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Gutachter empfielt konsequenten Bettenabbau im Saarland - der Gesundheitsékonom
Hans-Heinrich Rischmann will saarldndische Krankenhduser schrittweise an scharferen
Wettbewerb heranfiihren (Arztezeitung vom 26. September 2000)

Der Gesundheitstkonom Hans-Heinrich Riischmann will saarlindische Krankenhéusér schrittweise an schirferen Wettbewerb heranfiihren

Gutachter empfiehlt konsequenten Bettenabbau im Saarland

Von Michael Kudarna

Saarbrilcken. In den saartindischen
Krankenhdusem sollen bis zum Jahr
2002 knapp zwblf Prozent der zur
Zeit 8171 Betten abgebaut werden.
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o nsch’ Fall-
“dic ab 2004 greifen diirf-

im Gesundheitswescn GSbG vor. Der .

Chef des Kieler Instituts, Professor
Dr. Hans-Heinrich !lusehm:nu, stilezt

ten. Um cinen ,Ubergang ohne Brl-
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Bei der Ldmlrs des Rischmann-
Gutachtens dilsfie den meisten Hifu-
sem ohnehin schnell klar sein, wo sie

ken milssen oder ein Ausbau
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Von den Benchmarkanalysen aos-
genommen  blicben die |, Schwere-
gradfdlle”, die zum Beispicl durch
luupm:hmhm der Intensivstation
oder

und R
hoch™ erwhelne. Wilrde man hier nur
cinen niedrigeren Wert ansechnen,
kimate dic Beticnzahl um 13,9 Pro-

eines Knnlmnllaumnfmthallu defi-
niert wurden. Im Saarland sind dies
hin 23,2 Prozent aller Fille,

gut weg. Mit nlamu Angebot schlecht
"positioniert scheinen vor allem das
St. Josef-Krankenhaus Dudweiler;
#das- St Elisabeth-Krankenhaus Wa-
-dem, das Evangelische Krankenhaus
.in Searbelicken, das St. Joscfs-Kran-
kenhaus Newnkirchen und dic St. Eli-
sabeth-Klinik Saarlouis. Aber auch
in den grofen Hiuvsem werden
'Schwach-leil:n nir.hlbu und Um-
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Mit scinen gestern Mitag vorgel

ten Analysen will Rilschmann nach
cigener Darstellung den saarliindi-
schen Krankenhdusern helfen, Res-
sourcen freizuseizen und sich bebut-
sam aufl den viel hirteren’ Wetthe-
werb nach Einflilbrung des australi-
schen DRG-Systems vorzubeseiten.
Ab dem Ishr 2003 empfiehlt Ri-
schmann, die Leistungsstruktur aof

der Basis aktvalisiencr Daten zur.

Morbidititsentwicklung und einem
Indertb

ermeut a.uz‘npwen Dabei dfien die
Einschnitte nach derzeitigen Er-
kenntissen bei weiteren 600 bis 700
Beitco liegen. Generell misse man
von starren . Krankenhsuspliinen zu
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Dic ssarl¥ndische Gesundheitsmi-
nisterin Dr. Regina Gomer (CDU)

‘was — 50 Riischmann - ,das auBeror-

denilich behutsame Vorgehen' inner-

halb der GSbG-Methodik” zeige. Al-
lerdings weist er daraufl hin, da8 der
Anteil von intensivpflichtigen Patien-
ten in cinigen Hiusem . der Grund-

zent werden.

Weder Gomer noch Rilschmann
wollten cine Prognose Uber méigliche
Mb:mplnuv:ﬂu
verwiesen d‘nuf dall cine schianke-
t& Struktug in den usern zu
giner weiteren Memve:dnch:uns
fithre. (Mbecdies seien manche Abtei-
lungen nicht voll ausgelastet, betonte
Gomer.
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hilfe mit einem Minus von 36 Pro-
-zent der Planbetten am stiirksten ab-

cken. Die Chirurgie soll 15 Pro-
3ent, die HNO 21. Prozent, die Urolo-

‘gie 26, dic Augenheilkunde 23, dic

Psychiatrie 11 und die Innerc zwei
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u:n etwa 0,8 Prozent pmg'uauzml.
Darsus ergibt sich unter dem Strich

“clnc Failzahl-Reduktion yon 3,6 Pro- - . |

2ent, die bei Vemingerung der Liege-
zeiten Betten-Abbau von 11,9

Prozent entspricht.

m mlonichen Futa.
'Tﬂnll nummmnm

: biefie PROPECIA® svhdi: Aqrestich sirksmmer fe- ‘.ww,,.“'. A
nimlich nicht mur die in ei.nulnen :m?mhﬂbm. - x’gmmm - M,..,."..:‘mm....u‘ i L. w. G s s s v
_' bedarfe b m h‘ . e, mh&mmmuﬁmmm-
dern such fr alle Mﬂeihnpen d.:r t"mwrhdn#hn haiten 3 mznmm eveshyllcoiubn, Hpdrogypre- m"T Sein: wokhi Dyt
insgesamt 27 Krankenhiuser die m Schlimmeres beﬁin'hm bl Tinde ums}&m.:m; a e -h;nln#:uu h’mh
- suf Wunsch des Mlm:tmlmu " Raischinand blieb mit scinen Emp- “""“;‘f"“‘""!‘;“,m"‘:““"“’: mmuumlm winachbndlich Aes-
feh! m:h Abbau wdk:m den m -4 Eina ik oy
zititen inklusive . Vorhaltefakioren - von Gewerkschaften und Arztekam- il RS gy prct it g e "E"-
susgewicsen, Zushtzlich steht dem  mer beflirchteten GriSenordnungen. m.!mmmm oeuieon O : Inirumy: fuma Wylch sine ”""'“"""‘“' w
Ministerium cine nicht verdffentlich- Bﬂ der Gesamtermittlung des voll- PROPEQA" ngewendel worien |
te Umfrage zur Verfugung, in der Be- stationiren Leistungsbedarfs hat sein &m&w&m i mmz
gonderheiten im Knnloenhmbue::h Institut von den Ist- bhlen sar himai Scirwarny - PAOPECIA® it ot vt smg e,
erfabl wurden. ein I inl Lk i g e e roenind  MSDSHARP & DOHNE GHEN
Bei den dnuln:n Fachrichtungen von 4,3 Prozent sbgezogen. Weiter n;huwmmm:m mn. 05530 Hawr
rotte dic Gynikoiogic und Geburts- . wird fir dic kémmenden awei Jahre Vo mimighan mn " DWECKMAN ARZEMNTTEL GMDH, 85570 Hase
reller Anst ‘D, ki PROPECULS, warer €3 M CHIBAOFHARR GMSH, §5530 Hamr

MSD

e
Infocenter i:

abgeben. Beide.

vahindum dodurch don Keelah! mil dem Wirkstatl

Tchon Sissinin da ek vos MSD SHARP & DOHME
i inevnat urtar gy Povevemad e |

T

Gesellschaft fiir
Systemberatung im
Gesundheitswesen




