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Bericht zum Case Management in der Geriatrie

Vorteile sind erkannt,
aber noch nicht belegt

B Barbara Steiner

Eine Arbeitsgruppe hat das
Potenzial des Case Managements
in der Geriatrie untersucht und
Empfehlungen zu Umsetzungs-
und Finanzierungsmodellen
formuliert.

Das Case Management in der Geriatrie
diirfte allen Involvierten vielfaltige
Vorteile bringen. Um dies aber
wissenschaftlich belegen zu kénnen,
bedarf es noch einiges an Forschungs-
arbeit. Dies ist eine der Kernaussagen
im Bericht «Case Management in der
Geriatrie — Umsetzungs- und Finanzie-
rungsmodelle», den eine Arbeits-
gruppe auf Initiative des Netzwerks
Case Management Schweiz (siche
Kasten) und des Bundesamts fiir
Gesundheit (BAG) verfasst hat. Der
Gruppe gehoren Fachleute aus der
Praxis, aber auch Vertreter des BAG
und der Krankenversicherer an.
Geleitet hat sie Maja Nagel Dettling,
Ausbildungs- und Kommunikationsbe-
raterin aus Stdfa mit Berufserfahrung
sowohl im Pflege- als auch im Sozial-
bereich und selbst auch als Case
Managerin tétig. Sie und ihre Berufs-
kolleginnen und -kollegen erleben im
Alltag immer wieder, dass in komplexe
Pflegefille Dutzende von Fachperso-
nen und -stellen mit einbezogen sind,
ohne dass jemand die Fiden in der
Hand hélt und Vorgehen und Mass-
nahmen koordiniert. «Diese Situation
ist nicht nur belastend fiir Patienten
und Angehorige, sondern hat oft auch
mithsame und kostspielige Leerldufe

und Doppelspurigkeiten zur Folge»,

stellt Nagel fest: «Das Engagement
einer gut ausgebildeten Case Manage-
rin oder eines Case Managers wiirde
allen dienen. Die Person konnte fiir
Kontinuitat in Betreuungsablaufen
sorgen, Schnittstellenprobleme
verringern und so die stationdre
Dauerpflege verhindern oder hinaus-
schieben.» Nagel verweist auf den
Versicherungsbereich, wo das Ver-
fahren nach positiven Erfahrungen
beispielsweise in der Betreuung von
Unfallopfern bereits recht verbreitet
ist. Beispiele wie das Haus fir Pflege in
Bern, in welchem das Case Manage-
ment einen hohen Stellenwert hat,
zeigten, dass sich im Altersbereich
vergleichbare Resultate erzielen lassen.
Ein Knackpunkt sei allerdings die
Finanzierung der anspruchsvollen
Aufgabe, zu welcher medizinische
Fachgespriche ebenso gehorten wie

juristische Recherchen und Verhand-

Case-Manage-
ment-Sitzung im
Haus fiir Pflege

in Bern: Betriebs-
leiterin Doris
Klossner (zweite
von links) und
zwei Mitarbeite-
rinnen besprechen
mit einer Patientin
kiinftige Wohn-
moglichkeiten.

(Foto: bas)
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lungen mit Versicherungen. Oft gelte
es zuerst abzuklaren, wer vom Case
Management am meisten profitiere
und mit diesen Akteuren eine Abgel-
tungsregelung zu finden. Der Wunsch
nach mehr Anerkennung und verstark-
tem Einbezug auf einer klaren finan-
ziellen Basis veranlasste Fachpersonen
aus dem Bereich Case Management,
beim Netzwerk eine Untersuchung zu
Kosten und Nutzen anzuregen. Das
BAG wiederum zeigte sich interessiert
an einer Analyse des Potenzials des
Case Managements in der Geriatrie,
und zwar sowohl aus wirtschaftlicher

wie aus gesundheitlicher Sicht.

Konkrete Empfehlungen
Die Suche nach Grundlagenmaterial
gestaltete sich fiir die Arbeitsgruppe

schwierig. «Wir haben nur wenige

Studien mit konkreten Aussagen zur
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Wirtschaftlichkeit des Case Manage-
ments in der Geriatrie gefunden», sagt
Maja Nagel. Der Nutzen sei kaum
bezifferbar, weil es mit dem vorhande-
nen Datenmaterial praktisch unmaog-
lich sei, quantifizierbare Parameter zu
berechnen. «Eine Krankheit enthilt
biologische, psychische und soziale
Komponenten. Die Resultate eines
Case-Management-Prozesses lassen
sich nur sehr beschrinkt zuordnen.
Zudem sind manche Verbesserungen
erst nach Jahren messbar.» Um zu
belegbaren Aussagen zu kommen, sei
die wissenschaftliche Evaluation von
Modellvorhaben notwendig, hilt die
Arbeitsgruppe fest. Aufgrund der
vielen stichhaltigen Hinweise auf die
Wirksamkeit des Case Managements
gibt sie aber auch bereits Empfehlun-
gen zu den Rahmenbedingungen des
Arbeitsfelds ab. So rit sie beispiels-
weise, die Kosten des Case Manage-
ments den direkten Nutzniessern —
beispielsweise Versicherern — aufzu-
erlegen und eine Mischfinanzierung
von verschiedenen Trdgern zu wihlen.
Organisationen, welche Case-Manage-
ment-Beratungen fiir alte Menschen
durchfithren, missten nah bei deren
Lebensumfeld angesiedelt sein. Um zu
verhindern, dass bei der Zuteilung
materieller Ressourcen Eigeninteres-
sen ins Spiel kommen, sollten die
Stellen unabhéngig und neutral sein.
Falls Organisationen, die mit einem
beteiligten Leistungserbringer oder
Kostentrager verbunden sind, das Case
Management durchfiihren, miissten
Kontext und mogliche Interessenlagen
allen Beteiligten gegeniiber transpa-

rent gemacht werden.

Grundsitzlich ist Case Management
nach Ansicht der Arbeitsgruppe in
mehr oder weniger standardisierter
Form unter Beteiligung verschiedener
Berufsgruppen zu erfassen. Fiir die
Austibung der Case-Management-
Tétigkeit seien weiterfiihrende,
formell-berufliche und informell-
personliche Qualifikationen erforder-
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Netzwerk Case Management

Als Case Management wird ein Verfahren zur koordinierten Bearbeitung komplexer Fragestel-
lungen im Sozial-, Gesundheits- und Versicherungsbereich bezeichnet. In einem systematisch
gefiihrten, kooperativen Prozess wird eine auf den individuellen Bedarf abgestimmte
Dienstleistung erbracht beziehungsweise unterstiitzt, um gemeinsam vereinbarte Ziele und
Wirkungen mit hoher Qualitat effizient zu erreichen. Case Management stellt einen Versor-
gungszusammenhang Uber professionelle und institutionelle Grenzen hinweg her. Es respek-
tiert die Autonomie der Klientinnen und Klienten, nutzt und schont die Ressourcen im Klienten-
sowie im Unterstiitzungssystem.

Vertreterinnen und Vertreter verschiedener Organisationen und Institutionen aus dem Sozial-,
Gesundheits- und Versicherungsbereich haben sich im Herbst 2002 zu einem losen Netzwerk
Case Management (CM) Schweiz zusammengefunden. Sein Ziel ist neben dem Informations-
austausch die Aufarbeitung und Weiterentwicklung des Case Managements in Theorie und
Praxis, insbesondere im Gesundheits- und Sozialwesen, im Versicherungswesen und in der Ar-
beitswelt. Das Netzwerk CM hat die Griindung des Vereins Netzwerk Case Management
Schweiz vorangetrieben. Er besteht seit Friihjahr 2004 und zahlt heute rund 250 Mitglieder.
Maja Nagel Dettling gehort dem Vorstand an. Eine Arbeitsgruppe befasst sich mit der Zertifi-
zierung von Case-Management-Angeboten und -Ausbildung. Geplant ist ein Label. (bas)

Weitere Infos: www.netzwerk-cm.ch

lich. «Fiir die Arbeit braucht es eine
gewisse Lebenserfahrung und ein
breites Kontaktnetz», erldutert Nagel.
Wichtig sei auch, mit verschiedenen
Berufskulturen vertraut zu sein:
«Medizinische Fachleute driicken sich
anders aus als Versicherungsexperten
oder in der Sozialarbeit Tétige.» Hier
gelte es, den jeweils richtigen Ton zu

finden.

Diverse Pilotprojekte

Der vollstindige Bericht oder die Kurz-
fassung sind in den letzen Wochen an
Interessierte verschickt worden.
Obschon die Situation in der West-
schweiz nicht speziell untersucht
worden ist, ist er auch in franzosischer
Sprache erhaltlich. Welche weiteren
Schritte die Studie auslosen werde, sei
noch offen, sagt Nagel. Mitglieder des
Netzwerks Case Management sind
bereits in verschiedene Pilotprojekte in
den Bereichen Gesundheit und Arbeit
involviert. So erarbeiten im Kanton

Aargau Vertreter der Hausirzte, eines

Zentrumsspitals sowie zweier Reha-
Kliniken an einem Konzept zur
sektoreniibergreifenden Behandlung
héaufiger Krankheiten. Andiskutiert
worden sei ein grosseres Projekt in
einer Gegend, in der sich die Spitex-
organisationen bereits zu einer
einzigen Versorgungsregion zusam-
mengeschlossen hatten und eng mit
anderen Stellen zusammenarbeiteten,
erklart Nagel. Felix Gurtner, Vertreter
des BAG in der Arbeitsgruppe, be-
grisst Initiativen lokaler und regiona-
ler Tragerschaften. Sie konnten im
Moment am meisten bewirken. Das
Amt sei sehr interessiert daran, dass
der Bericht breite Beachtung finde, und
habe deshalb einen Beitrag daran
geleistet. i

Der vollstandige Bericht «Case Management in der
Geriatrie — Umsetzungs- und Finanzierungsmodelle»
und die Kurzzusammenfassung konnen bestellt
werden bei: Netzwerk Case Management Schweiz,
¢/o HSA Luzern, Werftstrasse 1, Postfach 3252,
6002 Luzern, Fax 041 367 48 49. Der Bericht kostet
42 Franken, die Zusammenfassung 15 Franken.
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