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Die Hausarztzentrierte Versorgung
(HzV) ist in einigen Bundeslindern
schon mehr als fiinf Jahre als Alterna-
tive und unabhingig vom KV-System
fest in die ambulante drztliche Versor-
gung etabliert. Doch nach Auffassung
des Autors der vorliegenden Dissera-
tion sei immer noch unklar, ob und
in welchem Umfang die mit der HzV
angestrebten Ziele tatsichlich erreicht
worden sind. Insbesondere sei offen,
ob die an der HzV teilnehmenden Pa-
tienten einen grofseren gesundheitli-
chen Nutzen haben als Patienten in
der von den KVen sicherzustellenden
Regelversorgung. Die dazu vorliegen-
den Evaluationen bieten dem Autor
keine schlussig begriindete Evidenz fuir
eine patientenbezogene Versorgungs-
verbesserung durch die HzV. Dieses
Restimee kann man mit guten Grin-
den in Zweifel ziehen oder ablehnen.
Es dringt sich der Eindruck auf, die
Abwertung der durchgefiithrten ande-
ren Evaluationen diene vor allem dem
Bestreben des Autors, als Erster den
Anspruch einer Versorgungsverbesse-
rung durch die HzV wissenschaftlich
evaluiert zu haben.

Lassen wir die (problematische) Aus-
richtung von Wolf-Dieter Perlitz aufler
Betracht und folgen der Fragestellung
nach dem Patientennutzen und seinem
Weg, diese zu beantworten: Wie bei
Dissertationen iiblich, werden das Un-
tersuchungsmodell und methodische
Vorgehen ausfithrlich dargestellt. Im
weiteren Schritt diskutiert Perlitz die
Probleme der Ubertragung seines Mo-
dells auf die Empirie, wobei nicht die
mathematische Bearbeitung schwierig
sei, sondern die Beschaffung valider Da-
ten, deren Tauglichkeit zur Berechnung

der festgelegten Indikatoren auch noch
zu priifen ist.

Nach tiber 200 Seiten methodischer
und modellbezogener Reflexion, wie mit
dem gewihlten Modell die Wirklichkeit
angemessen untersucht werden kann,
prasentiert der Verfasser auf den letzten
40 Seiten des Buches seine Evaluations-
ergebnisse. Empirisch wurde auf Daten
einer Krankenkasse in Baden-Wiirttem-
berg fiir den Zeitraum 1/2009 —4/2013
zuriickgegriffen.

Insgesamt wurden 430.000 Versi-
cherte dieser Kasse mit ihren Daten als
fir die Untersuchung relevant identifi-
ziert. Rund 36.000 Versicherte waren
HzV-Teilnehmer und 397.000 Versi-
cherte die entsprechende Kontrollgrup-
pe. Die deskriptive Analyse der jewei-
ligen Versichertenbestidnde zeigte, dass
die HzV-Teilnehmer im Durchschnitt
deutlich alter und kranker sind als die
Versicherten in der Kontrollgruppe. Die-
ser Befund deckt sich vollkommen mit
den Ergebnissen anderer Evaluationen.

Die genannten Unterschiede der
Patienten in den beiden Gruppen bei
Alter und Krankheitslast erfordern
eine Parallelisierung der Versicherten
in der HzV mit der Vergleichsgruppe,
weil sonst die jeweiligen Ergebnisse
nicht verglichen werden konnen. Dazu
werden uiber bestimmte Verfahren so-
genannte ,,statistische Zwillinge“ gebil-
det, deren gesundheitlicher Unterschied
sich allein aus der Teilnahme an der
HzV erklirt.

Dabei beschriankt sich der Autor
auf Aussagen zu vier Indikationsbe-
reichen: 1. Anteil der hospitalisierten
Asthmatiker; 2. Anteil der hospitali-
sierten Typ 2-Diabetiker; 3. Patienten
ab 70 Jahre, die wegen hiiftgelenk-
naher Fraktur hospitalisiert wurden
und 4. stationdre Notfallaufnahmen
je 1.000 Versicherte.

Die Ergebnisse

Erstens: Keine signifikanten Unterschie-
de zwischen der HzV-Gruppe und der
Vergleichsgruppe;

Zweitens: Die Hospitalisierung liegt
bei der HZV-Gruppe um 8 % unter der in
der Vergleichsgruppe — ein signifikanter
Unterschied;

Drittens. Auch hier gibt es bei der HzV-
Gruppe weniger Hospitalisierungen;

Viertens: Ein signifikanter Unterschied
zwischen den beiden Vergleichsgruppen.

Wolf-Dieter Perlitz bescheinigt der
Hausarztzentrierten Versorgung in
zwei Indikationsbereichen einen po-
sitiven gesundheitlichen Effekt fur
eingeschriebene Versicherte. In den
beiden anderen Bereichen zeigt sich
kein signifikanter Vorteil der HzV,
aber auch keine Verschlechterung.
Trotz dieser insgesamt positiven Be-
funde fiir eine HzV-Versorgung mahnt
der Autor, dass er nur vier von iiber
130 Indikatoren untersucht habe und
deshalb ein grundsitzlicher Vorteil der
HzV gegeniiber der Regelversorgung
damit noch nicht belegt sei. Bei aller
Zuriickhaltung raumt er angesichts der
Ergebnisse ein, dass seine Auswertun-
gen Hinweise auf mogliche Vorteile der
HzV fir die Patienten aufzeigen und die
Einschreibung in die HzV und weitere
Untersuchen rechtfertigen.

Die Ergebnisse dieser Disserta-
tion ergdnzen andere Evaluationen,
die auch bei anderen Indikatoren die
Vorteilhaftigkeit der HzV fuir die ein-
geschriebenen Patienten belegt haben.
Daher erhirten seine Befunde den
Anspruch der HzV als Versorgungs-
form in der Patientenversorgung der
Regelversorgung tiberlegen zu sein.
Insgesamt konnen die Ergebnisse des
Autors als weiterer Beleg dafiir gewer-
tet werden, dass die mit der HzV ver-
folgten Ziele schon jetzt in bestimmten
Regionen in relevanter GrofSe reali-
siert worden sind. Diese und die in
anderen Untersuchungen festgestellten
Vorteile der HzV konnen die weitere
flichendeckende Implementierung der
HZV auch in anderen Bundesldndern
voranbringen. Insgesamt ist das Buch
allen zu empfehlen, die sich kritisch
und vertiefend mit der Hausarztzen-
trierten Versorgung auseinandersetzen
mochten.

Dusan Tesic, Berlin
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Mit der Verabschiedung des Zweiten
Pflegestirkungsgesetzeses (PSGII) am
13.11.2015 im Bundestag und der ab-
schlieffenden Zustimmung durch den
Bundesrat am 18.12.2015 wurde ein
mehrjahriger Reformprozess bei der
Pflege und Pflegeversicherung (vorlau-
fig) abgeschlossen. Fiir viele Pflegebe-
dirftige und deren Angehorige hat
die Reform deutliche Verbesserungen
bereits gebracht und wird in Zukunft
weitere Erleichterungen bringen. Ein
Kernstiick ist zweifelsohne die Einfiih-
rung eines neuen Pflegebediiftigkeits-
begriffs. Mehr als 10 Jahre fachlich,
politisch und gesellschaftlich kontro-
vers diskutiert — und am Ende wohl
politisch nicht mehr zu verhindern.
Ab 1. Januar 2017 wird er den um-
strittenen sehr verrichtungsbezogenen
Pflegebedurftigkeitsbegriff ablosen;
mit dem neuen Pflegebedurftigkeits-
begriff kommen wird das Neue Begut-
achtungsassessment — NBA, das dann
die zukiinftige Basis sein wird, auf der
die Pflegebedurftigkeit ermittelt wird.
Damit wird die umfassendste Moder-
nisierung im Pflegeversicherungsrecht
seit der Einfuhrung der Pflegeversi-
cherung vor vor mehr als 20 Jahren
abgeschlossen sein. Auch wenn der-
zeit noch nicht abzusehen ist, wie die
Umsetzung in den pflegerischen Alltag
gelingen wird, die gesetzgeberischen
Rahmenbedingungen im SGB XI sind
da. Bemerkenswert ist, dass die fach-
lichen und politischen Streitereien um
die Anderung des Pflegebediirftigkeits-
begriffs ein lautloses Ende gefunden
haben. Wie viele grofSe Reformen im
Sozialbereich, ist auch das PSGII eine
Reform, die man sich inhaltlich zu-
nachst ,erarbeiten® muss, um die recht-
lichen und praktischen Konsequenzen
verstehen und bewerten zu kénnen.
Ronald Richter, Rechtsanwalt und
Fachanwalt fiir Steuerrecht, hat mit
dem vorliegenden Buch einen wichtigen
Beitrag fiir Verstindnis und Umsetzung
der Pflegereform geliefert. Das Buch ist
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dabei keineswegs nur an Leser gerich-
tet, die die rechtliche Seite der Neure-
gelungen durchdringen mochten, es ist
auch fiir Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter von Pflegediensten und -heimen,
fur pflegende Angehorige — also fur
Praktikerinnen und Praktiker — und
ganz allgemein fiir Personen geeignet,
die sich fur die Weiterentwicklung
der Pflege und Pflegeversicherung in-
teressieren. Im ersten umfassenderen
Teil stellt der Autor zunéchst die Ziel-
setzung der neuen Reform vor. Thm
schliefSt sich ein Absatz an, in dem der
neue Pflegebedirftigkeitsbegriff erklart
wird. Beide Absitze sind verstiandlich
und nachvollziehbar geschrieben. In
den folgenden Abschnitten werden u.a.
Pflegegrade, Leistungen, Ubergangsre-
gelungen und Bestandschutz erldutert.
Dies geschieht hidufig mit verstandli-
chen Beispielen, Tabellen und Abbil-
dungen. Wenngleich oftmals auf die
entsprechenden Paragraphen im SGB
XI verwiesen wird, verlasst der Autor
seine Linie nicht, in erster Linie ein
Buch fiir Praktiker zu schreiben. Im
zweiten Teil hat Ronald Richter das
Sozialgesetzbuch XI mit dem Stand
1.1.2016 veroffentlicht. Da das PSG
IT in zwei Abschnitten — 1.1.2016 und
1.1.2017 in Kraft tritt, hat er zur bes-
seren Unterscheidung die jeweiligen
Teile kursiv gestellt oder unterstrichen.
Das erleichtert die Verstandlichkeit,
wenngleich — der stufenweisen Einfiih-
rung der Neuregelungen geschuldet —
konzentriertes Durcharbeiten durchaus
erforderlich ist.

Insgesamt ist dieses, sowohl bei
NOMOS als auch im Vincentz-Verlag
erschienene Buch all denjenigen beson-
ders zu empfehlen, die beruflich oder
ehrenamtlich im Pflegebereich titig
sind oder als Angehorige von Pflegebe-
dirftigen sich tiber die umfangreichen
Neuerungen informieren mochten. Es
wird ihnen dabei helfen, das PSG II
nicht nur zu verstehen, sondern auch
seine vielfaltigen Fortschritte gegen-
iber den bisherigen Regelungen im
SGB XI bewerten und sicher auch
schitzen zu konnen.

Erwin Deblinger, Berlin
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