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Geriater bewerten Krankenhausplan NRW als ,,Durchbruch fur
die Altersmedizin“

Freitag, 2. August 2013

Koln — Die Deutsche Gesellschaft fir Geriatrie (DGG) hat den nordrheinwestfélischen Krankenhausplan

2015 als ,,Durchbruch fir die Altersmedizin® gelobt. Laut dem jetzt in Kraft getretenen Krankenhausplan
werden die geriatrischen Bettenzahlen im gréRten deutschen Bundesland um 13,3 Prozent auf 4.653
deutlich steigen. Zudem werden Kliniken verpflichtet, bei Ubernahme eines Patienten iber 75 Jahren ein
geriatrisches Screening durchzufiihren. Dementsprechend kénne die medizinische Versorgung alterer

Patienten individuell angepasst und deutlich optimiert werden, so die DGG.

Nach Ansicht von DGG-Prasident Ralf-Joachim Schulz sind bei der stationaren Versorgung alterer

Menschen zwei Aspekte besonders wichtig: ,Erstens: Die friihzeitige Identifikation der Patienten, die von
einer altersmedizinischen Behandlung profitieren und zweitens die Umsetzung der Qualitdtsmerkmale in
geriatrischen Netzwerken.” Beide Aspekte wirden im Krankenhausplan NRW 2015 erstmals umfassend

beriicksichtigt.

aerzteblatt.de

e Neuer Krankenhausplan: Weniger Chirurgie, mehr Psychiatrie

Insgesamt prognostiziert der Krankenhaus-Rahmenplan, dass 2015 etwa 114.000 Betten benétigt werden.
Das sind etwa 10.000 Betten weniger als im Jahr 2010. In der Geriatrie wird jedoch die Bettenzahl um 618
Betten auf 4.653 aufgestockt. Nach Anhérung der Fachgesellschaft und Gewichtung der relevanten
Sachverhalte wird von der Regierung sogar ein hoherer Bettenbedarf von insgesamt 5.197 Betten als

realistisch angesehen.

~Wir werden in Zukunft immer mehr altere Menschen behandeln, die Lebenserwartung steigt, der
demografische Wandel ist in vollem Gange®, unterstrich DGG-Président Ralf-Joachim Schulz. Er begrifite,
dass sich die Bedarfsplanung an der neuen demografischen Realitat orientiere und &uf3erte die Hoffnung,
dass sich diese Erkenntnis auch in anderen Bundeslandern durchsetzten wird. ,Der typische Patient der
naheren Zukunft wird ein alter Mensch sein. Ein geriatrischer Patient®, so der DGG-Président. ©
hil/aerzteblatt.de
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Neuer Krankenhausplan: Weniger
Chirurgie, mehr Psychiatrie

Dienstag, 23. Juli 2013

Barbara Steffens dpa

Dusseldorf — Die rund 400 Krankenh&user in Nordrhein- Westfalen sollen mehr
Behandlungskapazitaten in den Bereichen Altersmedizin und Psychiatrie aufbauen. Dagegen
soll die Zahl der Betten in den chirurgischen Abteilungen, den Geburtsstationen und der
Inneren Medizin deutlich gesenkt werden. Das sieht der von Gesundheitsministerin Barbara
Steffens (Grune) am Dienstag verdffentlichte neue NRW-Krankenhausplan vor.

Im Jahr 2015 sind demnach landesweit noch rund 124 000 Betten und Behandlungsplatze
erforderlich, 10.000 weniger als im Jahr 2010. Das entspricht einem Kapazitatsabbau von
neun Prozent. Den zahlenméaRig grélRten Abbau soll es in der Chirurgie geben, wo 5.200 von
33.000 Betten gestrichen werden konnten. In der Frauenheilkunde und Geburtshilfe ist laut
Plan fast jedes dritte der 9.300 Betten (2010) verzichtbar. Den grofiten Zuwachs sieht der Plan
mit 2.300 zusatzlichen Betten fiur die Psychiatrie vor, in der es bisher 16.000 Platze gibt.

Steffens betonte, das Gesundheitssystem solle konsequent daran ausgerichtet werden, was
Patienten ,,tatsdchlich brauchen. So miisse kiinftig bei dlteren Menschen, die ins
Krankenhaus kommen, ein geriatrischer Handlungsbedarf abgeklart werden. Jedem Patienten
ab dem 75. Lebensjahr sollen dazu standardisierte Fragen gestellt werden, um Hinweise auf
ein vermindertes Erinnerungsvermogen, eine Haufung von Krankheiten oder
Hilfsbedirftigkeit im Alter zu erhalten. In der Altersmedizin soll die Bettenzahl um 450
aufgestockt werden. ,,Friihchen® mit einem Geburtsgewicht von unter 1.250 Gramm sollen
prinzipiell in Perinatalzentren zur Welt kommen.

Facharztstandard notwendig

Der Plan macht auch Vorgaben fiir die Kompetenz der Arzte in den Krankenhausern. So
misse in allen Fachabteilungen arztliche Fachkompetenz jederzeit erreichbar sein. Der
leitende Arzt miisse Facharzt sein, der Stellvertreter sollte Facharzt sein. Weitere Arzte der
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jeweiligen Abteilung sollten mindestens Kenntnisse aufweisen, die dem Facharztstandard
entsprechen.

Deutsches Arzteblatt print

o Krankenhausplanung: Die Marktkréfte zigeln

Festlegungen fiir einzelne Krankenhduser enthélt der Plan nicht. Fir die regionale Planung
sind Krankenhaustréger, Krankenkassen und Bezirksregierungen zustandig. Die
Krankenhausgesellschaft NRW (KGNW) forderte Augenmaf von Land und Kassen.
Insbesondere Verscharfungen der personellen Anforderungen héatten eine grof3e Auswirkung
auf die flachendeckende Versorgung, erklarte Jochen Brink, Prasident der (KGNW).

,Die Umsetzung der Pldne fiir die Psychiatrie/Psychosomatik und die Geriatrie wird Zeit
brauchen, da noch zu kléren ist, ob und in welchem Umfang die personellen Strukturen
bereits vorhanden sind oder erst noch aufgebaut werden mussen. Funktionierende Verbiinde
und Kooperationen sollten nicht zerschlagen werden. Insgesamt sollten keine Kapazitéten
abgebaut werden, die man spater miithsam wieder aufbauen muss. Wir setzen auf den
verantwortungsvollen Umgang des Gesundheitsministeriums als abschlieBender Entscheider®,
so der KGNW-Prasident.

Die CDU warf Steffens vor, nicht flr die notwendige Planungs- und Rechtssicherheit zu
sorgen. Der Plan enthalte ,,einen unzuverldssigen Interpretationsspielraum®, beméngelte der
gesundheitspolitische Sprecher der CDU-Landtagsfraktion, Peter Preul. Die Ministerin
uberlasse die Zukunft der kleineren Krankenhduser den Budgetverhandlungen zwischen
Tragern und Kassen. ,,Das ist vollkommen inakzeptabel.” © dpa/aerzteblatt.de
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