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Interju Dr. Josef Diillings urral,
a Német Korhazigazgatok Szovetségének elnokével,
a St. Vincenz Krankenhaus GmbH, Paderborn foigazgatojaval

A korhazak, rehabilitacios és dpolasi intézmények 2020 madrcius Ota
valsagiizemmodban

A pandémia és az ezzel O0sszefiigésben bevezetett korlatozasok stlyos gazdasagi
nehézségeket okoztak a korhazaknak. Ezt az aktualis Krankenhaus-Barometer is jol
szemléltette. Még nem sikertiilt visszatérniink a megszokott mederbe és erre idén mar
nem is szamithatunk. A kihivasok régionként és korhazanként kiilonbozok,
folyamatosan valtozok. Az elmult honapok sordn szerzett tapasztalatok, az jonnan
kiépitett struktarak, valamint az 1dokozben beszerzett védofelszerelések
hozzasegitenek benniinket ahhoz, hogy jobban reagiljunk az 1jabb
valsaghelyzetekre. Képesek lesziink az intenziv kapacitasok gyors felduzzasztasara.

A legsulyosabb gondok

Politikai dontés kovetkeztében elmaradnak az elektiv miitétek és kezelések. A
betegek azonban azt varjak, hogy mielobb sorra keriiljenek ¢€s kezelésben
részesiiljenek. Ez nem fog gyorsan menni. Ha a szdmokat nézzilkk — a Német
Onkologiai Tarsasag (Deutsche Krebsgesellschaft) becslései szerint julius kdzepéig
mintegy 50.000 miitétre, az Osszes onkoldgiai miitét 24%-ara nem a tervezett
idépontban keriilt sor, — latni fogjuk, hogy prioritasokat kell felallitanunk. Sok
korhaznal mar meghosszabbitottdk a miitéti idoket. Ez azonban a rendelkezésre alld
orvosi €s apoloi kapacitasok kérdését is felveti.



A korhazak tobbsége gazdasdgi nehézségekkel kiiszkodik. A helyzet a pandémiaval
csak sulyosbodott. Teljes bizonytalansag uralkodik az idei pénziligyi zéréssal
kapcsolatban. Még a 2019-ben pozitiv eredménnyel zard kérhazak sem tudjak, hogy
milyen lesz az idei zaromérleg. Ezért azt koveteljiik, hogy a 2021-re vonatkozo
koltségvetési targyalasokon ne az idei, hanem a 2019-es eredményeket vegyék
alapul.

A korhazi strukturak atalakitasa

A Bertelsmann-Stiftung tanulmanya szerint a németorszagi korhazakban
tulellatottsag uralkodik, szamukat drasztikusan csokkenteni kellene. [Lasd:
Szimulacio és elemzés a németorszdagi korhdzi struktura dtalakitasarol: 1.400
korhaz helyett 600 is elég lenne; Az elemzés szakmai visszhangja, a VKD
dllasfoglalasa, 2019. 21. sz.] Dr. Josef Diillings allasfoglalasa szerint egy ennyire
radikalis strukturalis reformra nincsenek meggy6z6 érvek. A koronavalsag idején
megmutatkozott a kisebb kdérhazak jelentdsége. Az is igaz, hogy a felszabaditott
agyak egy része ezeknél is kihasznalatlan maradt. De nem szeretnénk elképzelni, mi
torténne, ha a valsag nalunk 1s olaszorszagi dimenziokat oltene.

A korhazfinanszirozads kérdései

Az esetatalanyok bevezetése eltartott néhany évig. A koltsegfedezet elvehez valod
visszatérés nem jelent megoldast. Az dpolas személyi koltségeinek a DRG-kbol valo
kiszervezése sem. Ez megcsonkitand a DRG-rendszert és ujabb biirokratikus
koltségeket gerjesztene. Ha mar valtoztatdsokra van sziikség, ezek nem
korlatozdédhatnak egyetlen elemre.

A dualis finanszirozas — amit a VKD is tamogat — a két Osszetevd egységeként és
kolcsonhatasaként foghato fel. A problémat a kiilonbozo fix koltségek jelentik. Az
egészségpolitikai dontésekkel ¢és a Kozds Szovetségi Bizottsag feltételeivel
Osszefliggd koltségnovekedés mellett azonban, az esetszamok elsdsorban a vidéki
régiokban folyamatosan csokkennek. A fix koltségek pedig nem valtoznak. Ha
biztositani akarjuk a teljes tertiletet lefedo ellatast, erre a finanszirozasi rendszernek
is reagélnia kell. Teljes felelOtlenség azt allitani, hogy azok a korhazak, amelyek a
kemény feltételek kozott nem képesek a gazdasdgos mukodésre, feleslegesekke
valtak.



Valasztasi év kiiszobén dllunk ¢s feltehetden az Osszes part elddll a maga
egészségpolitikai programjaval és egyben levonja a konzekvenciakat az idei év
tapasztalataibol. A silirgdsségi ellatas reformja, amelynek megalljt parancsolt a
koronavirus, a tervezett forméaban végrehajthatatlan. Ennek az évnek a
vezérmotivuma a koronavirus, a lappango tlizfészkekben azonban tovabb izzik a
parazs. A korhazigazgatok szovetsége tidvozolte a korhazaknak nytjtott mentdovet
(,,Zukunftsprogramm Krankenhduser*). A programban kilatasba helyezett 3 milliard
EUR azonban nem adja meg az Olaf Scholz pénziigyminiszter altal vélelmezett
lendiiletet. Ez az 0sszeg éppen annyit tesz ki, amennyit a tartomanyok évente
visszatartanak a korhazak beruhazasi forrasaibol. A VKD koveteli egy korhaziigyi
mesterterv bevezetéset, amely egy tervezett, iranyitott, 6sszehangolt, jol {itemezett
eljarast kovet és rendelkezik a sziikséges pénziigyi forrasokkal.

Andreas Westerfellhaus dallamtitkar,
a szovetségi kormdny dapolasiigyi megbizottja:
A feladatok ujraelosztisa az egészségiigyi ellatasban

Az ellatasi struktardk ¢és kovetelmények egyre bonyolultabbak. Az apolasi
otthonokban egyre tobb kronikus és multimorbid beteget gondoznak. A korhdzakban
pedig novekedik az apolasra szoruld és demens betegek szama. Es minden teriileten
novekedik a szakképzett munkaerd hianya. Az ellatas teljes teriileten valo biztositasa
csak az ellatasi folyamatok ¢és a kiilonbozd foglalkozasi csoportok kozotti
egylittmiikodeés atrendezésével biztosithatd. Egyenrangu szakmai teamekre van
sziikség €s ezek felépitésének mar a képzés soran el kell kezdddnie. Az egészségligyi
szakdolgozok sokkal tobbre képesek, mint orvosi rendelvények kiallitasara.

A koronavirus okozta korlatozasok sordn szdmos innovacio ¢€s intézkedés sziiletett.
A ,lakossag nemzeti horderejii jarvanyhelyzetekben valo védelmérdl szo616 torvény”
(,,Gesetz zum Schutz der Bevilkerung in einer epidemischen Lage von nationaler
Tragweite™) lehetové tette az apolok és mas szakdolgozok kompetencidinak
kiterjesztését. A rajuk ruhazott feleldsséget a valsag utan is meg kell hagyni.

Meérlegelni kell az orvosi teenddk dpoldkra torténd delegalasat. Az apolok teenddi
gyarapodnak a kronikus sebek ellatdsa, a diabétesz mellitus kezelése €és bizonyos



infazids terapidk alkalmazasa tekintetében. A gyogyaszati és segédeszkozokrol
sz6016 torvény (Heil- und Hilfsmittelgesetz — HHVG, 2017) bevezette a ,,bianco-
rendelvények” lehetdségét.

Az orvosi feleldsség atruhdazasdhoz meg kell teremteni a keretfeltételeket. Egyebek
kozott tisztazni kell a koltségvetési felelosséget. Ha valaki koltségeket okoz, azokért
felelnie is kell. Tisztazni kell a gydgyaszati szolgaltatok és a szakképzett apolok
képzésének kovetelményeit, hogy megfelelhessenek a mindségiigyi standardoknak
¢s a betegbiztonsag feltételeinek. A mas orszagokban kovetett ,,Scope of Practice*
szabalyozza a feladat- ¢s felelosségi korok kereteit, rendezett, standardizalt ¢€s
transzparens viszonyokat teremt.

Meg kell teremteni a szakképzett apolok alkalmazasanak és bérezésének innovativ
kereteit. Ehhez a feladatkoroknek a képzettség szintje (segédapolo, szakképzett
apolo, bachelor, master) szerinti leosztasara van sziikség. Mivel az apoloképzésrol
sz016 torvény megteremtette a bachelor szintii képzés struktarait, az ennek megfeleld
feladatkoroket is definialni kell. Az ésszer(i, igényes szakmai munkdra valo torekvés
nemcsak a palyavalasztisnak, hanem a palyan valé megmaradasnak is fontos
motivacioja.

A feladatkoroknek az é&polasra szoruld személyek ellatasi sziikségleteihez kell
igazodniuk. A statuszokat tehat megfeleléen kvalifikalt személyekkel kell betolteni.
A munkafolyamatban azonban nemcsak a képzettség szintje, hanem az érintettek
képességei is jelentdsek. A hatékony folyamatszervezés a képzettségi szint és a skill-
mix optimalizacigjaval lehetséges. Ha ez sikeriil, novekedik a munkaval valo
elégedettség, a vallalkozasok pedig jobban meg tudjak tartani alkalmazottaikat.

Az interprofessziondlis egylittmilkddés jo példai az amerikai ,,magneskorhdzak”,
ahol a kiilonb6z6 foglalkozasok egyenrangt egyiittmiikodése képezi a legmagasabb
prioritast, anélkiil, hogy ezzel felszinre keriilnének a hagyoményos hivatdsrendi
reflexek. A magneskorhidzak szervezetének tapasztalata azt bizonyitja, hogy a
munkaadok igy vonzobba valnak és jobban meg tudjak tartani a szakképzett
munkaerot.



Dr. Jens-Uwe Schreck, a Német Korhazigazgatok Szovetségének hivatalvezetdje:
A korhazak kiizdelme a koronavirus ellen és a politika mulasztasai

A német korhdzak 2020 marciusdban elképesztd gyorsasaggal reagaltak a
pandémiara. Németorszag kivalo, teljes teriiletet lefedd egészségiigyi rendszerével,
amely intenziv dgyak és 1¢élegeztetd gépek tekintetében Gsszehasonlitasban atlagon
feliili ellatottsaggal rendelkezik, igen hatékonyan Iépett fel a pandémia ellen. Szinte
varazsiitésre sikertlt felszabaditani 150.000 korhazi agyat, a Német Korhaztarsasag
szerint pedig szdvetségi szinten 10.000 intenziv agyat. A fert6z0désveszély miatt
sok sulyos beteg nem fordult korhazhoz, elmaradtak a megeldz6 vizsgalatok, fontos
rakellenes ¢€s kardioldgiai terapiat elhalasztottak. 2020 majusdra mar komoly
restancia képzO0dott a mutétek és kezelések vonatkozasaban. Dr. Gerald Gaf, a
Német Korhaztirsasig (Deutsche Krankenhausgesellschaft — DKG) elnoke
figyelmeztetett, hogy ennek nem lesz jO vége. Még akkor is, ha feloldandk a
korlatozasokat és a korhazak visszatérnének a korabbi lizemmodba, nehéz lesz
belathat6 idon beliil atallni a normalis miitkodésre.

Az els6 hullam elsd heteit a politika szamos mulasztasa terhelte, tul sok volt az
irritalo tényezd. A politika felkésziiletlen, fellépése tervszertitlen volt, hianyoztak a
védofelszerelések ¢€s higiéniai eszk6zok, tesztek, az egészségligyl hivatalok
személyi és technikai ellatottsaga hianyos volt, nem Iéptek fel egységesen, hidnyzott
az Osszehangoltsdg. Az elkovetkezd hetekben, honapokban tovéabbi irritald
momentumot képeztek a gyermekek és fiatalok fert6zddésérdl szolo ellentmondd
értékelések, hiba volt a napkdzi otthonok és az iskolak bezarasa. Erthetetlen, hogy
miért nem részesitették védelemben elsdéként a kockdzati csoportokat. Az apolasi
otthonokat még daprilisban sem lattak el védofelszerelésekkel és tesztekkel,
egyesekhez még augusztusban sem érkezett meg az ellatmany. Az apolasi
otthonokban az egyszer hasznalatos kesztylik hianycikkek voltak, holott egy
apolonak naponta 30 par kesztytire lenne sziiksége.

Mivel a kormanyzat kezdetben a virus kiegyenlitett terjedésével szamolt, a segitd
intézkedéseket 1s ennek megfelelden alakitottdk. A szovetségi kormdany
mentécsomagjat azonban junius elején korrigalni kellett. A déli tartomanyokban
sokkal tobb beteget kellett kezelni, mint az €szakiakban, ezért aztdn a forrasokat
atcsoportositottak. A Német Korhazigazgatok Szovetsége mar korabban



allasfoglalasban biralta a forrasok elosztasanak modjat. A pszichiatriai klinikak és a
rehabilitacidés intézetek is hatranyos helyzetbe keriiltek. Egyes kérhazak még
augusztusban is a pénziikre vartak. A kormanykoalicié végiil 2020. janius 3-an
fogadta el 57 pontos programjat, amely 130 millidrd EUR-t helyezett kilatasba a
gazdasag szamara; ebbdl a korhdzaknak a ,.Zukunftsprogramm Krankenhduser*
keretében 3 milliard EUR jut.

A gazdasdg pandémia miatti Osszeomlasa elképzelhetetlen eladosodast
eredményezett. A szovetség és a tartomanyok hitelfelvételel miatt a teljes eladosodas
elérte a GDP 124%-at. Bernd Raffelhiischen (Universitit Freiburg; Stiftung
Marktwirtschaft Berlin) pénziigykutato szamitasai szerint ez osszesen 11,9 billio
EUR-t tesz ki. Az adobevetelek 2020 juniusaban 19%-kal maradtak el az el6z6 évi
értéktol. A szovetségi kormany 2020-ban csaknem 10%-os addveszteséggel szamol.

Mindez a tarsadalombiztositds teriiletén is jelentds veszteségeket eredményez, a
kotelezd betegbiztositasi pénztarak ugyancsak pénziigyi veszteségekkel szamolnak,
ami a korhazak helyzetére is kihat. Tekintettel az egészségiligy strukturalis
reformjanak ¢€s a digitalizacid felporgetésének sziikségességére, felmeriil a kérdes,
hogy  egyaltalan  honnan lesz  pénz  strukturdlis  reformokra. A
konjunkturaprogrambol szarmazé hadrommilliard EUR azonban lehetévé tesz egy
bizonyos elmozdulast. Es mar olyan hangok is vannak, amelyek szerint a korhazak
a pandémia nyertesei kozé tartozhatnak.

A virus nem tlinik el. Egy komplett lockdown sem a gazdasag, sem a polgarok
szamara nem lesz jO0. Ennek koltségei a tarsadalom, a gazdasag, az egészségiigy €s a
polgarok szamara is elviselhetetlenek lesznek, mivel a zarlat csak egy iddre fékezi a
virus terjedését, de nem irtja ki azt.

Viladgviszonylatban versenyfutas zajlik az oltdéanyagért és a kezelést szolgald
gyogyszerekért. Ezek gatat vethetnek a virus hatasanak. A konjunktiraprogrambol
szarmaz6 harommilliard EUR bizonyos 16kést adhat ennek a folyamatnak. De eltart
egy 1deig, amig ezek ténylegesen az emberek rendelkezésére allhatnak.

Prof. Hendrik Streek virologus, az Institut fiir Virologie am Universititsklinikum
Bonn igazgatoja 2020. augusztus 21-én azt mondta, hogy ,a koronavirus
mindennapjaink részévé valt” és az nem is fog eltlinni.



Peter Asché — Dr. Mathias Brandstidter:
A koronavirus-vilsag kezelése az Aacheni Egyetemi Klinikdan

Az Uniklinik RWTH Aachen (RWTH = Rheinisch-Westfdilische Technische
Hochschule) keretében 36 szakkorhaz, 28 intézet és hat interdiszciplinaris egység
miikodik. Az intézmény 8.000 foglalkoztatottal, 1.400 aggyal rendelkezik. Evente
50.000 fekvobeteg ¢és 210.000 ambuléns esetet lat el.

https://www.ukaachen.de/

Az Uniklinik RWTH Aachen épiilete. Kiilso feliiletét tavhévezetékekhez hasonlo
csovek és tlizlépesdk diszitik, amelyeknek persze funkcionalis szerepiik is van.
El6térben a helikopter-leszallo.

Az Uniklinik RWTH Aachen a koronavirus-jarvannyal &sszefiiggésben belso
szervezeti atalakitdst hajtott végre: a miitéti kapacitasokat ideiglenesen felére
csOkkentették, a személyzetet felkészitették a fertdz6 €s intenziv osztalyokon valo
munkara, orvostanhallgatokat toboroztak €s képeztek ki. Megerdsitették a belsd €s
kiils6 kommunikacidt: nyolc hét leforgasa alatt a honlapon 21 sajtékozlemény és hir,
300 médiakérdés jelent meg, live-stream-en kozvetitették a véaros €s a régid
sajtokonferenciait, exkluziv megallapodasokat kotottek a a sajtonagyhatalmakkal
(Spiegel, FAZ, ARD, ZDF), intenziven hasznaltak a kozosségi médidk feliileteit.
Az észak-rajna-vesztfaliai virtualis korhaz projekt a koronavirus-valsag miatt a
tervezettnél (2020 nyara) kordbban (2020. marcius 30.) indult. Ennek keretében
fokozottabban alkalmazzak a telemedicinat.


https://www.ukaachen.de/

Az Uniklinik RWTH Aachen 2020 elején elinditotta a ,,beszélgetések a jovorol”
(,,ZukunfisGesprdche*) rendezvénysorozatot, amelynek célja az aacheni lakosok
napirenden tartdsa a varos életében relevans gazdasagi, kulturdlis és politikai
kérdésekrdl. A nyitéeseményre 2020. marcius 4-én, mar a koronavirus-jarvannyal
kapcsolatban bevezetett szigoru eldirasok, a szigoru tavolsagtartds és a higiéniai
szabalyok betartasaval keriilt sor. Prof. Dr. med. Thomas H. Ittel orvosigazgato és
Peter Asché gazdasdgi igazgato a regionalis hatdosagok képviseldivel egyetemben
ismertette a koronavirus témakorét, az azzal jardo kovetelményeket, az egyetemi
klinika 0j kihivasait. Jelenleg 120 intenziv agy all rendelkezésre és a tervek szerint
azok szamat 135-re emelik. Az egyetemi klinika a régiobeli kapacitasok tobb mint
felével rendelkezik. A rendezvénysorozat célja a varosi kozosség felé iranyitott
informécids folyamat optimalizalasa, egy rendszeres dialogus, akar vitaforum
alapjainak megteremtése.

A szerzok:

Peter Asché, Vizeprisident des VKD, Kaufménnischer Direktor der Uniklinik
RWTH Aachen ; Tel.: 49-241 80-88001 ; pasche@ukaachen.de

Dr. Mathias Brandstiadter, Leiter Stabsstelle Unternehmenskommunikation,
Uniklinik RWTH Aachen ; Tel.: 49-241 80-89893 ; mbrandstedter@ukaachen.de

Mecklenburg-Elépomerdnia — a tartomdny, ahol
a COVID-19 incidencidja a legalacsonyabb

Mecklenburg-Elopomerania kormanya 2020. marcius 14-én rendeletet bocsatott ki
a koronavirus terjedésének megfékezésére. A legfontosabb rendelkezések:

e 12 tesztelési kozpont azonnali felallitasa;

e () betegek felvételének felfliggesztése, ha a kezelés halaszthato;

e atobb mint 50 személy részvételével tartott rendezvények betiltasa;

e azonnali latogatasi tilalom a korhazakban és apoldsi intézményekben;

e kozintézmények azonnali bezarsa.
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Tovabbi intézkedések: 400.000 EUR tdmogatas készenlétbe helyezése a két egyetem
labor-intézetei tesztkapacitasanak bovitése céljabol; négy ,regionalis cluster”
felallitasa, Ot-nyolc koérhaz bevondsaval a COVID-19-esetek felvételére és
elosztasara, tartalék gyandnt egy rehabilitaciés klinikat is kijeloltek; mobil
»tesztelési teamek™ bevetése az immobilis betegek tesztelésére; a lélegeztetési
kapacitassal rendelkez0 intenziv agyak szdmanak megduplazasa.

A szOvetségi tartomanyok koziil Mecklenburg-Eldpomerania €s Bajororszag vezette
be a legszigorubb korlatozasokat. Az abszolut esetszam, az incidencia és a halalozas
ebben a tartomdnyban volt a legalacsonyabb. Kapacitastallépésre soha sem kertilt
sor. Még arra is futotta, hogy Harry Glawe tartomanyi egészségiigyi miniszter
felajanlast tegyen Nagy-Britannianak ottani betegek befogadasara és kezelésére.

A szerz6: Dr. Falko Milski Pressesprecher des VKD, Vorsitzender der VKD-
Landesgruppe Mecklenburg-Vorpommern, Prokurist Bodden-Kliniken
Ribnitz-Damgarten ; Tel.: 40-3821 700100 , E-Mail: gf@bodden-kliniken.de

A pszichiatriai klinikak specidlis kihivasai a koronavirus-pandémia idején

Azt gondolhatnank, hogy a pandémia idején a pszichiatriai klinikdk kevésbé
megterheltek. A pandémidval 0sszefliggd rendelkezések ¢s kovetelmények miatt
azonban ezek is jelentds kihivasokkal néznek szembe.

Azokat a pszichés betegeket, akik egyidejiileg COVID-19-ben is szenvednek,
altalaban specialis karanténosztalyokon kezelik. A pandémia tehat masképpen viseli
meg a pszichiatriai klinikakat. A legnagyobb kihivast azok a betegek jelentik, akik
pszichés problémaiknal fogva nem tudjék, vagy nem akarjak betartani a higiéniai €s
tavolsagtartasi  eldirdsokat. Demens személyeknél kiilonds nehézség a
hozzatartozokkal valo kapcsolattartas, mivel esetiikben az aktiv korhéazaktol
eltéréen, a korhazi tartozkodas iddtartama szovetségi szinten eléri a husz napot.

A Német Korhazigazgatok Szovetségének pszichidatriai szakcsoportjia 2020 jinius
elején kozzétett allasfoglalasaban utalt arra, hogy az eldrelathatéoan tartdsan magas
koltségek ¢és az agykihasznaltsdg korlatozott lehetdségei sziikségessé tennék a
fenntarthat6 finanszirozas biztositasat. Ezt 6sszegszerlien nehéz lenne kifejezni, de
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kezdetben mind a pszichiatriai klinikdk, mind az aktiv korhazak tekintetében minden
kihasznalatlan 4gyra 560 EUR szabadon tartasi atalany jart. Ez a szabdly aztan
valtozott és differencidlodott. A pszichiatriai klinikdknal az atalany mar az 6sszeg
felére csokkent, ami nem fedezi a koltségeket. Egyes gyermek- ¢és ifjlisagi
pszichiatriai osztdlyoknal mar az 560 EUR is kevés volt. Marpedig ezeknél az
osztalyoknal, amelyek a felnétt pszichiatridhoz képest nagyobb terhet viselnek, 280
EUR felér az abszolut alulfinanszirozéssal.

A pandémia pozitiv folyomanyai k6z¢ tartozik az eljarasok egységesitése, valamint
az egészségiigyl hivatalokkal vald kapcsolattartas biirokraciamentesitése. Csak
rem¢lhetjiik, hogy ez igy is marad. A pandémia ravilagitott az egészségligyi
hivatalok rossz személyligyi ellatottsagara. A pandémia miatti csicsra jaratas
id6szakaiban, 200.000 lakossal rendelkezé nagyvarosokban 50-60 hivatali dolgozot
kellett atiranyitani a helyi igazgatasi szervezetbol.

Holger Hohmann, Vorsitzender der Fachgruppe psychiatrische Einrichtungen
des VKD, Stabsstelle Dezernatsleitung; Landschaftsverband Rheinland,
Dezernat Klinikverbund und Verbund Heilpsidagogischer Hilfen ;

Tel: 49-2173-102-5000 / 5001 ; E-mail: holger.noehmann@Ivr.de
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