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Die Finanzierung von Palliative-Care-Leistungen ist noch immer nicht geregelt

Politik muss endlich Farbe bekennen

In der Nationalen Strategie Palliative Care haben
Bund, Kantone und Fachgesellschaften eine Reihe
von Leitlinien, Empfehlungen und Qualitéts-
standards definiert. Die Antwort darauf, wie
solche Mehrleistungen abgegolten werden sollen,
ist die Politik immer noch schuldig.

Von Patrick Jecklin*

Die meisten Menschen wiinschen sich, dereinstin der ver-
trauten Umgebung zu Hause sterben zu kénnen. Doch die
Realitdt zeigt ein anderes Bild: Knapp ein Drittel der Men-
schen ab 65 Jahren stirbt im Alters- und

durch ein erweitertes Pflege- und Betreuungsverstdndnis
immer auch mit zusétzlichen Leistungen und Kosten ver-
bunden ist. Trotzdem ist die finanzielle Abgeltung aller von
Bund, Kantonen und Fachgesellschaften im Rahmen der
Nationalen Strategie Palliative Care definierten und gefor-
derten Mehrleistungen (Leitlinien, Empfehlungen und Qua-
litdtsstandards) bis heute nicht geregelt: Die geltenden Re-
gelungen zur Abgeltung von Pflegeleistungen gemdss
Krankenversicherungsgesetz (KVG) betreffen nur einen Teil
der fiir eine ganzheitliche Palliative Care definierten Aufga-
ben, wie sie in verschiedenen Grundlagendokumenten der
Nationalen Strategie festgelegt sind. Zu den nicht durch das

KVG gedeckten Leistungen der Palliative

Pflegeheim, ohne Spitalaufenthalt im
letzten Lebensjahr. In den letzten Jahren
hat zudem eine Verlagerung vom Sterben
im Spital zum Sterben im Heim stattge-
funden. Eine dhnliche Entwicklung zeich-
net sich auch bei Menschen mit Behinde-

Ohne zusatzliche
Finanzierung kénnen
Pflegeeinrichtungen
die Erwartungen nur

bedingt erfiillen.

Care gehoren:

B Leistungen der Pflege, die nach einem
humanistischen, mehrdimensionalen
Pflegeverstandnis nicht nur auf kérperli-
che, sondern auch auf psychosoziale, spi-
rituelle und funktionale Bedirfnisse re-

rung ab.

Trotz stetem Ausbau und einer allgemei-
nen Favorisierung der ambulanten Versorgung sind viele
Menschen im hohen Alter und alternde Menschen mit einer
Behinderung sowie deren Angehorige auf die stationire
Langzeitversorgung angewiesen. Die Griinde hierfiir sind
komplex und sehr vielféltig: Sie sind demografischen Ent-
wicklungen, Mobilitdt in Sozial- und Familienstrukturen,
Komplexitat der Pflege und Betreuung; Mehrfachbelastun-
gen pflegender Angehoriger, Alter und Gesundheitszu-
stand von pflegenden Angehorigen oder fehlender Unter-
stiitzungskreis geschuldet. So kommen die Bewohnerinnen
und Bewohner zunehmend spéter in Alters- und Pflegehei-
me - und bleiben dort bis zum Tod.

agieren und ethischen und rechtlichen

Herausforderungen entsprechen.

B Leistungen zur Begleitung, Betreuung und Entlastung von
Angehorigen, vor allem in der End-of-Life-Situation und
im Rahmen einer Abschiedskultur.

m Leistungen der mobilen Palliative-Care-Dienste der spezi-
alisierten Palliative Care, die beiinstabilen und komplexen
Pflegesituationen zur Unterstiitzung beigezogen werden.

Prioritare Aufgabe der Politik

Zwar dokumentieren samtliche Strategiedokumente seit

zehn Jahren den grossen Handlungsbedarf, doch die Finan-

zierung tragt den Realitdten noch immer nicht Rechnung.
Die Pflegeheime und zunehmend auch Be-

KVG deckt nur einen Teil der Leistungen

Dasbedeutet: Sterben findetin den Heimen
statt. Und damit kommt der Palliative Care,
welche besondere Leistungen auch jenseits

Bedeutung zu. Die Pflegeheime verfiigen

Betagte kommen
zunehmend spater
ins Pflegeheim und

bleiben dort bis zum
der klassischen Pflege umfasst, besondere Tod.

hinderteneinrichtungen bei der Erbringung
dieser Leistungen und Entwicklung der
Kompetenzen zu unterstiitzen und die da-
flir bendtigte Finanzierung sicherzustellen,
liegt in der Verantwortung der politischen
Behorden. Dies muss fiir sie zu einer prio-
ritdren Aufgabe werden. Ohne die Schlie-

iiber die dafiir notwendigen Kompetenzen,

und: Als Institutionen mit Palliative-Care-Leistungen iiber-
nehmen sie damit fiir die Gesellschaft quantitativ und qua-
litativ unverzichtbare Leistungen.

Die Politik hat diese Bedeutung erkannt. So haben die Nati-
onale Strategie Palliative Care und deren Folgearbeiten den
Fokus auf die aktive Gestaltung der letzten Lebensphase, die
Bediirfnisse und Wiinsche der Betroffenen und Angehorigen
sowie erweiterte Aufgaben von Institutionen und Fachper-
sonen gerichtet. Dabei steht die Lebens- respektive Sterbe-
qualitdt jedes einzelnen Menschen im Vordergrund, was
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ssung der finanziellen Liicken konnen die
in der stationédren Pflege und Betreuung tatigen Institutio-
nen die von Bund und Kantonen im Rahmen der Nationalen
Strategie Palliative Care erarbeiteten Grundlagen nur teil-
weise umsetzen und die geweckten Erwartungen nur be-
dingt erfiillen. ®

*Patrick Jecklin ist Leiter Public Affairs von Curaviva
Schweiz.
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