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Kooperation 1st das Gebot der Stunde

Pilotprojekt verlangert: Auch Frankreich nahert sich langsam der grenziiberschreitenden Gesundheitskooperation an

VON UNSERER MITARBEITERIN
ANNETTE MAHRO

ST.-LOUIS. Der Name konnte Pro-
gramm sein. In der Bezeichnung Saint-
Louiser ,,Clinique des trois frontiéres*
(wortlich: Klinik der drei Grenzen)
funktioniert die Gesundheitskooperati-
on bereits, um die sich deutsche und
Schweizer Partner im trinationalen Eu-
rodistrict im Rahmen des seit 2007 lau-
fenden und dieser Tage fiir die nédchsten
Jahre verldngerten Pilotprojektes be-
miihen. Was aber im Kreis Lorrach und
den Basler Kantonen, wenngleich mit
geringen Fallzahlen, schon praktiziert
wird, klappt mit Frankreich bisher nur
in wenigen Ausnahmen: Das Nutzen
von Kapazitdten jenseits der Grenzen.

Saint-Louis hat als einzige Elsdsser Stadt
kein kommunales Krankenhaus und wird
durch die Privatklinik ,des trois
frontiéres“ versorgt. Seit der Pensionie-
rung des dortigen Kinderarztes hitte hier
aber ausgerechnet die Entbindungsstati-
on geschlossen werden miissen, weil die
einzige Kinderdrztin der Umgebung die
Aufgabe nicht zus#tzlich iibernehmen
konnte. Seit Anfang 2009 wird jetzt eine
Losungdes kleinen Grenzverkehrs prakti-
ziert, iiber die alle Beteiligten froh sind.
Das Kinderspital beider Basel (UKBB)
schickt Kinderdrzte nach St.-Louis und
rechnet die Konsultationen pauschal ab.
Rosemarie Kaiser, gebiirtige Franzésin
und Verwaltungsleiterin am UKBB, hat
zusammen mit Thierry Koch, dem Saint-
Louiser Klinikdirektor, diese fiir alle gang-
bare Losung gefunden. Normalerweise
wire die Kooperation am franziésischen
Krankenkassensystem gescheitert, das
bisher nicht ohne weitere Hemmnisse zu-
ldsst, dass Arzte aus dem Ausland ohne
Niederlassung in Frankreich Behandlun-
gen abrechnen. In diesem speziellen Fall
konnte aber eine staatliche Subvention
ausgehandelt werden. Der Staat iiber-
weist dabei der Klinik einen festen Betrag
pro Geburt, der an die Basler Klinik wei-

tergegeben wird.
Die in Frankreich iiber allem schwe-
bende staatliche Sozialversicherung

»Sécurité Sociale®, die auch die Kranken-
kassen mit einschlieRt und ein Veto einge-
legt hitte, istauf diese Weise nicht betrof-
fen. Gewinnersind die kleinen Patienten,
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Hier funktioniert die Zusammenarbeit: die Saint Louiser ,,Clinique des trois
frontiéres“ kooperiert mit dem Universitétsspital Basel.

zumal die Basler Arzte als Neonatologen
auf Neu- und Friihgeborene spezialisiert
sind. Das Saint-Louiser 129-Betten-Haus
wire in jedem Fall zu klein fiir solche Spe-
zialisierungen. Anders als die sie behan-
delnden Mediziner diirfen die Kinder al-
lerdings die Grenze nicht {iberschreiten,
sondern miissten, ins 30 Kilometer ent-
fernte Mulhouse oder sogar bis nach
StraBburg verlegt werden. Denkbar wire
allerdings, dass sich das dndert.
SchlieBlich &uBert sich André Aoun,
der Leiter der regionalen Krankenhau-
saufsichtsbehdrde ,Agence régionale de
I'hospitalisation” (ARH) auf BZ-Anfrage
mit zuriickhaltendem Wohlwollen zum
Thema Gesundheitsregion. Anders als
zwischen Frankreich und der Schweiz
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gibt es seit dem 1. Mai 2007 zwischen
den EU-Lindern Deutschland und Frank-
reich einen Kooperationsvertrag. Ge-
meinsame Projekte miissten danach, so
Aoun, die bestehende nationale Versor
gung sicherstellen oder vervollstdndigen.
Zwischen der Elsdsser ARH und der Un-
fallldinik Ludwigshafen, die Patienten mit
starken Verbrennungen versorgt, gibt es
deshalb einen Vertrag, weil das Elsass kei-
ne solche Spezialklinik hat. ,Entwick-
lungsmdglichkeiten fiir Kooperationspro-
jekte wird es immer dann geben®, sagt
Aoun im Hinblick auf das Ludwigshafener
Modell, ,,wenn es gilt, solche speziellen
Bediirfnisse zu befriedigen.*

Eine der Personenfreiziigigkeit ent-
sprechende Offenheit bei den Gesund-



heitsdienstleistungen befdnden Einge-
weihte aber nicht nur im Krankenhausbe-
reich fiir wiinschenswert. ,Auf lange
Sicht sollten wir auch iiber eine Koopera-
tion bei den niedergelassenen Arzten
nachdenken®, sagt etwa Andreas Faller.
Der Leiter des Basler Sanitdtsdeparte-
ments ist ein vehementer Verfechter der
Gesundheitskooperation. Man kénnte Sy-
nergieeffekte nutzen, Spezialisierungen
biindeln und finanzieren helfen und
gleichzeitig die Grundversorgung vor Ort
wieder auf festeren Boden bringen. Weil
aber die Schweiz wie auch ihre Nachbar-
linder Probleme bei Arzteversorgung
kennt, sieht er auch bei den Niedergelas-
senen noch Potenziale in alle Richtungen.

Den Sinn der Kooperationsvertrige er-
kldrt dagegen der Beauftragte des Land-

kreises Lorrach fiir das grenziiberschrei-
tende Gesundheitsmodell, Giinter Zis-
selsherger, zuerst mit Fragen der Finan-
zierung. Dass die bisherige Praxis nicht
linger bleiben kann, wie sie ist, steht fiir
den friilheren Lorracher AOK-Chef fest.
Wo Geburten und somit spétere Beitrags-
zahler immer weniger werden, die Kas:
sen bei geringeren Einnahmen aber im-
mer mehr &ltere und damit teure Mitglie-
der bekommen, miisse man auf Experten,
die heute vorrechneten, dass die Sozialab-
gaben die Einkommen noch vor 2030
iiberstiegen, ja kaum mehr verweisen.
»Im Prinzip kann sich das jeder Grund-
schiiler ausrechnen®, so Zisselsberger.
Auch wenn seines Erachtens Koopera-
tion aber das Gebot der Stunde ist, stehe
auBer Frage, dass das aktuelle Modell,

dessen Pilotphase dieser Tage verldngert
wurde, nur einer von vielen Losungsan-
sdtzen sei: ,,Die Idee der Gesundheitsre-
gionen kdnnte ein Baustein sein, um den
Verfall der Systeme abzumildern.“ Wéh-
rend die Schweiz ihre Krankenkassenbei-
trdge schon 2010 um satte 15 Prozent er-
hohe, habe das Defizit in Frankreich
schon Anfang des neuen Jahrtausends as-
tronomische Hohen erreicht. , Fakt ist je-
denfalls, alle Lander haben ihre Proble-
me*, so Zisselsberger. Und Frankreich ge-
hort, da ist er {iberzeugt, als EU-Land oh-
nehin bei den Kooperationsbestrebungen
ins mit Boot. Rosemarie Kaiser vom UKBB
ist jedenfalls zuversichtlich, auch wenn
sie sich bewusst ist, dass der Prozess mit
Frankreich langwierig sein wird: , Die Ge-
sundheitsregion? Wir arbeiten daran.“
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