Auf der StraRe lauert der Tod

Obdachlose scheitern oft an den Bestimmungen des Gesundheitssystems. Bei Arzten und Krankenkassen mangelt es
an Verstdandnis. Und so sterben sie in einem Alter, in dem andere noch iibers Kinderkriegen nachdenken

Der durchschnittliche Obdachlo-
se wird nicht alt. 46 Jahre - mehr
nicht. ,Das liegt auch am Zugang
zu medizinischer Versorgung’
sagt Leonhard Hajen, Vorsitzen-
der der Hamburgischen Arbeits-
gemeinschaft fir Gesundheits-
forderung (HAG).

Seit den Hartz-IV-Gesetzen
hatten sie die gleichen Rechte,
aber auch die gleichen Pflichten
wie andere Versicherte. Vorher
konnten sie im Rahmen der Sozi-
alhilfe einen Krankenschein
beim Sozialamt erhalten. Die Zu-
zahlungen tiberforderten Woh-
nungslose, sagt Hajen. Das sei ei-
ner von vielen Griinden, warum
Krankheiten bei Obdachlosen
oft ungeniigend behandelt wiir-
den. Auch der Verwaltungsauf-
wand, wie etwa die Mitglied-
schaft bei einer Krankenkasse zu
beantragen, sei auf der Strafie oft
nicht zu bewiltigen.

Ein Viertel ihrer Arbeitszeit
verbringe sie damit, Dinge zu er-
ledigen, die ihre Patienten nicht
schaffen, sagt Frauke Ishorst-
Witte, Arztin beim Diakonischen
Werk Hamburg. ,Es klingt sim-
pel, aber die verschiedenen Stel-
len miissten einfach ofter zum
Telefon greifen, anstatt die Men-
schen immer hin und her zu
schicken.” Dabei seien gerade
Obdachlose leicht zu frustrieren.
,Sie denken sich schnell: ,Dann
lass ich das eben®, sagt Ishorst-
Witte. Dabei ist medizinische
Versorgung gerade fiir Obdach-

lose wichtig, da sie an Kalte,
Mangelerndhrung und Suchter-
krankungen leiden.

So komme es, dass diese Men-
schen oft an relativ banalen
Krankheiten sterben. ,Eine Lun-
genentziindung ist heute schnell
zu heilen’, sagt der Rechtsmedi-
ziner Klaus Piischel, bei Obdach-
losen sei diese Krankheit jedoch
eine hiufige Todesursache.

Die Krankenstube in St. Pauli

Unter einer Briicke in der Ndhe des Hamburger Hafens versorgt ei
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ist ein Ort, an dem Obdachlose
nach ihren Bediirfnissen behan-
delt werden. Ein Sozialarbeiter
klart die Anspriiche bei Kranken-
kassen und Behorden. Doch die-
se Spezial-Krankenhduser fiir
Wohnungslose kdnnen nicht die
Losung sein, findet' Frauke Is-
horst-Witte. ,Diese Parallelsyste-
me schleifen sich schnell ein,
und dann kann das Regelsystem
die Verantwortung abgeben.”

n Mediziner einen Obdachlosen
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Oft sei einfach Menschlichkeit
gefragt, sagt Hajen. ,Wichtig ist,
dass Arzte, Krankenhiuser und
Krankenkassen akzeptieren,
dass der Buchstabe des Gesetzes
der Lebenswirklichkeit Woh-
nungsloser haufig nicht gerecht
wird" Er sagt, es miisse auch der
Wille dasein, erst einmal zu hel-
fen, und danach zu sehen, wie al-
les seinen ,ordentlichen Gang“
gehen konne.  STEFANIE HELBIG



