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n mit der Spitex unc

Kostensteigerung, Fachkraftemangel, eine alternde Gesellschaft: das Schweizer
Gesundheitswesen steht vor grossen Herausforderungen. Mit dem Bericht
«Gesundheit 2020» legte der Bundesrat eine Gesamtstrategie mit vier Hand-
lungsfeldern vor: Versorgungsqualitat, Lebensqualitat, Chancengleichheit,
Transparenz. Das «Spitex Magazin» hat sechs Akteurinnen und Akteuren die
gleichen zwei Fragen gestellt: llWas ist die grosste Herausforderung und was
tragt zur Losung bei? BWo sehen Sie die Non-Profit-Spitex in zehn Jahren?

Die Okonomin Mascha Madérin mag nicht einstimmen ins
Klagelied tber zu hohe Gesundheitskosten. Betreuungs-
leistungen missten wie Pflegeleistungen von den Kranken-
kassen mitfinanziert werden, fordert Spitex-Geschafts-
leiterin Tamara Renner. Die Leistungserbringer seien von
falschen Anreizen geleitet, kontert Santésuisse-Direktorin
Verena Nold. Nicht das Falsche tun, nur weil es giinstiger
ist, warnt Michael Jordi von der Gesundheitsdirektoren-
konferenz. Auf jeden Fall gentigend Fachpersonal ausbil-
den, mahnt Urs Sieber von der OdASanté. Und Begeg-
nungsclown Marcel Briand ruft die Branche kurzerhand auf,
sich von Konzepten und Checklisten zu befreien.

Die Antworten in der Umfrage sind erhellend, zukunfts-
gerichtet, teils auch provokativ. Finden Sie Ihren personli-
chen roten Faden darin.

Umfrage: Susanne Wenger

Mascha Madorin

Okonomin, selbststandig
erwerbend, arbeitet
gegenwartig zu Care- und
Gesundheitsékonomie

Gesundheitsékonomi-
sche Herausforderungen:
® Esgibt keine tiberzeugen-
den 6konomischen Argu-
mente dafiir, dass die Kosten des Schweizer Gesund-
heitswesens zu hoch sind. Die Finanzierung durch die
Sozialversicherung ist im internationalen Vergleich tief.
Haushalte miissen vor allem einen sehr hohen Kostenan-
teil (Finanzierung und unbezahlte Arbeit) bei der Lang-
zeitpflege libernehmen. Dies hat problematische Aus-
wirkungen auf die Betriebsorganisation von Spitex und
Pflegeheimen.

® DRG-Pauschalen, Spital-
finanzierungsgesetz so-
wie die Tarifsysteme fiir
Pflegeheime und Spitex
sind meiner Ansicht nach
dysfunktional. Die Logik
der Tarifsysteme droht
zudem grundlegende
Prinzipien der Menschen-
wiirde zu untergraben.

= Pflege und alle damit
verbundenen Care-Ar-
beiten in Pflegeheimen
und im ambulanten Bereich sind von der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung unterfinanziert und iiberre-
guliert. Nebst dem Pflegepersonalmangel ist das eine
schwere Hypothek fiir die zukiinftige Versorgung der ins
Sterbealter kommenden Baby-Boomer-Generation.

® Das Krankenversicherungssystem belastet die untere
Halfte der Haushaltseinkommen zu sehr, und die stark
foderalistische Finanzierung durch die 6ffentliche Hand
ist zunehmend problematisch. Fiir beides miissen auf
die Dauer neue Lésungen gesucht werden.

«Die Logik der

wiirde zu
untergraben.»

Mascha Madoérin

Aus verschiedenen Griinden sehe ich keinen 6konomi-
schen Vorteil fir profitorientierte Pflegeheime, Spitaler
und Spitex-Organisationen. Im Bereich der Spitex geht es
heute wohl eher darum, die kollektive Finanzierung einer
geniigend umfassenden Pflege- und Care-Arbeit mit guten
Arbeitsbedingungen zu gewahrleisten. Wird die obligato-
rische Versicherung nicht aufgestockt, fiihrt dies unver-
meidlich zur Férderung einer privaten Home-Care-Indus-
trie mit prekaren Arbeitsbedingungen (vor allem fur
Migrantinnen). Heute gehen die Kantone und Gemeinden
mit der Reorganisation der Spitex sehr unterschiedlich um.
Ende 2014 ist eine Skizze mit vier Szenarien zu einer

droht Prinzipien
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dem Gesunc

«Schweiz um 2030%» erschienen. Mir scheint, dass die Zu-
kunft der Spitex nicht unabhangig von solchen Szenarien
raumlicher, sozialer und wirtschaftlicher Entwicklung dis-
kutiert werden sollte, wie auch generell die Zukunft des
Gesundheitswesens nicht.

Michael Jordi

Zentralsekretar der
Schweizerischen Konferenz
der kantonalen Gesund-
heitsdirektorinnen und
-direktoren (GDK)

Wie lassen sich mehr,

dltere, anspruchsvollere

und pflegebediirftige Pati-

2 entinnen und Patienten mit

weniger Gesundheitsfachkréften in besserer Abstimmung

untereinander sozial gerecht und wirtschaftlich tragbar

besser behandeln? Sind Sie jeder Biegung dieses heraus-

fordernden Satzes nachgefahren? Falls Sie das geschafft

haben, sind Sie auch der Losung schon ein bisschen naher.

Auf den Wegmarken steht namlich:

= Das Richtige am richtigen Ort tun: Nicht alle kdnnen
und sollen alles machen.

® Das Richtige wirtschaftlicher tun, und in der Umkehr:
nicht das Falsche tun, nur weil es giinstiger ist.

= Die Qualitat kontinuierlich verbessern und ausweisen:
Transparenz und Dokumentation als Lernfeld.

= Die richtigen Leute am richtigen Ort, und vor allem:
mehr ausbilden.

®  Am richtigen Ort gezielt steuern: GPS statt Nebelhorn.

Und zu guter Letzt: Schnittstellen verringern, weniger

schneiden, mehr zusammennahen und kommunizieren. Die

Patientin wird es lhnen danken, falls Sie Zeit finden, mit ihr

zu sprechen. Ubrigens: Nehmen Sie sich diese Zeit.

Eine Spitex-Mitarbeiterin erzahlt 2025: Ich arbeite seit
drei Jahren als Pflegefachfrau im Versorgungsnetz Viel-
zelltal. Seit wir vertraglich enger mit dem Regionalspital
verbunden sind, ist auch der Austausch mit anderen Be-
rufsgruppen besser. Zudem arbeiten wir mit den vier Pfle-
geheimen der Region zusammen und kénnen gemeinsam
fur die Zukunft wichtige Angebote zur Verfiigung stellen,
wie das selbststandige Wohnen mit Dienstleistungen bei
Bedarf und Entlastungmoglichkeiten fiir pflegende Ange-
horige. Ich arbeite im Stiitzpunkt Siid. Mein Mann bringt
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unsere Tochter Melanie in
die Kita des Spitals. Letztes
Jahr habe ich mich auf Dia-
betesbehandlungen spezia-
lisiert. Wir nehmen am
kantonalen Qualitatspro-
gramm teil. Das ist vor al-
lem in einer grosseren Or-
ganisation niitzlich, wo wir
im Austausch mit der Er-
nahrungsberatung, den
Arzten des Spitals und den
Hausarzten der Region stehen. Die Einfiihrung des elekt-
ronischen Patientendossiers hat vieles erleichtert. Vor al-
lem bei der Medikamentenabgabe ist es ein Vorteil. Wir
sind stark gewachsen, insbesondere im Pflegebereich. Die
Bedeutung des Hauswirtschaftsbereichs darf bei der zu-
nehmenden Anzahl Alleinstehender nicht unterschatzt
werden. Hier stellen aber auch private Anbieter gute An-
gebote zur Verfligung. Wir sind deshalb dazu tibergegan-
gen, unsere Starken zu betonen und uns im Pflegebereich
weiter zu spezialisieren.

Michael Jordi

Verena Nold

Direktorin santésuisse,
Branchenverband

der Schweizer Kranken-
versicherer

In der Schweiz kdnnen
wir uns auf einen hohen
Standard in der Gesund-
heitsversorgung verlassen.
; Diese hohe Qualitat gilt es
zu erhalten. Als Patientin mochte ich das fiir mich beste Spi-
tal oder den besten Arzt auswahlen kénnen. Die nétige
Transparenz, um als Laie die richtige Wahl zu treffen, finde
ich heute noch nicht vor. Die ersten Schritte in die richtige
Richtung sind getan, der
Weg ist aber noch weit. Aus-
zurdumende Hindernisse
sind auch die unterschiedli-
chen Finanzierungssysteme
fiirambulante und stationa-
re Leistungen. Sie verfiihren
dazu, eine Behandlung dort
vorzunehmen, wo sie dem

steigen.»
Verena Nold

eitswesen?

und kommunizieren.»

«Die Anspriiche an
die Spitex werden
mit Gewissheit



GESELLSCHAFT

Leistungserbringer am meisten einbringt. Und die Kantone
sind in ihrer heutigen Mehrfachrolle als Betreiber, Finanzie-
rer und Planer der Spitéler vor allem am Erhalt der regiona-
len Strukturen interessiert. Sie tun sich schwer damit, einen
uber die Kantonsgrenzen hinausgehenden Wettbewerb um
die beste Versorgung ihrer Bevolkerung zuzulassen.

B Das Ziel der meisten Betagten, moglichst lange in den
eigenen vier Wanden zu verbleiben, wird sich nicht @ndern.
Die Anspriiche an die Spitex werden aber mit Gewissheit
steigen. Ich rechne fest damit, dass die Nachfrage nach
Leistungen, die ausserhalb des heutigen Angebotes liegen,
stark zunehmen wird. Was friiher als Luxus galt, zum Bei-
spiel die Begleitung an einen Anlass, wird zu einer norma-
len Serviceleistung. Die Non-Profit-Spitex sieht sich in die-
sem Bereich einer erstarkenden Konkurrenz von flexibel
agierenden privaten Anbietern ausgesetzt. Die Non-Pro-
fit-Spitex wird sich deshalb so organisieren, dass sie gut
nachgefragte kommerzielle Dienstleistungen auch anbie-
ten kann. Ich kdnnte mir auch vorstellen, dass die Spitex in
den ndchsten Jahren vollig neue Konzepte entwickelt, um
die freiwillige Betreuung Pflegebediirftiger durch Angeho-
rige zu erleichtern. Sei dies mit speziellen Ausbildungsan-
geboten oder flexiblen Anstellungsmoglichkeiten, um auf
die immer lauter gestellte Frage einer Entschadigung der
freiwilligen Angehorigenpflege zu antworten.

Marcel Briand

Diplomierter Pflegefach-
mann Psychiatrie,
Begegnungs-Clown

Ganzim Ernst: ich glau-
be, das Gesundheitswesen
krankt daran, dass wir uns
viel zu ernst und zu wichtig
nehmen. Das Wertesystem
in unserer Gesellschaft ist
weitgehend auf dusserlichen Erfolgen aufgebaut. Wiirde
und Ansehen sind gekoppelt an Leistung und Erfolg. In die-
sem Umfeld erscheinen Schwache, Krankheit, Alter und
Demenz als eine einzige grosse Beleidigung unserer Nor-
men und Werte. Als logische Konsequenz eines in die Irre
geleiteten und aus den Fugen geratenen Gesellschaftsmo-
dells werden Kranke, Alte und demenzbetroffene Men-
schen als minderwertig aussortiert und abgesondert. Die
Akademisierung des Pflegeberufes und die Okonomisie-
rung des Gesundheitswesens haben in den vergangenen
Jahren zu einer deutlichen Verschlechterung der Lebens-
qualitat aller Betroffenen gefiihrt. Ich glaube, es ginge um
vieles leichter, wenn wir uns vermehrt in Gelassenheit und
Vertrauen lben wiirden. Wenn wir den Mut hatten, uns
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von unseren Konzepten und
Checklisten zu befreien und
als Mensch unter Men-
schen zu sein.

E Zwei Szenarien:

= Der im Gesundheitswe-
sen langst als Megatrend
geltenden «Gewinnmaxi-
mierung» folgend, ist aus
der Spitex eine privatisierte Aktiengesellschaft geworden,
die einer britischen Investorengruppe gehért und ihren
Hauptsitz auf Jersey hat. Durch geschickte Einsparungen
und innovative Effizienzsteigerungsmassnahmen ist es ge-
lungen, aus dem Markt mit kranken, alten und demenzbe-
troffenen Menschen ein lukratives Business zu generieren.

= Allen gesundheitsékonomischen Unkenrufen zum Trotz
ist die Spitex ein biirgernahes Non-Profit-Unternehmen
geblieben, das sich der Ganzheitlichkeit in Pflege und
Betreuung verpflichtet und ber ein breites Netzwerk
von Fachleuten aus Pflege und Medizin, aber auch aus
Kultur, freiwilligen Biirgerinitiativen, Clowns, «sexolo-
gical» Bodyworkern, Gartnern und Musikern verfligt.
Und das in einer multikulturellen Gesellschaft ein mul-
tikulturelles Angebot an Leistungen erbringt. Die Spitex
geniesst in der Bevolkerung breites Ansehen und scheut
sich nicht, in gesundheitspolitischen Fragestellungen
klare Positionen zu vertreten.

Marcel Briand

Tamara Renner

Geschéftsleiterin Spitex
Stadt Luzern

Die Schweiz verfigt
tiber eines der besten Ge-
sundheitssysteme welt-
weit. Doch die Transparenz
liber die einzelnen Angebo-
te ist sowohl fiir die Anbie-
ter wie auch fir die Nach-
fragermangelhaft. Esfehltan Vernetzung, Zusammenarbeit
und Information. Dieser Mangel beginnt bereits im Mikro-
system. Lokale Leistungserbringer wissen zu wenig iber die

Angebote ihrer Marktteil-
nehmer und agieren daher  IPJ4 ¥ fehlt an
Vernetzung

zu wenig koordiniert. Ob-
wohl sehr oft Bewahrtes
besteht, werden mit viel
Denkarbeit neue Konzepte
erstellt und neue Angebote
lanciert. Die Kundinnen

und Kunden finden sich im Tamara Renner

Zusammenarbeit

und Information.»
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Dschungel dieses Marktes nicht mehr zurecht. Die zwin-
gend notwendige Starkung der Rolle der Patientinnen und
Patienten als Akteure im Gesundheitssystem wird
gehemmt. Sie kénnen ihre Gesundheitskompetenz nur
erschwert aufbauen und umsetzen. Die Stichworte der
Zukunft lauten also: Vernetzung — Zusammenarbeit — In-
formation. Nur koordiniert und gemeinsam kénnen wir die
Herausforderung angehen. Alles andere kdnnen wir uns
schlichtweg nicht mehr leisten.

Hoi heutigen Versorgungsstrukturen sind zu stark auf
die Akutversorgung und den stationaren Bereich ausgerich-
tet. Chronische Krankheiten nehmen zu. Ein betrachtlicher
Teil dieser Krankheiten ware mit einer Fritherkennung ver-
meidbar, und mit einer optimierten integrierten Versor-
gung kdnnte die Lebensqualitat Betroffener verbessert
werden. Hier soll der Spitex kiinftig eine zentrale Rolle
zugesprochen werden. Damit sie diese Aufgabe im ambu-
lanten Setting wahrnehmen kann, miissen Betreuungsleis-
tungen zwingend und dringend den Status von Pflegeleis-
tungen erhalten, ins Gesetz aufgenommen und durch die
Krankenkassen (mit-)finanziert werden. Gemeint sind bei-
spielsweise die Friiherkennung von Anzeichen gesundheit-
licher Probleme in der Kontinenz, Erndhrung und Bewegung
und folglich das Setzen von Zielen, das Planen und Durch-
fiihren von Massnahmen. Zudem sollen unnétige adminis-
trative Ablaufe abgebaut werden. Dadurch gewonnene
Ressourcen kénnen in integrierten Versorgungsmodellen
eingesetzt werden, bei denen pflegerische, medizinische,
stationdre und ambulante Leistungen gleichwertig behan-
delt werden.

Urs Sieber

Geschdftsfiihrer
OdASanté, nationale
Dach-Organisation der
Arbeitswelt Gesundheit

Eines unserer Haupt-
zielebleibt die Versorgungs-

GESELLSCHAFT

stimmt. Zum anderen ha-
ben wir den Ausbau des
Berufsangebots weiter vor-
angetrieben. Wichtig ist es
uns auch, die Kommunika-
tion mit Menschen im
Berufswahlalter sowie po-
tenziellen Quer- und Wie-
dereinsteigern zu verstar-
ken. Wir tragen dazu bei,
dass die Gesundheitsberu-
fe heute beziiglich Attraktivitat weit oben stehen.

«Ziel ist, dass

Urs Sieber

B3 04Asante will mit der Non-Profit Spitex auch in zehn
Jahren eine so gute Beziehung pflegen, wie es heute der
Fallist. Beide Organisationen verfolgen sehr ahnliche Ziele
und sind an der Gestaltung der gesundheitspolitischen
Agenda gleichermassen beteiligt. Diese Allianz ist ein
echter Gewinn fiir die ganze Branche. Wichtig bleibt, dass
die Spitex und OdASanté auch in den kommenden Jahren
aktiv beobachten, wie sich die Bediirfnisse der Praxis
entwickeln, damit Handlungsfelder rechtzeitig lokalisiert
werden koénnen. Mit der Spitex haben wir eine starke
gemeinsame Problemlésungskultur entwickelt, die wir
weiter pflegen wollen. Die Bereitschaft, mogliche Prob-
lemstellungen zu antizipieren, soll auch in Zukunft unser
beider Ziel sein. Wir freuen uns auf die neuen gemeinsa-
men Herausforderungen.

jederzeit genligend
out ausgebildete

Fachkrafte zur
Verfliigung stehen.»

sicherheit. Damit es nie zu
einem Personalmangel in
der Branche kommt, legt
OdASanté die notwendigen bildungspolitischen Grundla-
gen fest. Ziel ist es, dass jederzeit geniigend qualitativ gut
ausgebildete Fachkrafte zur Verfligung stehen. Bereits in
den vergangenen neun Jahren hat OdASanté wichtige Mei-
lensteine erreicht: Die Gesundheitsberufe wurden erfolg-
reich in das neue Berufsbildungsgesetz liberfiihrt, das seit
2004 in Kraft ist. Dabei hat unsere Organisation die Bil-
dungserlasse und Bildungsverordnungen auf den Bedarf
der Praxis ausgerichtet und auf das neue Gesetz abge-
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