Salon der Kinderrechte I Folge 23: "Das Gesundheitssystem benachteiligt Kinder"

Kinderschutzbund- Bundesvorstandsmitglied Joachim Türk

Prof. Dr. Berthold Koletzko, Kinder- und Jugendarzt am Haunerschen Kinderspital der Universität München und Vorsitzender der Stiftung Kindergesundheit,
Ob Berlin oder München, es trifft auf beide Städte zu.
„München ist eine Reiche Stadt, aber trotzdem versorgen wir unsere Kinder nicht angemessen (07:28)

RSV-Infektions-Welle jedes Jahr, kleine Atemswege entzünden sich, kann lebensbedrohlich werden, eine Atemhilfe wird benötigt.
Beispiel Zwillinge, mussten mit Notarztwagen in verschiedene Kliniken außerhalb Münchens gebracht werden, stundenlanges Telefonieren. Transport im Notarztwagen in lebensbedrohlichen Situation.
Das ist keine Ausnahmesituation, sondern im Winterhalbjahr die Regel.
Zitat 10:10 „UN-Kinderrechtskonvention“…“und das erfüllen wir in Deutschland nicht“
Wie ist das möglich, ist doch unglaublich viel Geld im System?
Die Kinder und Jugendmedizin hat daran nur einen kleinen Anteil. Nur ein kleiner Prozentsatz der Gesamtausgaben.
Fallpauschalen wurden 2003 eingeführt. Die gleiche Fallpauschale wird z.B. bei einer Lungenentzündung bei einem Erwachsenem und einem Kind gezahlt. Bei einem dreijährigen ist ein viel höherer Personal- und Zeitaufwand. Etwa 30 Prozent mehr Personal- und Zeitaufwand wird für die Betreuung der Kinder als von Erwachsenen.
Hinzu kommen höhere Vorhaltungskosten (13:00) für Notfälle und nichtplanbares
15:41 „Das ist genauso als würden Sie die Feuerwehr nur bezahlen wenn es brennt, dann gäbe es keine Feuerwehr“)
Seit der Wiedervereinigung eine große Anzahl an Krankenhausbetten verloren, 20 Prozent der Kinderabteilungenverloren, mehr als 40 Prozent der Krankenhausbetten für Kinder, aber gleichzeitig ein Anstieg der Behandlungen von Kindern	Comment by Agnieszka Szczepanska: Hier aktuelle Zahlen recherchieren


Deutschland ist das einzige Land auf der Welt, das die Fallpauschalen so anwendet, dass es keinen Puffer für die Kinder- und Jugendmedizin gibt (12:00)
Birgit Pammé, Fachbereichsleitung Kindesentwicklung am Therapiezentrum des Kinderschutzbundes Essen

Umstellung bei den Pflegeberufen (generalistische Ausbildung) alle Kranken- und Altenpflegekräfte werden gemeinsam ausgebildet, d.h. das die Ausbildung in der Kinderpflege sehr kurz ausfällt (für die Kinderkrankenpflege braucht man ein weiteres Jahr, ohne mehr Verdienstmöglichkeit zu haben, kein Anreiz). Es macht einen Unterschied, ob man einen schwerkranken alten Menschen oder ein schwerkrankes Neugeborenes versorgt.
17 Prozent der Bevölkerung sind Kinder

[bookmark: _GoBack]Unicef Kindersterblichkeitstatistik, Deutschland auf Platz 16 (37:00)
Pävention

-----
5 Forderungen
Gemeinsam mit der Care-for-Rare Foundation, dem Deutschen Kinderhilfswerk und der Stiftung Kindergesundheit fordern wir eine konsequentere Umsetzung des Kinderrechts auf Gesundheit (Art. 24 UN-Kinderrechtskonvention).
Extras
Insta-Star (Marie Nasemann)
Überfüllte Kinderstationen

Wir haben kein Bett frei, wir müssten Sie nach Cottbus…Berlin und Cottbus (Kilometer dazwischen) Gleich zwei mal innerhalb von drei Jahren musste ich als Mutter diese Erfahrung machen. Jedes mal hatten wir Glück und es fand sich …Telefonieren, was viel Arbeit frisst. 
Besonders schwer trifft es RSV-Virus…Im Salon der Kinderrechre vom 08. Februar berichtete der Kinderarzt von einem schwierigen Fall. Kein Einzelfall.
Zeitaufwand Beispiel
Der Versuch einem Kind einen Venenzugang zu legen, oder bei der Blutabnahme..ein Arzt, zwei Pflegerinnen und ich halten das Kind fest.
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