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Palliativmedizin: Ein Gebot der Zeit

Um schwerstkranken Patienten in der letzten
Phase ihres Lebens zu helfen, schmerzfrei und
wiirdevoll in ihrer gewohnten hduslichen Um-
gebung sterben zu kdnnen, ist ein Umdenken
in der Gesellschaft dringend notwendig. Darin
waren sich die rund 200 Teilnehmer der Fort-
bildungsveranstaltung zur Palliativversorgung
des Arztlichen Kreisverbands Weiden in der
Oberpfalz Mitte Juni einig. Unter der Leitung
des Kreisverbandsvorsitzenden Dr. Wolfgang
Rechl informierten Dr. Hans Dworzak, Mitbe-
griinder eines Palliativnetzes, sowie Philipp
Hausbeck von der Kassendrztlichen Vereini-
gung Bayerns (KVB) iber das Palliativprojekt in
Miihldorf am Inn und lber die neuen Rechts-
grundlagen zur spezialisierten ambulanten Pal-
liativversorgung.

Wo palliativ drauf steht, muss auch palliativ
drin sein - also im Wortsinn schiitzend und
lindernd, aber auch in struktureller Hinsicht",
betonte Dworzak. Eine solche Behandlung sei
dort angezeigt, wo zwar eine Heilung nicht

mehr mdglich ist, aber die Lebensqualitdt von
Schwerstkranken fiir die verbleibende Zeit
verbessert werden kdnne. Hierzu sei eine enge
Verzahnung der ambulanten und stationéren
Bereiche sowie eine interdisziplindre Zusam-
menarbeit unerldsslich. Die verschiedenen Be-
rufsgruppen wie beispielsweise Palliativmedizi-
ner, Palliative-Care-Fachkréfte, Sozialarbeiter,
die sich auf Hospizarbeit spezialisiert haben,
Seelsorger, ehrenamtliche Hospizhelfer und
auch Psycho-, Physio-, Atem- und Kunstthe-
rapeuten sollten eng zusammenarbeiten. Auch
die Hausdrzte missten dringend eingebunden
werden. Wie so eine Zusammenarbeit in der
Realitat funktionieren kann, stellte Dworzak
anhand des seit Januar 2006 bestehenden Pal-
liativprojekts im Landkreis Muhldorf vor. Bei
diesem Projekt stehe das Versorgungsangebot
Schwerstkranken und deren Angehdérigen rund
um die Uhr zur Verfiigung.

Jmmer mehr Menschen nehmen diese Hilfe in
Anspruch - und schon allein das gibt dem da-

Informationen Uber die Gesetzesreform im Bereich
Palliativmedizin nach dem GKV-WSG:

zum 1. April 2007:

B §39aBesondere Beriicksichtigung von Kinderhospizen und Kinderhospizdiensten

B §73 b Palliativmedizin als Beispiel zur Fortbildungspflicht als Qualitdtsanforderung
im Rahmen der hausarztzentrierten Versorgung

M 85370, 132 d Spezialisierte ambulante Palliativversorgung

|

§ 37 b Absatz 1:

e \Versicherte mit einer nicht heilbaren, fortschreitenden und weit fortgeschrittenen
Erkrankung bei einer zugleich begrenzten Lebenserwartung, die eine besonders
aufwiandige Versorgung bendtigen, haben Anspruch auf spezialisierte ambulante

Palliativversorgung.

e Die Leistung ist von einem Vertragsarzt oder Krankenhausarzt zu verordnen.
Die spezialisierte ambulante Palliativversorgung umfasst drztliche und pflegerische
Leistungen einschlieBlich ihrer Koordination insbesondere zur Schmerztherapie und
Symptomkontrolle und zielt darauf ab, die Betreuung der Versicherten nach Satz 1 in der
vertrauten hauslichen Umgebung zu ermdéglichen.

e Dabei sind die besonderen Belange von Kindern zu berlicksichtigen.

B §37DbAbsatz 2:

e \Versicherte in stationdren Pflegeeinrichtungen im Sinne von § 72 Absatz 1 des Elften
Buches haben in entsprechender Anwendung des Absatzes 1 einen Anspruch auf

spezialisierte Palliativversorgung.

e Die Vertrage nach § 132 d Absatz 1 regeln, ob die Leistung nach Absatz 1 durch Vertrags-
partner der Krankenkassen in der Pflegeeinrichtung oder durch Personal der Pflege-
einrichtung erbracht wird; § 132 d Absatz 2 gilt entsprechend.
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hinter stehenden Konzept recht. Nicht zuletzt
zur Sicherung der finanziellen Mittel war die
Gesetzesreform dringend erforderlich”, besta-
tigte Rechl.

Im April dieses Jahres wurde mit dem so ge-
nannten  GKV-Wettbewerbsstirkungsgesetz
(GKV-WSG) der Anspruch der Versicherten auf
spezialisierte ambulante Palliativversorgung
durch interdisziplindre Palliative-Care-Teams
gesetzlich geregelt. Ersten Hochrechnungen
zufolge sind in Bayern etwa 50 dieser Teams
erforderlich. Die im Gesetz als Komplexleis-
tung beschriebenen drztlichen und pflege-
rischen Leistungsinhalte sind nicht Bestandteil
der vertragsarztlichen Versorgung und werden
deshalb durch zusatzliche Mittel auBerhalb der
Gesamtvergiitung finanziert. Das GKV-WSG
sieht vor, dass die Krankenkassen Vertrage mit
geeigneten Einrichtungen oder Personen liber
die spezialisierte ambulante Palliativversor-
gung schlieBen. Wie konkret die Leistungsin-
halte der spezialisierten ambulanten Palliativ-
medizin ausformuliert werden, ist allerdings
noch unklar: ,Hier ist der Gemeinsame Bun-
desausschuss der Arzte und Krankenkassen
gefordert, in den Ende September erwarteten
Richtlinien Rechtssicherheit und Rechtsklarheit
zu schaffen”, so Hausbeck.

Um das Ziel einer flachendeckenden Verbesse-
rung der palliativmedizinischen Versorgung zu
unterstiitzen, hat die KVB eine Online-Umfrage
durchgefiihrt. Den Umfrageergebnissen zufol-
ge besteht groBer Fortbildungsbedarf auf die-
sem Gebiet.

Katrin Nazhan (KVB)

Foto: BilderBox.com



Medikamentenabhangigkeit — Hilfe fur Betroffene

Foto: BilderBox.com

So deutlich sind die Hilfesignale Abhangiger in der Praxis nie sichtbar.

Rat und Hilfe fiir den behandelnden Arzt bie-
tet der Leitfaden ,Medikamente - schadlicher
Gebrauch und Abhéngigkeit” der Bundesdrz-
tekammer, auf den wir bereits hingewiesen
hatten. Auch fiir die Betroffenen selbst und
ihre Angehdrigen existieren zahlreiche Hilfsan-
gebote. So bieten die bayerischen Suchtbera-
tungsstellen fiir das Problem der Medikamen-
tenabhangigkeit Unterstiitzung an. Insgesamt
gibt es in Bayern etwa 150 solcher Beratungs-
und Hilfsangebote. Die Adressen finden sich auf
den Internetseiten der Koordinierungsstelle der
bayerischen Suchthilfe unter www.kbs-bayern.
de. Neben der Beratung vor Ort existiert auch
die Mdoglichkeit der anonymen Internetbera-
tung - weiterfiihrende Hinweise dazu ebenfalls
unter www.kbs-bayern.de - oder der telefo-
nischen Beratung bei der bundesweiten Sucht-
& Drogen-Hotline unter der Nummer 01805
313031 (12 Cent/Minute).

Die Abhéngigkeit von Medikamenten ist ein
haufig nicht erkanntes und von den Betrof-
fenen oft unterschétztes Problem. Dem be-
handelnden Arzt bleibt sie oft verborgen,
wenn Patienten einer restriktiven Verschrei-
bungspraxis zu entgehen versuchen, in dem
sie Arztehopping betreiben. In diesen Fillen
kann vor allem die Hausapotheke der Ort sein,
an dem ein entsprechendes Verhalten der Pa-
tienten offensichtlich wird. Auf entsprechende
Hinweise aus Apotheken sollten Arzte deshalb
aufmerksam eingehen und sie nicht als unnéti-
ge Einmischung der Apotheker in die Therapie
interpretieren. Denn auch das Apothekenper-

sonal ist nach der Apothekenbetriebsordnung
dazu angehalten, den Missbrauch von Arznei-
mitteln zu verhindern und gegebenenfalls bei
begriindetem Verdacht sogar die Abgabe zu
verweigern.

Um der Problematik der Medikamentenabhén-
gigkeit entgegenzuwirken, ist es notwendig,

In den vergangenen Ausgaben des , Bayerischen Arzteblattes” ha-
ben wir mehrmals tber die Problematik der Medikamentenabh&n-
gigkeit in Bayern berichtet. Unsere Analysen zeigten, dass es sich
bei der pharmakologischen Gruppe der Benzodiazepine und der
verwandten Stoffe sicherlich um die Arzneimittel mit dem grdf3ten
Abhé&ngigkeits- und Gefahrdungspotenzial handelt.

dass alle Betroffenen im Gesundheitswesen
- auch in interdisziplindrer Zusammenarbeit -
die notwendige Sensibilitdt und Aufmerksam-
keit entwickeln, um Patienten mit den entspre-
chenden Symptomen zu erkennen und ihnen
zur Seite zu stehen.

Valérie StraBmann, KVB
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Absage durch
Hochschule oder ZVS?
- Klagen Sie einen Studienplatz ein!

Wir haben seit 1998 zahlreiche Mandate im Bereich Hochschulrecht
erfolgreich betreut. Unsere Kanzlei liegt direkt an der Humboldt-Universitat.
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