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ALTERSMYTHOS CLXXXV

Altersbedingte lingere Hospitalisationen von Hochbetagten sind teurer als
die kiirzeren Hospitalisationen von jiingeren Betagten.

Wirklichkeit

Dank geringerer Nutzung von spezialisierten Behandlungen waren die ldnger
dauernden Hospitalisationen von Hochbetagten wegen Lungenentziindung
nicht teurer als die 2 Tage kiirzere Hospitalisationen von jlingeren Betagten.

Begriindung
Die Analyse von 43'642 Hospitalisationen wegen in der Gemeinde

erworbener Lungenentziindung bei Erwachsenen in der kanadischen Provinz
Alberta 1994-1999 ergab:

Die Hospitalisationsrate pro 1'000 Einwohner/Jahr bei den 3
Altersgruppen 65-74, 75-84 und iiber 84 Jahren betrug 11, 26 und 52,
die Hospitalisationsdauer 10 Tage, 11 Tage und 12 Tage sowie
Entlassung ins Pflegeheim 3%, 5% und 9%.

Die Verlegungsrate in die Intensivpflegestation sank von 10% resp. 8%
auf 4% in der hochsten Altersgruppe. Die Anzahl am Respirator von
1,7% resp. 1,2% auf 0,5%.

Die Kosten betrugen pro Hospitalisation 4'832 resp. 4'807 resp. 4'711
kanadische Dollars dank Tageskosten pro Pflegetag von 488 resp. 450
resp. 395 kanadische Dollars.

Die Sterberate im Spital resp. im Jahr nach der Aufnahme erhdhte sich
von 11% resp. 27% in der jlingsten, auf 14% resp. 34% in der mittleren
und auf 20% resp. 40% in der héchsten Altersgruppe.
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