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Nachdenken uber
die Rationierung im
Gesundheitswesen

Der Weltdrztebund hat 1948 in Genf die drztlichen Standesregeln
neu gefasst. Darin heisst es unter anderem: «Ich gelobe feierlich,
mein Leben in den Dienst der Menschlichkeit zu stellen. Ich werde
meinen Beruf mit Gewissenbaftigkeit und Wiirde ausiiben. Die
Erbaltung und Wiederberstellung der Gesundbeit meiner Patienten
soll oberstes Gebot meines Handelns sein.» Dieses BeRennitnis

wurde bereits vom griechischen Philosopbhen HippoRrates formuliert
und ist in seinem Grundsatz bis in die heutige Zeit gtiltig geblieben.
Sicher bhat sich der weise Mann von damals nicht trdumen lassen,
dass tiber diese Maxime im ausgehenden 20. Jabhrbundert wobl,

erstmals in der Geschichte der Menschheit Rritisch nachgedacht
werden muss.

*Franziska
Frey-Wettstein

Mit dem rasanten fortschreitenden Wissen
uber viele Krankheiten und den immer raffi-
nierter werdenden technischen Moglichkeiten
wurden bei den Patientinnen und Patienten ho-
he Erwartungen auf Heilung und auf ein langes
Leben ohne Beschwerden ausgelost. Auf diese
Entwicklung war man stolz, sie war und ist
nach wie vor ein Teil der Hochkonjunktur - je-
dermann wollte und will auch heute noch an
diesen medizinischen Erfolgen teilhaben.

Langsam macht sich jetzt aber Erntichte-
rung breit. Wir miissen zur Kenntnis nehmen,
dass es nicht mehr moglich ist, immer noch
kompliziertere und immer noch kostspielige-
re Methoden fiir immer noch weniger Men-
schen zu entwickeln. Es ist eine Tatsache,
dass der grosste Teil der Gesundheitskosten in
den letzten Monaten des Lebens entsteht. Die
Frage stellt sich immer dringender, ob es denn
noch zu verantworten ist, dass die Allgemein-
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heit fiir einige wenige so hohe Kosten zu tra-
gen hat.

Eine Frau schrieb uns aus dem Altersheim,
dass am besten gespart wiirde, wenn die Men-
schen etwas bescheidener leben und nicht mehr
so viele Anspriiche stellen wiirden. Recht hat sie.
Doch der moderne Mensch ist selbstbewusst und
fordert seine Rechte. Er erwartet nach vielen Jah-
ren zuverlassiger Zahlung seiner Krankenkassen-
pramien, dass im Falle einer Krankheit fiir ihn,
oder auch fiir seine Angehorigen, alle medizini-
schen Moglichkeiten ausgeschopft werden. Die
hohen Gesundheitskosten werden wohl beklagt,
nur wenige aber sind bereit, bei sich selber Ein-
schrinkungen zu machen.

Ein echter Fortschritt in der Rationierungsdis-
kussion im Gesundheitswesen kann nur erzielt
werden, wenn das heisse Eisen angefasst wird.
Diese Gesellschaft muss konkrete Vorstellungen
dartiber entwickeln, wer in welchem Fall auf teu-
re medizinische Leistungen verzichten muss
oder auch darf. Gerade iltere Menschen be-
fiirchten hdufig, dass bei einer Hospitalisierung
uber sie verfiigt wird und Eingriffe vorgenom-
men werden, die sie gar nicht mehr wollen.

Der verantwortungsvolle Entscheid zum Ver-
zicht auf Therapie und lebensverlingernde
Massnahmen muss vom Arzt im Dialog mit der
Patientin/dem Patienten, vielleicht auch mit de-
ren Angehorigen getroffen werden. Diirfen die
Kosten in eine solche Entscheidungsfindung
mit einbezogen werden? Spielt es eine Rolle, ob
ein Patient 80jahrig oder 20jahrig ist? Ich per-
sonliche finde, dass diese Fakten nicht beiseite
geschoben werden diirfen. Offene Gespriache
mit Patienten, auch diese Fragen mussen mog-
lich sein.

Im «Manifest fiir eine faire Mittelverteilung
im Gesundheitswesen» vom 13. Januar 1999,

undheit: e im Al

erarbeitet von einer interdiszipliniren Arbeits-
gruppe unter der Leitung der Ethikerin Dr. Ruth
Baumann-Holzle, wird eine Methode erwahnt,
die als Hilfe zur Urteilsbildung beigezogen wer-
den konnte (Quality adjusted life year, QUA-
LYS). Der Entscheid fiir eine Therapie wird be-
urteilt auf Grund der Jahre, um die sie das Le-
ben verlingert, auf Grund der zu erwartenden
Lebensqualitit, aber auch auf Grund der vor-
aussichtlichen Behandlungskosten. So sollen
objektive Kriterien entstehen, die iiber den
Einsatz von aufwendigen Therapien entschei-
den helfen.

Selbst wenn die Frage nach einem Verzicht
auf Therapien auch in der Vergangenheit wie-
derholt gestellt wurde, bewegen wir uns - was
das Sterben angeht - immer noch in der Ta-
buzone. Unsere Gesellschaft nimmt sich zu-
wenig Zeit, um uber den Tod nachzudenken.
Die Diskussion um die Rationierung im Ge-
sundheitswesen kann aber nicht gefiihrt wer-
den, ohne diesen Aspekt einzubeziehen. Fir
Begriffe wie Sterbekultur, Sterbebegleitung
oder Trauerarbeit fehlen vielen Menschen die
konkreten Vorstellungen. Das Wort Sterbehil-
fe hat durch zum Teil fragwiirdige Praktiken
der gewissen Organisationen einen eher be-
fremdlichen Beigeschmack bekommen. Die
Angst vor dem Tod ldasst uns unsere eigene
Sterblichkeit verdringen. So gilt es wohl auch
hier wieder neu zu formulieren, was uns alle
beschiftigt. Auch wenn wir immer linger und
immer linger gesund leben konnen, bleibt das
Leben endlich. Neue Trost spendende Rituale
mussen gefunden werden um die Wiirde des
Sterbens in die Normalitit und damit in den
Alltag zuriickzufiihren.

*Franziska Frey-Weltstein ist Kantonsrdtin
und Prdsidentin des Stiftungsrates
Pro Senectute Kanton Ztirich.
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