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Sehr geehrte Leserinnen und Leser,

etwa um die Jahrtausendwende fand im bundes-
deutschen Gesundheitswesen so etwas wie eine
Revolution statt, von der zundchst aber nur Ein-
geweihte und unmittelbar Betroffene etwas be-
merkten. Es handelte sich um eine fundamentale
Neuordnung der Krankenhausfinanzierung. Die
Krankenhduser wurden bis dahin mit sogenann-
ten Tagessdtzen finanziert. Fiir jeden Tag Liege-
zeit der Erkrankten erhielt das Krankenhaus eine
bestimmte Pauschale, eben den Tagessatz. Die-
ses zeitorientierte System wurde zwischen 1999
und 2002 schrittweise durch die sogenannten
Fallpauschalen abgeldst. Fallpauschalen sind ein
diagnoseorientiertes System. Von da an wurden
die Krankenhduser nach der Schwere der Dia-
gnosen, den DRGs, bezahlt.

Es dauerte nicht lange, bis sich in den Kranken-
hdusern ein véllig verdanderter Umgang mit den
Erkrankten entwickelte, ja zwangsldufig entwi-
ckeln musste. Denn nur dasjenige Krankenhaus,
das mit moglichst geringen Kosten in der Lage
war, Kranke in moglichst kurzer Zeit zu behan-
deln, machte nun Gewinne; wer sich aber auf
zeitraubende, empathische Medizin einlieR, der
machte Verluste. Die Frage war nicht: Was brau-
chen die Kranken?, sondern: Was bringen sie uns
ein? Die Frage war nicht: Wie viele Arzt*innen
und Pfleger*innen werden fiir eine gute Medizin
gebraucht?, sondern: Wie viele Stellen kdnnen
wir streichen? Die Liegezeit hat sich inzwischen
halbiert, die Zahl der Patient*innen ist um ein
Fiinftel gestiegen, gleichzeitig wurden 60.000
Stellen in der Pflege gestrichen. Das fundamen-

tal Fatale an dem neuen Bezahlsystem war und
ist die dkonomische Verkniipfung zwischen der
medizinischen Tatigkeit und der Diagnose mit
der Hohe der Bezahlung. Okonomie und Medizin
miissen kein Gegensatz sein, das jetzige System
fordert aber Fehlanreize auf Kosten der Beschaf-
tigten und zum Nachteil unserer Patient*innen.

»Wadren die DRGs ein Medikament, so miisste man
sie mit sofortiger Wirkung vom Markt nehmen.
Alle versprochenen Wirkungen sind ausgeblie-
ben und alle Nebenwirkungen sind eingetreten,
sagt Giinther Jonitz, der Prasident der Berliner
Arztekammer. Er sagt das in einem aufregenden
Film, der gerade eben in {iber hundert Kinos in
Deutschland angelaufen ist. »Der marktgerechte
Patient« heildt dieser bewegende Film, der die
fatalen Folgen der Fallpauschalen darstellt. Wer
die gegenwartigen Zustinde in unseren Kran-
kenhdusern, die anhaltende Welle der Kran-
kenhausprivatisierungen, den Personalmangel
und das Primat der Betriebswirtschaft tiber die
Medizin besser verstehen will, dem sei dieser
Film dringend empfohlen. Es ist kein Film uber
Skandale. Es ist ein Film iiber den ganz normalen
Krankenhausalltag. Das macht ihn so spannend,
so beriihrend, so eindringlich.
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