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Die 6konomische Falle

Von Werner Vogt*

Q rztliches Denken und Handeln
verkommen zum  gemeinen,
handelsiblichen Ge
schéft, wenn wir uns as Mitarbeiter im
solidarischen  Gesundheitswesen  die
Kosten-Nutzen-Andyse aufdréngen
lassen. Unter dem Diktat ener ales
verknappenden Okonomie werden Arzte
zu Maktschreiern:  groffer  Nutzen,
kleiner Preis, neue Nase, haber Prais,
schnelle Hiifte, fast geschenkt, glinstige
Tablette, ewiger Schiaf.

Wer menschliches Leben, wer
Krankheit, Alter, Behinderung zum
bloRken Kostenfaktor degradiert, schreitet
schnurstracks zurtick in fingere Zeiten,
in denen man schon  Kinden
vorrechnete, was man sich dles erspart,
wenn  man  unniitze Esser  glngtig
entfernt.

Die Heren Radikadkonomen mit
ihren fdschen  Untergangsszenarien,
ihrer fdschen Sorge um die immer
knappen Resourcen schreien auf, wenn
man ihre Fehlprognosen mit den
finsteren Zeiten vergleicht, als aus dem
Behandlungsbefenl aus Berlin  der
Besaitigungsbefehl am Spiegelgrund und
in Y bbs wurde. Und Tausende haben bei
dieser menschenvertilgenden Okonomie
mitgemacht.

Die andere, die sozide Okonomie (©
Stephan Schulmeister) gibt uns Recht:
Ken Anlass zur Sorge, ein gutes, fir ale
zugangliches Gesund-
heitsscherungssystem ist leistbar und
maoglich, fordert die Lebenserwartung
be guter Gesundheit, produziert Glick,
fordert Wohlstand, der freilich - zum
Beispid Uber die Giter Gesundheit und
Bildung - umverteilt werden muss. Und
die Finanzierung orientiert

sch am Grundsatz,
dass die in Osterreich
lebenden  Menschen,
dle, auch die Reichen,
dafir enen ihrer
wirtschaftlichen Lage
angemessenen Beitrag
leigten.

Die Arztekammer
wird zur Folterkam-
mer, wenn sSe den
Radikal ékonomen auf
den Lem geht. Se
0llte deren Kos
tenexplosionsggiammer, auch wenn es
von ahnungdosen Rechenhtfen nach-
gebetet wird, ignorieren. Statt zurlick-
maulen, forsch mit Forderungen zu-
rickschlagen. Damit das solidarische
Sysem bleibt und die privaten Ge-
sundheitskapitdisten am  Vormarsch
gestoppt werden. Deren Absicht: Voll
und rechtzeitig behandelt wird nur, wer
Zusatzversichet  oder  mit  reichlich
Handgeld bewaffnet aus dem Spital shett
lachet. Der grole Rest, der gemeine
Sozidversichete, soll mit  ener
angemessenen Grundversorgung leidlich
kuriert werden.

Wollen wir das? Ich nicht.

Arztliches Handeln basiert auf der
Trias von fachlicher, sozider und ge-
sundheitspolitischer Kompetenz. Also:
beste Aus-, Fort- und Waeiterbildung,
damit gute Prévention, Behandlung und
Nachbehandlung in eénem Guss und
nicht zerstlickdt as Suchgut fir jeden
Patienten realisiert werden kann. Sozide
Ursachen von Krankheit und
Behinderung, sozide Folgen von Leiden
und Chronifizierung miissen bedacht,
Absicherungen gegen Abstieg in Armut
und Not infolge Erkrankung miissen
errichtet werden.

> @sterreichische

Ein  Frihinvalider
i kein Tachinierer,
eine aufgebrauchte
Krankenschwester
i keine Simulantin,
die sogenannten frei-
gesetzten 60- Jahrigen
keine  Soziaschma
rotzer. Auch das
radikal 6konomische
Unterstellungen.

Wir Arzte und die
\ gut organiserte Stan-
desvertretung miissen
fUr den Ausbau von neuen Gesundheits-
strukturen - Rechtsanspruch auf Reha
bilitation fUr alle, auch fur die Alten
entreten.

Wir missen auch gegen schlechte
Traditionen, gegen  wissenschaftlich
unhdtbare Irrlehren auftreten. Ken
Mensch, auch kein Hochbetagter ist
"ausbehanddt" , lehrt die Palliativmedi-
zin, darf zum bloRen Pflegefal erklart
und auf en billiges Pflegebett abge-
schoben werden. Die Gleichstellung von
Patient und Pflegepatient, die so-
Ziddaatlich garantierte Gesundheitsund
Pflegescherung  muss  durchgesetzt
werden. Wir rauben die Alten und
Gebrechlichen am Ende ihres Lebens
aus. Lacheriche 5.000 Euro fir en
Armengrab dirfen ihnen bleiben. Eine
Schande.

Verjagen wir alle, die von Effizienz-
gsteigerung in Spitdlern und Altersheimen
fasdln, die mit der Stoppuhr den
Winddhosenwechsd verfolgen und den
Jungétzten 90-Stunden-Wochen abver-
langen, den Pflegekréften einen Hun-
gerlohn zumuten. Sie reden vom Sparen
und verursachen ein Desaster.

*) Dr. Werner Vogt ist Arzt, Publizist und
Pflegeombudsmann bem Pflegetelefon im
Soziaministerium
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