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Courrier au BMS

Anordnungs- vs. Delegationsmodell
in der nicht-drztlichen Psychotherapie

In der momentanen Auseinandersetzung zu
diesem Thema wird mit dem Argument der
prekdren Versorgungssicherheit bei der Be-
handlung psychisch kranker Menschen fiir
das Anordnungsmodell geworben. Dabei soll,
wie bei der Physiotherapie, jede niedergelas-
sene Arztin eine Psychotherapie anordnen
konnen.

Bei einer genaueren Betrachtung dieser
Dynamik lohnt es sich, den Blick auf das Ge-
sundheitssystem unseres nordlichen Nach-
barn zu richten. Mit denselben Argumenten
drangten in Deutschland seit 1999 die Psycho-
loginnen in die Grundversicherung. In den
Nachuntersuchungen zur Versorgungssiche-
rung hat sich jedoch gezeigt, dass weder die
Wartezeiten noch die Versorgungsmisere in
landlichen Gegenden noch die Behandlungs-
dauer abgenommen haben. Das Gegenteil ist
der Fall. Durch die Fragmentierung des Bud-
gets kam es zu einem Tarifzerfall. Der Ver-
dienst von nichtédrztlichen Therapeutinnen
sank auf das Niveau von Schweizer Reini-
gungskaften und die Psychiaterinnen miissen
ihre Patientinnen im Viertelstundentackt be-
handeln. Ein bedrohlicher Leistungsabbau in
der Behandlung schwer kranken Patientin-
nen ist im Gang und ein Ende dieses Kahl-
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schlags ist nicht in Sicht. Heute hat eine
Psychiaterin noch 70 Minuten im Quartal zur
Verfiigung, um einen an Schizophrenie
Erkrankten zu behandeln.

In der Schweiz richtet sich zurzeit der Behand-
lungsumfang am Behandlungsbedarf. Natiir-
lich haben Dokumentations- und Rechen-
schaftspflicht gegeniiber dem Kostentrager
zugenommen; das ist zuweilen etwas nervig,
jedoch durchaus angemessen. Diese Verhilt-
nisse sind im internationalen Vergleich je-
doch komfortabel. Das Anordnungsmodell
mit an die 7000 relativ heterogen ausgebilde-
ten Psychologinnen, die in die Grundversi-
cherung drangen, wird das Gesundheitsbud-
get mit schatzungsweise einer zusdtzlichen
halben Milliarde belasten. Dies fiihrt zu ei-
nem Tarifzerfall. Die derzeit stérungsunab-
hiangig gewdhrten 40 Stunden nichtdrztliche
Psychotherapie werden der Geschichte ange-
horen. Chronisch Kranke werden massiv
unterversorgt sein, die Lohne von Betreu-
ungspersonal in Wohnheimen und Pflege-
personal in stationdren und ambulanten Ein-
richtungen werden sinken.

Das derzeitige Argument, es gibe zu wenig
Psychiaterinnen, ist blanker Unsinn. Die An-
zahl an Psychiatrinnen in der Schweiz betragt
einen guten Drittel der Psychiaterinnen in
Deutschland, das rund das Zehnfache der Be-
volkerung aufweist. Die Politik ist deshalb ge-
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fordert, hierzulande die Versorgungsdichte
zu regulieren. Die Psychiatrie ist eine Bri-
ckendisziplin zwischen Koérper und Psyche.
Psychiaterinnen durchlaufen eine lange und
anspruchsvolle Ausbildungszeit in der Arbeit
mit psychisch Kranken. Sie sind Netzwerke-
rinnen zu den anderen Disziplinen, Sozialtati-
gen, Familiensystemen, etc. und begleiten
viele chronisch Kranke tiber Jahrzehnte. Im
Zentrum dieser Debatte stehen jedoch die Pa-
tientinnen. Sie werden die grossen Verliere-
rinnen eines Systemwechsels hin zum Anord-
nungsmodell sein.

Dr. med. Kaspar Schnyder, Einsiedeln
(die weibliche Form beinhaltet die mdnnliche;
Adams Rippe ist Geschichte)
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