MAINZER ZEITUNG

OP-Engpasse noch groRer?

UNIMEDIZIN | Entlastung durch Tagesklinik am Brand fallt weg / Suche nach Alternativen

Von
Michael Bermeitinger

MAINZ. Man mag es an der
Unimedizin anders sehen, viel-
leicht als iibertrieben, aber der
AZ-Bericht iiber einen Patien-
ten, dessen OP an der Unfallchi-
rurgie mehrfach verschoben
wurde, hat eine starke Resonanz
ausgelost. Zahlreiche Leser schil-
derten ihre Fille. Bis zu sechs
Mal wurden OP-Termine ver-
schoben, teilweise iiber ein hal-
bes Jahr hinweg, Und Meckerer
waren diese Anrufer nicht, im
Gegenteil: Trotz Verdrgerung
und Frustration war viel Ver-
standnis fiir Klinik, Arzte und
Pflegepersonal spiirbar.

Dass es Engpésse gibt, bestrei-

tet die Unimedizin nicht - gerade
im Winter, wenn Briiche die OP-
Sile fiillen. Doch besser wird die
Lage nicht werden, eher im
Gegenteil: Denn seit Ende Janu-
ar ist die auch von Unfallchirur-
gen und Orthopéden der Unime-
dizin seit 2010 héufig genutzte
Tagesklinik am Brand tabu. Al-
les, was dort an Eingriffen vorge-
nommen worden war, wandert
nun zuriick.

Viele Vorteile fiir Patienten

Bislang hatte die Unimedizin
bei der Tagesklinik fiir bestimm-
te Zeitrdaume einen OP-Raum an-
gemietet. Arzte der Unimedizin
operierten dort, brachten gegebe-
nenfalls spezielles Instrumenta-
rium mit - ansonsten stellte die
Tagesklinik Equipment wie auch
Personal fiir Anésthesie und OP-
Assistenz. Abgerechnet wurde
getrennt: die Unimedizin die chi-
rurgische Leistung, die Tageskli-
nik die anasthesiologische.

Fiir die Patienten hatte dies vie-
le Vorteile, dann aber musste der
sogenannte AOP-Vertrag, der
bundesweit Vorgehen und Ab-
rechnung bei ambulanten Ope-
rationen regelt, nach einem
Urteil des Bundessozialgerichts
neu gefasst werden. Dabei wurde
dann von Deutscher Kranken-
hausgesellschaft, —Kassenarztli-
cher Bundesvereinigung und
dem Spitzenverband der Kran-
kenkasse aufgenommen, dass
die Leistungen nur noch in Kran-
kenhdusern selbst vorgenom-
men werden diirfen.

Dr. Andreas Bartels von der Ta-

gesklinik am Brand: ,Die Zu-
sammenarbeit hat vielen Patien-
ten der Uniklinik ermdglicht,
dass sie zeitnah und ohne lange
Wartezeiten versorgt werden —

vor allem mit einer zuverldssigen

Terminierung der Operation.”
Das ist jetzt perdu. ,Wir haben
von verschiedenen Seiten die
Einschétzung erhalten, dass das
bisherige Modell nicht mehr
moglich sei.“ Das Mainzer Ge-
sundheitsministerium, das um
eine Einschatzung gebeten wur-
de, kam ebenso zu diesem
Schluss wie die Kassenérztliche
Bundesvereinigung, die das En-
de der Kooperation bedauerte
und versprach, eine Losung zu
finden. Das war im November,
passiert ist nichts.

Die Unimedizin kiindigte den
Vertrag mit der Tagesklinik, aller-

e

dings ungern, wie sie schriftlich
erklérte: ,Da die Universitdtsme-
dizin Mainz die bisherige Zu-
sammenarbeit als sehr positiv be-
wertet, entwickelt sie derzeit ein
Konzept, wie die Kooperation in
anderer Form fortgesetzt werden
kann.“ Zeitgleich erarbeite man
eine interne Losung, um alterna-
tiv Kapazitdten anbieten zu kon-
nen.

Auswirkungen unklar

Wie das gelingen soll, dazu du-
Rerte sich die Unimedizin nicht,
auch nicht dariiber, welche Aus-
wirkungen es hinsichtlich ge-
planter Operationen gibt. Wer-
den die nun noch léngerfristiger
angesetzt, noch ofter verscho-
ben, wo kommen die Kapazité-
ten her? .

Zumal die nun wieder an der
Unimedizin durchgefiihrten klei-
neren Eingriffe auch nicht gera-
de zu den finanziell attraktiven
Leistungen gehoren, wie ein
Unternehmensberater aus dem
Bereich Medizin anmerkt. ,,An
solchen Eingriffen macht eine
Universitdtsmedizin keinen Ge-
winn, sondern jedes Mal einen
Verlust.“ Komplexe Fille, die gut
geplant und terminiert werden
konnen, seien echte ,Gewinn-
bringer” - die Entfernung einer
Metallplatte nach einem Bruch
nicht. ,Man muss sich nur vor-
stellen, welches Personal, welche
Ausstattung eine Uniklinik vor-
halten muss — das muss auch ent-
sprechend genutzt werden.”
Man baue ja auch keinen For- |
mel-1-Renner fiirs Brotchenho-
len.

- .

Auch die Universitatsmedizin darf nach einem Urteil des Bundessozialgerichts nur noch in den eigenen

Raumen operieren.
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