelt werden kdnne. Krombholz betonte, dass der
Strukturwandel nicht auf Kosten der Nieder-
gelassenen vollzogen werden kdnne und, dass
Bedarfsplanung keinesfalls mit Strukturpolitik
verwechselt werden diirfe.

Dr. Hans-Peter Hubmann, Vorsitzender des
Bayerischen Apothekerverbandes gab Einbli-
cke in den Strukturwandel in der Apotheke,
der ,bereits sehr weit fortgeschritten” sei. So
seien Apotheker heute weitgehend weg von der
Herstellung von Arzneimitteln und vielmehr
Versorger, die sich um die Patientinnen und
Patienten ,kiimmern®.

Die abschlieBende Podiumsdiskussion stand
unter der Frage: ,Ist das der Strukturwandel
oder bereits der Einstieg in den Systemwech-
sel?". Ergebnis offen.

Dagmar Nedbal (BLAK)
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