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Kanton Uri will
Wartegeld zahlen

Die Einfihrung einer Bereitschaftsent-
schadigung oder eines sogenannten
Wartegelds verursacht dem Kanton Uri
pro Jahr Kosten von mutmasslich rund
68000 Franken. Rund 80 Prozent der
Wochnerinnen nehmen eine Hebam-
menbetreuung zu Hause in Anspruch.
In Uri sind in den vergangenen Jahren
rund 350 Geburten pro Jahr zu verzeich-
nen. Zudem gibt es pro Jahr ein bis zwei
Hausgeburten. Im Rahmen einer neuen
Verordnung soll die kiinftige Ausgestal-
tung einer Bereitschaftsentschadigung
fur die Urner Hebammen geregelt wer-
den. Denn der Bereitschaftsdienst wird
von der obligatorischen Krankenpflege-
versicherung nicht abgegolten. Mit der
neuen Regelung sollen die Urner Heb-
ammen vom Kanton bei einer Hausge-
burt oder einer Beleghebammengeburt
eine pauschale Bereitschaftsentscha-
digung von 400 Franken und bei einer
ambulanten Wochenbettbetreuung von
200 Franken erhalten.

In der Vernehmlassung stiess die Ein-
flhrung einer Bereitschaftsentschadi-
gung flr Hebammen auf positives Echo.
Alle stimmten einer Einflihrung zu. Zur
Vernehmlassung waren die Einwohner-
gemeinden, die politischen Parteien, die
Sektion Zentralschweiz des Schweize-
rischen Hebammenverbands, das Kan-
tonsspital Uri und sowie die beiden
Krankenversicherungsverbande einge-
laden. Die Regelung (lber die Bereit-
schaftsentschadigung soll auf den 1. Ja-
nuar 2018 in Kraft treten

Quelle:

«Luzerner Zeitung» vom 5. September 2017

Dolmetschen in
der geburtshilflichen
Versorgung

Ein Forschungsteam unter der Leitung
der Berner Fachhochschule hat die Qua-
litat der geburtshilflichen Gesundheits-
versorgung von Migrantinnen in der
Schweiz untersucht. Im Fokus standen
dabei die kommunikativen Herausforde-
rungen, die von den Migrantinnen, den
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Fachpersonen, aber auch den Dolmet-
schenden wahrgenommen werden. Die
Interviews mit den Teilnehmerinnen der
Studie zeigen, dass sprachliche Barrieren
sehr oft zu mangelnden Kenntnissen
uber Betreuungsangebote flihren und
die Kommunikation erschweren. Wenn
Worte und Verstandnis fehlen, konnen
eine umfassende Betreuung und Bera-
tung wahrend Schwangerschaft, Geburt
und Wochenbett nicht gewahrleistet
werden.

Das Team der Forschenden empfiehlt
deshalb eine klare Regelung des inter-
kulturellen Dolmetschens in der ge-
burtshilflichen Versorgung. Mehr noch:
Interkulturelles Dolmetschen soll in den
Leistungskatalog der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung aufgenom-
men werden und in allen Kantonen fla-
chendeckend und sowohl fir stationare
wie auch flir ambulante Versorgung
verflgbar sein. An der Studie arbeite-
ten Forscherinnen der Berner Fach-
hochschule, der Ziircher Hochschule
fur Angewandte Wissenschaften, des
Schweizerischen Hebammenverbands,
des Schweizerischen Tropen- und Public
Health-Instituts und der Organisation
FamHystart beider Basel

Studie unter ww s eit.bfl
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Elektronisches
Patientendossier:
Stand der Dinge

Spitdler und Pflegeheime sind gesetzlich
verpflichtet, nach einer festgelegten Frist
ein elektronisches Patientendossier (EPD)
anzubieten. Doch welche Institutionen
sind genau betroffen? Gerade kleinere
Gesundheitseinrichtungen sind teilweise
unsicher, ob fir sie die EPD-Pflicht gilt.
Ein neues Faktenblatt zeigt deshalb an-
hand von drei konkreten Fallbeispielen
auf, welches die Bedingungen fiir die ob-
ligatorische Teilnahme am EPD sind.
Noch ist nicht klar, wie viele dezentrale
EPD-Umsetzungen es in der Schweiz ge-
ben wird. Es zeichnet sich jedoch ab, dass
es weniger als die 20 bis 40 Gemeinschaf-
ten sein werden, die in der Botschaft
zum EPDG erwahnt werden. Vielmehr ist
von rund einem Dutzend (Stamm-)Ge-
meinschaften auszugehen. Welche Or-
ganisationen derzeit an vorbereitenden
Arbeiten flr den Aufbau einer (Stamm-)
Gemeinschaft beteiligt sind, ist auf der
Webseite von eHealth Suisse ersichtlich
unterwwwe health -suisse. ch

Nachste Volksmltlatlve betreffend

Krankenkassen geplant

In der Romandie wurde Ende September
die Volksinitiative «Assurance maladie.
Pour une liberté d’organisation des can-
tons» (Fir die kantonale Freiheit, die
Kassen selber zu organisieren) angekiin-
digt. Hinter dem Projekt stehen wich-
tige Verbande und Gesundheitspolitiker.
Die Grundidee dabei: Den Kantonen soll
es erlaubt werden, eigene Krankenkas-
sen zu grinden. Diese wirden neben
den bestehenden Versicherungen in ih-
rer Region aktiv — wobei allerdings den
privaten Kassen dann nur noch die Auf-
gabe verbliebe, administrative Aufgaben
zu erflllen. Die Kantonskassen wiirden
ihre Pramien selber festlegen sowie auf
der Gegenseite die Tarife mit den Leis-
tungserbringern aushandeln. Dabei se-
hen die Initianten einen Einheitstarif

fur alle Grundversicherten eines Kan-
tons vor, mit Variationen je nach einzel-
nen Modellen und Franchisen.

Umgehend kritisch reagierten die Haupt-
betroffenen: Der Krankenkassenverband
santésuisse bezeichnete die Lancierung
als «untaugliche Zwangerei». Nur drei
Jahre nach der klaren Ablehnung der Ein-
heitskasse zeige sich hier doch eine er-
hebliche Missachtung des Volkswillens.
Solche kantonale Kompensationskassen
wirden einzig die schon bestehenden In-
teressenkonflikte vergrossern.




Neue Broschure
«Nacht- und
Schichtarbeit»
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Schichtarbeit und insbesondere Nacht-
arbeit stellen den Rhythmus des Kérpers
auf den Kopf. Der Mensch passt sich bis
zu einem gewissen Grad an einen neuen
Rhythmusan. So sind bspw. einige Lang-
schlafer, andere Frithaufsteher. Einige
brauchen acht Stunden Schlaf, andere
wiederum sind nach sechs Stunden aus-
geruht. Je dlter der Mensch wird, desto
weniger tief ist sein Schlaf. Er ist fiir Ge-
rausche storanfalliger, wacht leichter auf
und braucht langere Erholungszeiten.
Nacht- und Schichtarbeit belasten die
Gesundheit. Deshalb ist es wichtig, auf
eine ausgewogene Erndhrung und regel-
massige Mahlzeiten zu achten. Dadurch
nehmen auch gesundheitliche Beschwer-
den wie Schlafstorungen und Magen-
Darm-Probleme ab.
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Antlblotlka bei Babys
reduzieren

Besteht bei einem Neugeborenen auch
nur der leiseste Verdacht auf eine Infek-
tion, die via die Mutter bereits vorge-
burtlich oder auch wéhrend der Geburt
entstehen kann, wird ihm heute sofort
per Infusion Antibiotika zugefihrt. Wah-
rend man bei Erwachsenen zunachst ei-
nen Bluttest macht, der Aufschluss gibt,
ob ein Antibiotika-Einsatz tiberhaupt né-

tig ist, darf man bei Babys nicht zuwar-
ten. An der gangigen Praxis wird sich in
naher Zukunft nichts andern. In Europa
und in Nordamerika werden weiterhin
im Schnitt bis zu sieben Prozent der
Neugeborenen eine Antibiotika-Infusion
erhalten. In der Schweiz durften es et-
was weniger sein, genaue Zahlen gibt es
aber nicht.

Was Martin Stocker, Leiter Neonatologie
und padiatrische Intensivmedizin am Lu-
zerner Kantonsspital, und andere Fach-
arzte schon langer beschaftigt: In den
allermeisten Fallen ware diese prophy-
laktische Massnahme gar nicht notig.
Denn nur etwa jeder 60. bis 70. Saugling,
der mit Antibiotika behandelt wird, hat
effektiv eine Infektionskrankheit. Unter
Martin Stockers Federfiihrung wurde
Uber sechs Jahre und an 18 Geburtskli-
niken in der Schweiz, in Holland, in Ka-
nada und Tschechien eine Studie durch-
geflihrt, deren Ergebnisse im Wissen-
schaftsmagazin «Lancet» veroffentlicht
wurden. Wichtigste Erkenntnis: Anti-
biotika kdnnen gezielter und signifikant
kiirzer eingesetzt werden.

Méglich macht dies ein Blutwert namens
Procalcitonin. Dass dieser Marker dienlich
ist, war bereits bekannt. In der Studie
wurde nun abgeklart, wie verlasslich er
ist. Untersucht wurden 1710 Neugebo-
rene mit Verdacht auf eine bakterielle
Infektion. Die eine Halfte wurde nach bis-
lang giiltigem Standard behandelt. Bei
der anderen Halfte konnte dank der Be-
stimmung des Procalcitonin die Dauer
der Antibiotikabehandlung verkiirzt wer-
den, ohne dass es danach zu Komplika-
tionen gekommen ist.

Quelle: «Luzerner Nac

hrichten» vom 3. September 2017
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Babys und Kinder
bestatten

Das grosste Anliegen des Bestattungs-
hauses Sternlicht Bestattungen ist es, je-
der Trauerfamilie den fur sie stimmigen
Weg zu ermoglichen, damit Eltern in
Ruhe den vielen Fragen begegnen kon-
nen: «Was passt zu unserer Familie? Neh-
men wir unser verstorbenes Baby nach
Hause? Wie integrieren wir Geschwister?
Konnen wir noch etwas Letztes fur unser
Kind machen, wie den Sarg selber schrei-
nern, mit der liebsten Decke ausstatten
oder eine Urne ndhen? Wie kann unser
Umfeld personlich vom Baby Abschied
nehmen?»

Der Moment der Sargschliessung. Der
Gang aus dem Trauerhaus oder Spital.
Die Zeit wahrend der Kremation. Das
erste Mal ohne Baby nach Hause kom-
men. In dieser Situation sind es einfache
Handlungen der liebenden Firsorge, die
Halt geben.

---------------------------- ecoccscsscssscs

Antlblotlka
Awareness Woche
zeigt Risiken auf

13. bis 19. November 2017

Die Zahl der Antibiotikaresistenzen
nimmt weltweit zu und verstarkt das
Risiko, dass Infektionskrankheiten nur
schwer oder nicht mehr behandelt wer-
den konnen und Menschen oder Tiere
sterben. Mit der internationalen Anti-
biotika Awareness Woche will die Welt-
gesundheitsorganisation die Problema-
tik einem breiten Publikum bewusst
machen. In der Schweiz wird an der na-
tionalen Antibiotika Awareness Woche
gemeinsam mit den Akteuren aus den
Bereichen Humanmedizin, Veterinarme-
dizin, Landwirtschaft und Umwelt tber
das Thema Antibiotikaresistenzen infor-
miert und diskutiert.

Geplant sind diverse Anlasse, Publika-
tionen und Informationsveranstaltun-
gen. Koordiniert wird die Woche durch
die Bundesamter fir Gesundheit, Le-
bensmittelsicherheit und Veterinarwe-
sen, Landwirtschaft und Umwelt. Uni-
versitaten, Expertinnen und Experten,
Branchenorganisationen, Verbdnde, For-
schungsstatten, Gesundheitseinrichtun-
gen, Apotheken, Konsumentenverbande
und andere interessierte Akteure betei-
ligen sich mit eigenen Anldssen und
Aktionen. Ein &ffentliches Symposium
von Public Health Schweiz bietet am
Vormittag des 14. Novembers in Bern
einen breiten Uberblick Gber die aktuel-
len Entwicklungen im Bereich der Anti-
biotikaresistenzen, Uber die Gefahren
und Risiken, aber auch uber mogliche
Lésungsansétze
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