Thema: BARMER GEK Report Krankenkhaus 2013 — Immer kiirzere
Klinikaufenthalte und deutlich weniger Darmkrebsbehandlungen!

Beitrag: 1:45 Minuten

Anmoderationsvorschlag: 64 Milliarden Euro hat die Gesetzliche Krankenversicherung im
vergangenen Jahr flr Krankenhausleistungen ausgegeben. Was das den Patienten gebracht
hat, wie lange ein Klinikaufenthalt durchschnittlich dauerte und wo es die gréBten Erfolge gab,
zeigt der (am 23. Juli) veréffentlichte BARMER GEK Krankenhaus-Report 2013. Stefan
Reisner hat sich die Studie genauer angesehen.

Sprecher: Wer in deutschen Kliniken behandelt wird, bleibt Iangst nicht mehr so lange im
Krankenbett wie noch vor zehn Jahren. Nur 8 Tage dauerte ein durchschnittlicher
Krankenhausaufenthalt im letzten Jahr. 1992 waren es noch zwei Wochen. Die Griinde
kennt Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, stellvertretender Vorstandsvorsitzender der BARMER
GEK.

O-Ton 1 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:20 Min.): ,Ja, hier wirkt der medizinische Fortschritt,
dadurch kénnen die Menschen einfach schneller entlassen werden, sie werden auch
schonender behandelt, das ist sicher das eine. Das andere hangt mit der Vergitung der
Krankenhausleistungen zusammen. Hier wird eben pauschal bezahlt und nicht mehr fir eine
madglicherweise lange Liegedauer.”

Sprecher: Klinikaufenthalte sind aber nicht nur allgemein kiirzer geworden. Der
Krankenhaus-Report 2013 der BARMER GEK belegt: Auch die stationare Behandlung bei
Darmkrebs ist in den letzten sieben Jahren um 20 Prozent ricklaufig.

O-Ton 2 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:15 Min.): ,Es liegt ein Zusammenhang mit einer
verbesserten Friherkennung doch sehr nahe. Es kann im Rahmen von Coloskopien — also
Darmspiegelungen — festgestellt werden, ob hier Vorlaufer einer Darmkrebserkrankung
vorliegen.*

Sprecher: Mit Chemotherapie und Bestrahlung kénnen heute viele niedergelassene Arzte
Betroffene selbst behandeln. Also auch hier: Weniger Patienten, die langere Zeit ins
Krankenhaus miissen. Wer um einen Eingriff nicht umhinkommt, fiir den gibt es eine
gute Nachricht.

O-Ton 3 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:12 Min.): ,Im Vormarsch sind jetzt auch sogenannte
MaBnahmen der ,Schlisselloch-Chirurgie‘, wo man also nicht mehr den Bauch 6ffnet, sondern
durch ein kleines Loch mit Instrumenten die Operation vornimmt.*

Sprecher: Trotz aller Schwierigkeiten: Eine OP bei Darmkrebs ist wichtig:

O-Ton 4 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:05 Min.): ,Denn ohne eine solche Operation ware dann
doch die Lebensdauer eventuell deutlich verk(irzt.”

Abmoderationsvorschlag: Wenn Sie alles noch einmal in Ruhe nachlesen wollen: Weitere
Informationen dazu finden Sie im Internet unter www.barmer-gek.de/presse. Dort gibts auch
den vollstandigen BARMER GEK Report Krankenhaus 2013 zum Download.
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Thema: BARMER GEK Report Krankenkhaus 2013 — Immer kiirzere
Klinikaufenthalte und deutlich weniger Darmkrebsbehandlungen!

Interview: 2:29 Minuten

Anmoderationsvorschlag: 64 Milliarden Euro hat die Gesetzliche Krankenversicherung im
vergangenen Jahr flr Krankenhausleistungen ausgegeben. Was das den Patienten gebracht
hat, wie lange ein Klinikaufenthalt durchschnittlich dauerte und wo es die gréBten Erfolge gab,
zeigt der (am 23. Juli) verdffentlichte BARMER GEK Krankenhaus-Report 2013. Darlber
spreche ich jetzt mit dem stellvertretenden Vorstandsvorsitzenden der BARMER GEK Dr. Rolf-
Ulrich Schlenker, hallo.

BegriBung: ,Ja, guten Tag!”

1. Herr Dr. Schlenker, wie lange dauert denn so ein Krankenhausaufenthalt im
Durchschnitt noch?

O-Ton 1 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:16 Min.): ,Na hier hat sich Einiges getan. Noch vor
zwanzig Jahren waren es gute zwei Wochen, die man im Krankenhaus im Durchschnitt lag.
Mittlerweile sind es im Durchschnitt noch 8 Tage, also eine ganz deutliche Verklirzung der
Liegezeiten im Krankenhaus.”

2. Woran liegt es, dass die Patienten immer schneller das Krankenhaus wieder
verlassen kénnen?

O-Ton 2 (Dr. Rolf-Ulrich Schilenker, 0:20 Min.): ,Ja, hier wirkt der medizinische Fortschritt,
dadurch kénnen die Menschen einfach schneller entlassen werden, sie werden auch
schonender behandelt, das ist sicher das eine. Das andere hangt mit der Vergitung der
Krankenhausleistungen zusammen. Hier wird eben pauschal bezahlt und nicht mehr fir eine
maoglicherweise lange Liegedauer.”

3. Schwerpunktthema des neuen Krankenhaus-Reports ist die stationédre
Versorgung von Darmkrebs: Was hat sich auf diesem Gebiet getan?

O-Ton 3 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:14 Min.): ,Hier gibt es eine wirklich erfreuliche
Nachricht, hier hat sich die Behandlungsrate von Darmkrebs im Krankenhaus schwer reduziert
und zwar in sieben Jahren um Uber 20 Prozent.*

4. Was sind die Griinde dafiir?

O-Ton 4 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:32 Min.): ,Es liegt ein Zusammenhang mit einer
verbesserten Friherkennung doch sehr nahe. Es kann im Rahmen von Coloskopien — also
Darmspiegelungen — festgestellt werden, ob hier Vorlaufer einer Darmkrebserkrankung
vorliegen. Das ist das eine, das zweite ist, das man naturlich auch mittlerweile mehr ambulant
behandeln kann, also gar nicht mehr ins Krankenhaus muss, sondern dass hier vor allem
mittels Chemotherapie und Bestrahlung durchaus der normale niedergelassene Arzt eben
behandeln kann.*

5. Wie werden die Betroffenen in der Regel behandelt?

O-Ton 5 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:17 Min.): ,Normalerweise noch blutig, also mit
chirurgischen MaBnahmen, aber im Vormarsch sind jetzt auch sogenannte MaBnahmen der
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~Schlisselloch-Chirurgie“, wo man also nicht mehr den Bauch 6ffnet, sondern durch ein kleines
Loch mit Instrumenten die Operation vornimmt.*

6. Wie zufrieden sind Darmkrebspatienten denn mit ihrer Behandlung und auch
mit der Nachsorge?

O-Ton 6 (Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, 0:29 Min.): ,Naja, von Zufriedenheit hier zu reden ist
vielleicht nicht ganz passend, denn eine Darmkrebs-Operation ist ein schwerer Eingriff, und
ohne eine solche Operation wére dann doch die Lebensdauer eventuell deutlich verkirzt. Aber
es gibt eben Folgewirkungen dieser Operation, insbesondere Wundheilungsstérungen oder
auch ein Darmverschluss. Es kann auch zu Einschrédnkungen im Alltag dann kommen, vor allem
wenn ein kinstlicher Darmausgang gelegt wurde.*

Dr. Rolf-Ulrich Schlenker liber den BARMER GEK Krankenhaus-Report 2013.
Besten Dank fiir das Gespréch!

Verabschiedung: ,Ich danke Ihnen auch!®

Abmoderationsvorschlag: Wenn Sie alles noch einmal in Ruhe nachlesen wollen: Weitere
Informationen dazu finden Sie im Internet unter www.barmer-gek.de/presse. Dort gibts auch
den vollstandigen BARMER GEK Report Krankenhaus 2013 zum Download.
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