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RAI-Home-Care stärkt die Position der Spitex
Es kreisen verschiedene

Gerüchte bezüglich RAI-

Home-Care, und zum Teil

werden Spitex-Organisa-

tionen gezielt verunsichert.

Offenbar sind daran auch

Vertretungen von

Krankenversicherungen beteiligt.
Aus diesem Grund hat der

Spitex Verband Schweiz

die Fakten und seine

Haltung zur Einführung von

RAI-HC nochmals zusam-

mengefasst.

Das KVG verlangt, dass die
Bedarfsabklärung nach einheitlichen
Kriterien gemacht wird. Deshalb
hat der Spitex Verband Schweiz
im Auftrag der Spitex-Kantonal-
verbände und mit Unterstützung
der Konferenz der kantonalen
Gesundheitsdirektoren (GDK)
sowie unter Mitwirkung von San-

tésuisse das Instrument RAI-HC
entwickelt. An der
Delegiertenversammlung des Spitex Verbandes

Schweiz 2004 wurde die
Empfehlung aus dem Jahr 2003
bekräftigt. Bereits damals hatten die
Delegierten dafür votiert, dass

RAI-Home-Care eingeführt werden

soll.

Transparent begründen

Gemäss KVG ist der Nachweis der
Notwendigkeit, Zweckmässigkeit
und Wirtschaftlichkeit von
Pflegeleistungen Sache der Leistungserbringer.

Dieser Grundsatz gilt
auch für Spitex. Die Basisorganisationen

haben mit RAI-Home-
Care ein Instrumentarium in der
Hand, das ermöglicht, gegenüber
den Geldgebern (Versicherern
und öffentliche Hand) zu belegen,

wamm Spitex welche Hilfe-
und Pflegeleistungen für notwendig

und zweckmässig erachtet.
RAI-HC stärkt die Position von
Spitex gegenüber den Versicherern

und der öffentlichen Hand.
Dies belegen auch Erfahrungsberichte

im «Schauplatz Spitex».

Qualität steigern

Mit RAI-HC, in Verbindung mit
dem integrierten Leistungskatalog,

hat die Spitex-Branche ein

Instrumentarium, das die gesetzlichen

Vorgaben für die Bedarfsabklärung

erfüllt, die interdisziplinäre

Arbeit der verschiedenen
Berufsgruppen fördert, den Pfle-

geprozess qualitativ verbessert
und verlässliche Daten generiert.
RAI-HC ist damit in erster Linie
ein Instrument, mit dem Spitex
ihre gesetzlichen Verpflichtungen
erfüllt und die eigene Arbeit
kontinuierlich verbessert. Die GDK
hat denn auch den Gesundheitsdirektionen

die Einführung von
RAI-HC für Spitex empfohlen.

Santésuisse eingebunden

An der DV vom 19. Mai 2005
diskutierten die Delegierten die
Frage, ob eine offizielle schriftliche

Anerkennung von RAI-HC
durch Santésuisse Solothurn nötig

sei, bevor mit der Einführung
des Instruments begonnen wird.
Eine grosse Mehrheit der
Delegierten befand: Nein, eine offizielle

Anerkennung durch Santésuisse

ist nicht notwendig. RAI-
HC ist ein Instrument von Spitex,
nicht von Santésuisse. Die
Krankenversicherer sind aber wichtige
Partner und haben deshalb die
Entwicklung des Instruments
begleitet. So war Santésuisse seit
dem Jahr 2000 Mitglied der
Steuergruppe RAI-HC und hat den
Schlussbericht nach Abschluss
des Pilotprojektes genehmigt.
Zudem konnte der Spitex Verband
Schweiz 2002 mit Santésuisse in
einer Grundsatzerklärung vereinbaren,

dass RAI-HC dereinst für
die Qualitätssicherung gebraucht
werden soll (siehe Qualitätsbericht

2004 auf www.spitexch.ch/
Aktuelles/Interne Unterlagen).
Auch in der laufenden
Einführungsphase ist Santésuisse in der
Steuergruppe direkt eingebunden

und somit an vorderster Front
bei der Klärung von Fragen dabei.
Es besteht kein Gnind, daran zu
zweifeln, dass Santésuisse RAI-
HC als Bedarfsabklärung akzeptieren

wird. Dies insbesondere
auch, weil RAI-HC qualitativ bes¬

ser ist als die heute gebrauchten
Instrumente für die Bedarfsabklärung.

RAI-HC und Tarifverträge

Santésuisse hat ausserhalb von
Tarif- oder Qualitätssicherungsverträgen

noch bei keinem
Leistungserbringer Datenerhebungsinstrumente

explizit genehmigt.
Es ist davon auszugehen, dass

Santésuisse auch in unserem Fall von
RAI-HC an dieser Praxis festhalten

wird. Wird in den kommenden
Jahren aber ein gesamtschweizerischer

Spitex-Tarifvertrag
verhandelt, wird der Spitex Verband
Schweiz selbstverständlich auch
den Umgang mit RAI-HC regeln
wollen. Bis es soweit ist, sind

Tarifverhandlungen und auch der

Einbezug von RAI-HC als

Bedarfsabklärungsinstrument Sache

der Spitex Kantonalverbände.

Die Spitex-Organisationen können

die Einführung des Instalments

wie geplant vorantreiben.
Es ist ihnen zu empfehlen, beim
Entscheid über die Einführung
die Haltung des Spitex Verbandes
Schweiz in die Erwägung einzu-
beziehen und anderslautende
Auskünfte von Pflegefachleuten
einzelner Krankenversicherer
kritisch zu hinterfragen. Im
Zweifelsfall steht das Zentralsekretariat

(Beatrice Mazenauer, E-Mail

mazenauer@spitexch.ch, Telefon
031 381 22 81) gerne für Auskünfte

zur Verfügung.

Stand der Einführung
(SVS) 24 Kantonalverbände
haben sich an der Umfrage zum
Stand der Einführung von RAI-

HC beteiligt. Per AnfangJuni
2005 zeigt sich folgendes Bild:
Vier Kantone (AR. AI, GE, NW)
haben das Bedarfsabklärungsinstrument

bereits eingeführt.
Rund die Hälfte der Kantone
werden dieses Jahr die Projektierung

aufnehmen oder sind
bereits am Einführen. Nur ein
Kantonalverband unterstützt die

Einführung nicht.

Qualität der Schulung
(SVS) Der Spitex Verband Schweiz

trifft sich am 2. September mit
den Anbietern von Schulungen
von RAI-HC, um mit diesen zu
vereinbaren, wie die Qualität der
Schulung gesichert werden kann.
Die Qualitätssicherung ist
notwendig, damit das Instrumentarium

möglichst einheitlich
geschult und letztlich angewendet

wird. Zudem ist sicherzustellen,

dass sich die Schulungsanbieter

auf die Schulung
beschränken und in den Kursen
nicht Ratschläge abgeben, die
weit über den Schulungsauftrag
hinausgehen (z. B. zur
Zusammenarbeit mit Krankenversicherern).

Die Steuergruppe wird
sich der Sache annehmen; auch

am 2. September 2005 wird diese

Frage thematisiert.

Mit der Klientenbefragung von
NPO PLUS verfügen wir über ein
aussagekräftiges und wirtschaftliches Instrument
des Qualitätsmanagements. Die
benutzerfreundliche Gestaltung des Fragebogens

und die klare Darstellung der Ergebnisse

schätzen wir dabei ebenso wie die
externe Verarbeitung durch ein neutrales
Institut.

g
Bernadette Jörimann
Geschäftsleiterin
Spitex-Zentrum Chur

^ Umfragen für Spitexklienten, Spital-
*=> y( patienten, Mitarbeiter und Hausärzte.
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