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Matthias Mitterlechner

Die Alterspflege und die Behandlung chronischer
Erkrankungen fordern das Gesundheitswesen stark
heraus, denn sie bedingen eine gelingende Koordi-
nation von Leistungen zwischen zahlreichen Ak-
teuren wie Spitex, Pflegezentren, Arzteschaft und
Klienten/-innen. Vor diesem Hintergrund engagie-
ren sich viele Spitex-Organisationen mit anderen
Akteuren in Initiativen zur Entwicklung bevélke-
rungsorientierter Vefsmrgungsmndeﬂe. Dabei teilen
sie die Bevélkerung in relevante Gruppen —wie al-
leinstehende iltere Einwohner/-innen oder De-
menz-Patienten/-innen einer Region —und koordi-
nieren ihre Leistungen als Netzwerk mit Blick auf
die Bediirfnisse dieser Gruppen. Dadurch sollendie

Qualitat und Effizienz der Leistungen verbessert

werden.

Das Management dieser Initiativen wird oft unter-
schatzt, weil es in einen hichst widerspriichlichen
und dynamischen Kontext eingebettet ist. Dieser
unterscheidet sich regional und zeigt sich zum Bei-
spiel in angespannten Knnkurrenzverhﬁltnissgn,
Misstrauen, vielfaltigen therapeutischen Traditio-
nen, inkompatiblen IT-Systemen, finanziellen
Fehlanreizen und politischen Restriktionen. Der

Kontext ist zudem instabil und kann sich unbere-

chenbar verindern. Wie lassen sich bevnlkerungg—
orientierte Versmrgungsmmdelle dennoch entwi-

ckeln? |hr Erfolg hangt massgeblich da-umn a_b.
inwieweit es den beteiligten Akteuren gelingt, die

kommunikativen Voraussetzungen zu schaffen, um
mit der Widerspriichlichkeit und Unsicherheit ihrer
Initiativen umzugehen. Drei Voraussetzungen kon-
nen hilfreich sein:

Erstens bendtigen die Akteure institutionalisierte
«Reflexionsrdume». Diese bestehen aus inhaltlich-
zeitlich verknlipften Kommunikationsanlassen und
ermoglichen den Akteuren, ihre Zusammenarbeit
uber eine langere Zeit zu hinterfragen und kreativ
zu gestalten. Ein Beispiel ist eine regionale «\Versor-
gungskommission», in der die Leistungserbringer
die Bedurfnisse der Bevolkerung analysieren und
ihre Leistungen darauf abstimmen. Die Kommis-
sion kann mit einem regelméssigen Austausch mit
der Politik und der Bevolkerung erganzt werden, um
Veranderungen breit abzustitzen. |
Zweitens sollte die Initiative nicht als Umsetzung
fertiger Modelle, sondern als «offener Erkundungs-
prozess» angelegt werden. Diese Offenheit erlaubt
den Akteuren, die Initiative in ihren spezifischen
Kontext einzubetten, lokale Widerspriuche kreativ
zu bearbeiten und auf unerwartete Wendungen fle-
xibel zu reagieren.

Drittens erfordern diese Initiativen ausgereifte Be-
ziehungspraktiken im Sinne einer «belastbaren Kol-
legialitat». Dazu zahlt der Respekt vor der Ver-
schiedenartigkeit der Akteure —im Bewusstsein um
die wechselseitige Abhangigkeit in der gemeinsa-
men Arbeit mit der Bevolkerung.

Insgesamt ist das Management eines bevi:':_lke-
rungsurientierten-Gesundheitswesens wemger
eine technische, sondern primar eine kommunika-
tive Herausforderung. Die Instrumente sind tfe—
kannt. Die kommunikativen Voraussetzungen mus-
sen vielerorts noch entwickelt werden. &l
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