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Laut Studie ist Gesundheitssystem mit
regionalen Netzwerken nétig

Kantone mit zentralistisch
organisierten Gesundheits-
systemen haben hohere
Gesundheitskosten. Zu
diesem Schluss kommt eine
vom Bundesamt fir Sozial-
versicherung in Auftrag

gegebene Studie.

(ZU) Fir die Analyse der Kosten-
differenzen wurden sieben Mo-
dellkantone untersucht (Aargau,
Appenzell AR, Basel-Stadt, Genf,
Tessin, Waadt, Ziirich). Betrach-
tet wurden in erster Linie die
kantonalen Politiken im Ge-
sundheitsbereich, und zwar in
Aspekten wie Aufgabenteilung,
Planungs- und Beratungsgre-
mien, Finanzierungsformen so-
wie kantonale Planungen fiir
Spitiler, Pflegeheime, Spitex und
Psychiatrie. Die Analyse der Kos-
tendifferenzen in den sieben
Kantonen kommt zu einem nicht
unerwarteten Ergebnis: Die de-
zentrale Organisation geht mit
niedrigen und die zentrale Orga-
nisation mit hohen Kosten des
Gesundheitswesens einher».

Spitex im Vergleich

Beim Vergleich der Spitex in den
sieben Modellkantonen stellt die
Untersuchung fest, dass «ich
zentralisierte  Spitex-Organisa-
tionen, professionelle und inter-
disziplinire Equipen und spe-
zielle Zusatzdienste hauptsich-
lich in den Kantonen mit hohen
Gesundheitskosten finden». Zu
den Kantonen mit hohen Ge-
sundheitskosten zihlen Basel-
Stadt, Genf, Tessin und Waadt.
Das wird die Spitex-Verantwort-
lichen im Aargau, in Appenzell
und Zirich nicht nur freuen.
Denn es scheint ja so, als ob dort
wenig professionell und wenig
interdisziplindr gearbeitet wiir-
de. Das trifft nicht zu. Ein Blick

In sieben Kantonen wurden Zentralismus und
Zusammenarbeit untersucht.

auf die Kriterien erkldrt den Be-
fund. Die Untersuchung priifte
u.a., ob Versorgungsregionen
mit interdisziplindren Teams vor-
handen sind und eine kantonal
geregelte Zusammenarbeit zwi-
schen Spitex und Spital besteht.
Die «euren» Kantone haben
solche Regionen und nattrlich
auch zentral geregelte Spitex-
Spitin-Vereinbarungen (und ge-
winnen damit beim Wert «Profes-

sionalitdt), wihrend die «gtinsti-
geren», dezentral organisierten
Kantone dies eben gerade nicht
haben (kénnen). Die Untersu-
chung dussert weiter die Vermu-
tung, dass eine zentral gesteuerte
Spitex-Organisation zwar einen
gleichen Zugang erleichtert, aber
eben zu hoheren Kosten. In Be-
zug auf die (kantonale) Spitex-

Planung formuliert die Untersu-
chung eine interessante Annah-
me: Ein kantonaler Orientie-
rungsrahmen, den die lokalen
Triger der Situation angepasst
umsetzen konnen, fiihre zu den
geringsten Kosten.

Enge Zusammenarbeit

Ausgehend von den Ergebnissen
prasentieren Autor Roland Haari
und Autorin Ilse Haari-Oberg,
Vorschlige fiir die kunftige Or-
ganisation des kantonalen Ge-
sundheitswesens. Sie sehen ein
dezentrales Gesundheitssystem,
in dem Spitdler, Heime, Spitex
und Arzteschaft zu regionalen
Netzwerken zusammengeschlos-
sen sind. Die Mitglieder der Netz-
werke behalten ihre operationel-
le Selbststindigkeit, arbeiten je-
doch eng zusammen. Trigerin-
nen der Netzwerke sind die Ge-
meinden. Kanton und Trigerin-
nen der Netzwerke legen ge-
meinsam die Priorititen fest. Die
regionalen Netze Ubernehmen
die Spitalgrundversorgung, die
Langzeitpflege und die Spitex.
Der Kanton soll zustindig sein
fir die spezialisierte und hoch-
spezialisierte Versorgung und fiir
Lehre und Forschung. Planungs-
gremien auf kantonaler und re-
gionaler Ebene sollten interdis-
ziplindr zusammengesetzt sein.
Die Finanzierung und Planung
sollen entsprechend der Auf-
gabenteilung zwischen Kanton
und Region geregelt sein. Q
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