KRANKENHAUSER

Mit der Einfithrung
der diagnosehezo-
genen Fallpauscha-
len nimmt die Orien-
tierung an wirt-
schaftlichen Zielen
wieiter zu (DA 45/
2006: , Auswirkungen der DRG-Ein-
fahrung: Die dkonomische Logik wird
zum Mali der Dinge* von Jens Fintrop).

Strukturwandel verpasst

. .. Es hat fiir mich den Eindruck,
dass die Zitierten in Bereichen arbei-
ten, die den durch das DRG-System
notwendigen Strukturwandel im ei-
genen Haus verpasst haben. Es ist
richtig, dass das DRG-System Anrei-
ze fiir wirtschaftliches Verhalten
schafft. Dias ist bei den explodieren-
den Gesundheitskosten zweifelsfrei
notwendig und gut so. Notwendig ist
aber auch, dass die Krankenhfuser
den Systemwechsel mitmachen und
thr Dokumentations- und Codiersys-
tem umstellen. Wer glaubt, die Co-
dierung neben den {iblichen Aufga-
ben durch Arzte oder Pflegepersonal
bewiltigen zu kdnnen, der it und
schafft die im Artikel in allen State-
ments durchgingig beschriebene Un-
zufriedenheit . . . Arzte und Pflege-
krifte milissen sich auf professionel-
les Dokumentieren beschrinken. Co-
dierer, zum Beispiel Medizinische
Dokumentationsassistenten, miissen
die professionelle Codigrung der Do-
kumentation dbernehmen . . . Sie ha-
ben Zeit, Codierprobleme in notwen-
diger Art und Weise abznarbeiten.
Ausbildungskosten werden redu-
ziert. Dabei werden Arzte und Pfle-
gekrifte sogar von patientenfernen
Aufgaben entlastet und haben mehr
Zeit fiir ihre elgentlichen Aufgaben.
Leider haben das noch sehr wenige
Hauser erkannt. Gemdl dem Kran-
kenhaus-Barometer 2006 des DK
wird die Datenverschliisselung in
65,2 Prozent der Fille noch vom
Arzt selbst im Nebenamt durchge-
fithrt. Dieses System ist in der heu-
tigen Zeit eindeutig iberholt wnd
kostet die Hiuser durch unprofes-
sionelles Codieren bares Geld . . .
Die Einrichtung von Patientenpfaden

{Clinical Pathways) vermeidet
unnétige Verzigerungen von not-
wendigen Untersuchungen und da-
durch zu lange Liegezeiten. Und
warum muss z. B. eine OP-Vorberei-
tung stationir erfolgen? Es gibt hier
also erhebliches Emsparpotenzial
mn der Optimierung von Prozessab-
liufen. Trotzdem erlanbt das DRG-
System in begriindeten Abweichun-
gen eine Bezahlung . . .

Litarartur ki dem Verfassar
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