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Fokus Gesundheit

«Das eKonsil ist ein Gewinn fur alle»

Psychiatrische Expertise per Videotelefonie: Das eKonsil, ein gemeinsames Pilotprojekt der Psychiatrischen Dienste Aargau (PDAG)

Andreas Krebs

In Spitilern, Rehakliniken, Pflegehei-
men und anderen Institutionen wird
zuweilen psychiatrisches Fachwissen
notig fiir die addquate integrierte Be-
handlung resp. -betreuung der Pati-
entinnen resp. Klienten. Etwa wenn
diese moglicherweise suizidgefahrdet
sind - oder psychotisch, dngstlich-de-
pressiv, dement oder verwirrt.

In den beiden Kantonsspitilern
sind daftir Fachpersonen der Psychiat-
rischen Dienste Aargau (PDAG) fix vor
Ort. Rund 40 weitere Kooperations-
partner werden von den PDAG nach
dem sogenannten Hub-and-Spoke-
Modell zentral versorgt. Das Ambula-
torium Dattwil ist einer der Hauptstiitz-
punkte. «Es sind viele, im Kantonsge-
biet verstreute Partner, die wir so
versorgen. Es macht organisatorisch
und finanziell keinen Sinn, dass sich
diese Institutionen selbst mit einem
psychiatrischen Dienst ausstatten. Des-
halb gibt es unseren Konsiliar- und
Liaisondienst», sagt Chefarzt Dr. med.
Rafael Meyer, Leiter des Zentrums fiir
Konsiliar- und Liaisonpsychiatrie und
Psychosomatik der PDAG (siehe auch
Artikel unten).

Im Bedarfsfall riicken speziell aus-
gebildete Psychiaterinnen und Psych-
iater der PDAG aus und fahren zu den
Partnern. Dort untersuchen sie die Pa-
tientinnen und Patienten und geben
ihre Expertise hinsichtlich Beurteilung
und Behandlungsempfehlung. Etwa,
ob und unter welchen Umsténden die
Patientin oder der Patient nach Hause
kann oder ob sie oder er in eine psych-
iatrische Klinik verlegt werden muss.

Diese aufsuchende Beratung ist
teilweise mit langen Wegzeiten verbun-
den. «Das ist ineffizient und nutzt nie-
mandemy, sagt Meyer. Im November

und des Spitals Muri, macht es maglich. Es konnte schweizweit Schule machen.

Rafael Meyer hat das eKonsil eingefiihrt.

2022hatdie PDAG deshalb zusammen
mit dem Spital Muri ein Pilotprojekt ge-
startet: das eKonsil. Damit erfolgt die
psychiatrische Beurteilung und Be-
handlungsempfehlung per Videotele-
fonie. «So fallen unproduktive Wegzei-
ten weg und wir kénnen die knappen
fachlichen Personalressourcen noch
gezielter fiir die klinische T4tigkeit ein-
setzen», begriindet Meyer.

Durch den Wegfall der Hin- und
Riickfahrt halbiere sich beim Spital
Muri der zeitliche Aufwand fiir ein Kon-
sil. «So konnen wir mit demselben Per-
sonal fast doppelt so viele Konsilanfra-
gen bedienen.» Angesichts des Fach-
kriftemangels ein Riesenvorteil.

Aber geht das {iberhaupt, eine psy-
chiatrische Beurteilung per Videotele-
fonie? Fehlt da nicht das Personliche,
die Nihe zum Patienten? Ist das nicht
Medizin zweiter Klasse? «Die Fachlite-
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ratur und bisherigen Erfahrungen zei-
gen klar, dass man ein eKonsil ohne
Qualitdtseinbussen machen kann»,
sagt Meyer und betont: «Das muss
auch so sein, sonst diirften wir das
nicht machen. Denn es wire illegal,
wenn wir die Sorgfaltspflicht aufgrund
der Videotelefonie riskieren wiirden.»
Der Chefarzt und Stv. Klinikleiter be-
tont: «Man kann in vielen Fillen eine
genauso gute psychiatrische Beratung
machen wie bei einem Gespréch unter
vier Augen.»

Zeitgewinn ohne
Qualitatsverlust

Das bestitigt Dr. med. Chris Heimgart-
ner, Chefarzt Medizin und Leitung
Kardiologie im Spital Muri: «Die Erfah-
rungen sind sehr gut. Fiir uns ist das
eKonsil in vielen Féllen absolut gleich-
wertig, wie wenn der Psychiater vor Ort

wire.» Sie brauchten die Konsile oder
Beurteilungen der Psychiaterin der Re-
gel moglichst schnell. «Es geht meis-
tens um Patientinnen und Patienten in
einer Akutsituation, hiufig nach einem
Selbstmordversuch.» Aus somatischer
Sicht kdnnte der Patient entlassen wer-
den. Nun stellt sich die Frage: Kann er
in ein ambulantes Setting oder muss er
zwingend stationdr in eine psychiatri-
sche Klinik? Mit dem eKonsil kann die
Beurteilung meistens noch am selben
Tag stattfinden. Dasist eine Entlastung
fiir die Arzte und die Ressourcen im
Spital - es muss kein Bett belegt wer-
den -und fiir den Patienten - die meis-
ten wollen nicht noch eine Nacht im
Spital bleiben, nur weil der Psychiater
erst morgen kommen kann. Zudem
wird das Konsil fiir die Partner giinsti-
ger, da die Wegpauschale wegfillt.
«Das eKonsil ist ein Gewinn fiir alle»,
ist Meyer tiberzeugt.

«Das Angebot ist super», sagt
Heimgartner. «Wir stellen eine Frage
und erwarten vom Psychiater eine Ant-
wort. Ob er die per eKonsil liefert oder
doch lieber vorbeikommt, bleibt ihm
tiberlassen und ist fiir uns zweitrangig.»
Es werde jedoch niemals moglich sein,
alle Beurteilungen per Videotelefonie
zumachen.

Das Potenzial ist
schweizweit gross

«Wir versuchen, gut abzuschitzen, ob
ein Patient fiir das eKonsil geeignet
ist», fahrt Heimgartner fort. «Wenn er
das nicht will, bestehen wir nicht drauf.
Es braucht die Mitarbeit des Patienten,
sonst funktioniert das nicht.» Erfah-
rungsgemiss sei die Akzeptanz gross.
«Da hat uns wahrscheinlich auch die
Pandemie geholfen. In der Zeit sind
auch viele dltere Menschen mit Skype,
Teams und Co. vertraut geworden.»

Das meint auch Meyer. «Die Pandemie
ist ein Ausloser fiir das Projekt gewe-
sen», berichtet er. Es sei damals viel
gemacht und probiert worden, um die
Patientenversorgung unter Lockdown-
Bedingungen zu gewihrleisten. Das sei
auch der Ursprung des Projekts: die Ver-
einheitlichung der telepsychiatrischen
Anwendungen in der PDAG wihrend
und auch nach dem Lockdown. «Gut
moglich, dass das eKonsil ohne Pande-
mie noch nicht so weit gediehen wére.»

Zudem, sagt auch Meyer, ist das
eKonsil nicht fiir alle Fille geeignet.
Dann etwa, wenn ein Patient gar nicht
reden kann, verwirrt ist oder wenn er
technische Infrastruktur paranoid ver-
arbeitet. «Manchen ist schon ein Head-
set zu viel», weiss Meyer. «In diesen
Fillen riicken wir natiirlich nach wie
vor aus und gehen personlich vorbei,
um die Qualitdt unserer Beurteilungen
und Empfehlungen sicherzustellen.»

Sie seien vorsichtig gestartet, sagt
Meyer beziiglich des Pilotprojekts.
«Von den bisherigen Konsilanfragen
haben wir je ungefihr die Hilfte per
Videotelefonie und aufsuchend ge-
leistet.» Die Literatur zeige, dass bis zu
80 Prozent per eKonsil méglich sei.
«Das erscheint mir durchaus realistisch
im konsiliarischen Setting akutsomati-
scher Spitéler.»

In der Schweiz gibe es seines Wis-
sens nichts Vergleichbares zwischen
institutionellen Partnern der Gesund-
heitsversorgung, so Meyer weiter;
zumindest gebe es dazu keine Publika-
tion. «Es kommen Anfragen auch von
ausserkantonalen Institutionen, die
das entwickeln und anbieten wollen.»
Gerade fiir landliche Regionen sieht
Meyer grosses Potenzial. Die PDAG
selbst will ab Herbst das Angebot aus-
bauen mit weiteren Regionalspitilern
im Kanton.

Nahtstelle zwischen Korper und Psyche

Die PDAG flihren einen der grossten Konsiliar- und Liaisondienste der Schweiz. Doch was ist das eigentlich?

Andreas Krebs

Arztinnen und Psychologen der PDAG
sind in beinahe allen Spitalern und Hei-
men im Kanton Aargau titig, wo eine
psychiatrisch-psychosomatische Ver-
sorgung oder Beratung ndtig ist. Dieser
sogenannte Konsiliar- und Liaison-
dienst der PDAG zahlt zu den grossten
der Schweiz und umfasst {iber 40 Ko-
operationen. Die Experten der PDAG
leisten pro Jahr mehrere tausend Kon-
sile. «Wir sind die Nahtstelle zwischen
Koérper und Psyche», sagt Chefarzt und
Stv. Klinikleiter Rafael Meyer.

Die Konsiliar- und Liaisonpsychia-
trie ist ein fachlicher Schwerpunkt, eine
sogenannte Subspezialisierung, die
Fachérzte mit dem Facharzttitel Psych-
iatrie und Psychotherapie absolvieren

konnen. Dariiber hinaus sind zahlrei-
che psychologische Mitarbeitende mit
unterschiedlichen Schwerpunkten
(bspw. Psychoonkologie, Psychokardio-
logie, Neuropsychologie) in diesem Be-
reich aktiv. Die PDAG, einer der gross-
ten Dienstleister der Schweiz, haben
rund 25 entsprechende Fachleute. Un-
gefihr ein Dutzend arbeiten fix in den
Kantonsspitalern Aarauund Baden. Die
anderen sind «aufsuchend» unterwegs.
Das heisst, sie riicken nach Bedarf aus,
etwa in Regionalspitiler, Rehakliniken,
Alters- und Pflegeheime oder Betreu-
ungseinrichtungen fiir Menschen mit
chronischen psychischen Stérungen
oder intellektueller Entwicklungs-
storung. Sie werden von den speziali-
sierten Zentren der Klinik fiir Konsi-
liar-, Alters- und Neuropsychiatrie aus

gemiss fachlichen Schwerpunkten
konsiliarisch versorgt.

Neben der konsiliar-liaisonpsy-
chiatrischen Behandlung und Bera-
tung fiir drztliche Kolleginnen und
Kollegen in den Spitélern, Kliniken
und Heimen des Kantons sowie fiir die
Klinik Hirslanden Zirich bietet das
Zentrum auch Spezialsprechstunden
mit fachlicher Nahe zu anderen medi-
zinischen Bereichen fiir Patienten an,
etwa fiir Alterspsychiatrie, Memory
Clinic, Psychosomatik, Adipositas,
Peripartal- und Gynakopsychiatrie so-
wie Sexualmedizin.

Info:

Zentrale Anmeldung (fiir Beratung):
T 056 48160 00 oder
zentraleanmeldung@pdag.ch

Ambulatorium in Dattwil.
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