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Bundesweit erster Vertrag

Integrierte Versorgung iiber
gesamtes Behandlungs-
spektrum

Den bundesweit ersten Vertrag zur integrierten
Versorgung fiir das gesamte Behandlungsspekt-
rum eines Krankenhauses haben im vergange-
nen Monat die Parkklinik Manhagen und der
VdAK Schleswig-Holstein unterzeichnet. Ge-
sundheitsministerin Dr. phil. Gitta Trauernicht
erwartet nun, dass weitere Krankenhiuser im
Land nachziehen.

Parkklinik Manhagen ; (Fts: di)

»Nicht auf jedem Etikett, auf dem integrierte
Versorgung drauf steht, ist auch integrierte Ver-
sorgung drin®, hat Schleswig-Holsteins VdAK-
Leiter Dietmar Katzer in den vergangenen Mo-

Gesellschaft fiir
Systemberatung im
Gesundheitswesen



Zeitzeugen

Integrierte Versorgung Uber das gesamte Behandlungsspektrum - bundesweit
erster Vertrag (Schleswig-Holsteinisches Arzteblatt, Juli 2004, S. 30-31)

naten etfahren. Bei den Krankenkassen in

Schleswig-Holstein stapelten sich die Angebote, | 5:. .

mit denen die Leistungserbringer an die Mittel
fiir die integrierte Versorgung kommen wollten.
Nicht immer erfiillten die Inhalte die Anforde-
rungen.

Die Parkklinik
Manhagen dage-
gen erhielt das
Angebot von den
Krankenkassen,
mit ihnen tiber
ein Modell zur in-
tegrierten Versor-
gung zu sprechen. !
Klinik-Geschifts-
fiihrer Dr. sc. pol. Christian Rotering nahm dan-
kend an. Das Ergebnis der Gespriiche verkiin-
deten die Beteiligten am 14. Juni im Kieler Lan-
deshaus vor der Presse: der bundesweit erste
Vertrag zur integrierten Versorgung iiber das ge-
samte Behandlungsspektrum eines Kranken-
hauses.

In der auf Orthopadie und Augenheilkunde
spezialisierten Parkklinik erhalten Patienten
kiinftig eine von der ersten Minute an abge-
stimmte Behandlung aller Beteiligten, unabhén-
gig vom Sektor, in dem diese titig sind. Schon
nach der ersten Diagnose wird ein detaillierter
Behandlungsplan ausgearbeitet, der die Zusam-
menarbeit der verschiedenen Leistungserbringer
festschreibt. Damit sollen nicht nur Wartezeiten
verlkiirzt und Doppeluntersuchungen ausge-
schlossen, sondern auch die Kosten gesenkt
werden. Rotering hat fiir die Behandlungen ei-
nen Festpreis mit den Ersatzkassen ausgehan-
delt, der auch Medikamente, Heil- und Hilfs-
mittel und die poststationiire Betreuung umfasst.
Wenn ein niedergelassener Arzt mit einer Leis-
tung im Rahmen dieser Behandlungskette be-
auftragt wird, rechnet er das nicht wie sonst mit
der Kassenirztlichen Vereinigung ab, sondern
mit der Klinik. Auch die fiir die Behandlungs-
dauer benétigten Medikamente werden von der

oben: Dr. Christian Rotering
rechts: Gesundheitsministerin

| Klinik gestellt. Be-
standteil des Ver-
| trages ist auch ei-
ne freiwillige Ga-
rantieverpflich-
tung - fiinf Jahre
auf Hiift- und
Kniegelenkersatz,
sechs Monate auf
alle anderen Leis-
tungen. Der Preis
fiir den stationi-

Dr. phil. Gitta Trauerniche ~ [€D Eingriff liegt

unter der giiltigen

Fallpauschale im stationfiren Sektor. Fiir die
Klinik rechnet sich das Modell trotzdem: Denn
im Einkauf von Arznei- oder Hilfsmitteln kann
das Haus wegen der hohen Fallzahlen giinstige-
re Preise aushandeln. Rotering rechnet aufler-
dem mit einer deutlichen Steigerung der Patien-
tenzahl in seinem Haus: von derzeit 8 100 auf
kiinftig 10 200 jahrlich.

Die Ersatzkassen im Land erwarten durch das
Modell Minderausgaben von 1,15 Mio. EUR.
Die niedergelassenen Arzte erhalten zwar den
gleichen Preis wie sonst auch, konnen diese Leis-
tungen aber auferhalb ihres Budgets erbringen.
Angesichts dieser Vorteile sprachen die Betei-
ligten im Landeshaus von einer ,win-win-Situa-
tion“. Trauernicht hofft, dass das Modell Schule
macht. ,Das wird wie ein Schneeballsystem
{iber das gesamte Land gehen®, sagte eine sicht-
lich zufriedene Gesundheitsministerin. Nach
ihren Vorstellungen kénnte die integrierte Ver-
sorgung kiinftig ein ,Markenzeichen moderner,
biirgernaher, effizienter Gesundheitspolitik in
Schleswig-Holstein“ werden. So weit ist es aller-
dings noch nicht. Zwar wird die Parkklinik
noch in diesem Jahr mit weiteren Kassenarten
nachziehen. Doch das Manhagener Modell eig-
net sich lingst nicht fiir jede Klinik. GroBere
Hiuser mit einem breiteren Leistungsspektrum
werden nur Schritt fiir Schritt in die integrierte
Versorgung einsteigen. (di)
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