OptiVedis™

"

Versorgung neu denken: Die Hausarztpraxis als
Begegnungsort

Land in Sicht Il — Orte der Begegnungen in landlichen Raumen - Forum 5: Versorgung neu gedacht

UIf Werner, Senior Manager Integrated Care

Mit Unterstlitzung von Maria Miinzel, OptiMedis AG, und Irena Geibel, Gesundheit fur Billstedt-Horn UG

Berlin, 13. Marz 2019




OptiMedis: Daten und Fakten

Gesundheitswissenschaftlich ausgerichtete
Management- und Beteiligungsgesellschaft im
Gesundheitswesen: innovative Versorgungsformen,
Versorgungsforschung und Bewertung von
Versorgungsinnovationen.

Vision: Integrierte regionale Versorgungsmodelle mit
Ausrichtung auf Gesunderhaltung und
Gesundheitsforderung.

Langjahrige und umfassende Expertise im Aufbau
und Management von Gesundheitsnetzen: seit
2005 Gesundes Kinzigtal, seit 2017 in Hamburg-
Billstedt/Horn (Innovationsfonds) und seit 2019 im
Werra-MeiB3ner-Kreis.

Beratung und Begleitung von Kommunen und
Regionen in der Gesundheitsversorgung und -
forderung, u.a. Landkreis Darmstadt-Dieburg und
Vogelsbergkreis.

Griindung: 2003
Firmensitz: Hamburg

Vorstand: Dr. h. c. Helmut Hildebrandt (Vorsitz), Dr.
Oliver Grone, Dr. Alexander Pimperl

Aufsichtsrat: Dr. M. Richter-Reichhelm (Vors.), Prof. Gerd
Glaeske, Prof. I. Kickbusch, Dr. R. Buck, J. Herdrich, Prof.
H. Kockler

Mitarbeiterlnnen: 30 (Gesundheitswissenschaftler, -
okonomen, Betriebswirte, Sozial- und
Geisteswissenschaftler, Mediziner)

Internationale Beteiligungen: OptiMedis Niederlande
(2014) und OptiMedis-Cobic GroBbritannien (2017)

Kooperationspartner: Netzwerk Deutscher
Gesundheitsregionen, Deutsche Gesellschaft fur
Sozialmedizin und Pravention u.v.m.
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Was erwartet Sie?

1. Herausforderungen fur Hausarzte in landlichen Regionen

2. Case Management: zwei Konzepte und die Rolle der Hausarzte
3. Schnittstelle zu Praventionsangeboten in der Kommune

4. Finanzierung des Case Managements

5. Evaluation des Case Managements

6. Rolle des Versorgungsmanagements
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1. Herausforderungen flir Hausarzte in landlichen

Regionen
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Vielfaltige Herausforderungen fir Hausarzte in landlichen Regionen.

Demografischer
Wandel /

Wandel
Krankheits-
spektrum

Steigender
Versorgungsbedarf

,Hausarzte-
mangel” in
landlichen

Regionen

Sinkende
Versorgungsangebote

Hoher
Versorgungsaufwand fur
Arzte, u.a. hohe Zahl
Praxisbesuche

Zu wenig Zeit fur
sprechende Medizin

Hoher
Koordinierungsaufwand fur
altere u/o chronisch
Erkrankte
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Kénnen Hausarzte den gestiegenen Bedarfen alter und vulnerabler
Personengruppen noch gerecht werden?

Bevolkerung ab 65 Jahren —
Anteil an

GesamtbeVO|kerung 1 Hausarzt = 321 Menschen ab 65 Jahren

2017 = 21,4 %
1997 = 15,8 %
(Quelle: Statistisches
Bundesamt)
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Im Durchschnitt 7,6 Minuten pro Arztbesuch

So lang dauert ein Arztbesuch weltweit:
Schweden = 22,5 min
USA = 21,1 min

Deutschland:

17 Arztbesuche pro
Jahr/Burger

(...)
Deutschland = 7,6 min

Grafik: Statista

OptiMedis AG 9



2. Case Management: zwei Konzepte und die Rolle der

Hausarzte

OptiMedis AG
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Was ist Case Management und welche Aufgaben hat es?

.Case Management ist eine Verfahrensweise in
Humandiensten und ihrer Organisation zu dem Zweck,
bedarfsentsprechend im Einzelfall eine nétige
Unterstiitzung, Behandlung, Begleitung, Forderung
und Versorgung von Menschen angemessen zu
bewerkstelligen. Der Handlungsansatz ist zugleich ein
Programm, nach dem Leistungsprozesse in einem
System der Versorgung und in einzelnen Bereichen des
Sozial- und Gesundheitswesens effektiv und effizient
gesteuert werden kénnen.”

(DGCC, 2012)

Identifikation von

potenziellen
Fallen

Assessmen
(Ermittlung
individueller
Unterstltzungs-

Evaluation des
Betreuungs-
prozesses

Case Management
Regelkreis

Koordination und

Monitoring der L g

Unterstutzungs-
malBnahmen

geplanten
MaBnahmen
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Es existieren verschiedene Angebotsformen von Gesundheitsférderung
und Pravention.

Komm-Struktur

» Kurse oder Angebote, die in einer
Angebotsstatte angeboten werden, z.B.
Sportkurs in der Turnhalle.

* Angebote, werden meist von Menschen
wahrgenommen, die gesundheitsbewusst
und informiert sind - Praventionsdilemma?

OptiMedis AG
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Gesundheitskiosk — als Beispiel einer Komm-Struktur

50 % durch Arzt

Patienten (Uberweisung vom/zum Arzt)

o mEvvln 30% elgene Initiative

)

Einwohner (eigene Initiative)

20 % durch soziale
Emnchtungen

Vermittlung von/an Community-Einrichtungen

Gesundheit fur
Y Billstedt/Horn

Insgesamt 3.000 Beratungen
seit 2017

L -

—
13

—

Gesundheitsforderung

Vor- & Nachbereitung
von Arztgesprachen

Vermittlung von
arztlichen- und
Community-
Ressourcen

Lotsung und Case
Management
chronisch Erkrankter

Veranstaltungen zu
Gesundheitsthemen

Grafik: Gesundheit fur Billstedt-Horn UG
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Gemeindeschwester 2.0 — Ein aufsuchendes Angebot (Geh-Struktur)

Trager:
Kommune

(Landkreis)
Gesundheitsamt

/ Hausarzt-\ -
praxen

_(80% der ‘Pflegestiitz- i

" . |
Zuweisung) 0 Ab April: direkt
durch Klienten

\ / Angehdrige
- ~Sozialpsychia- |
Kirchliche P trischer Dienst |
Einrichtungen - Assessments: Versorgungsbedarfe

Sozialstationen

- Praventive Hausbesuche
- Individuelle Gesundheitsférderung

- Bedarfsgerechte Vermittlung von
regionalen Hilfe- und

5 Psycho-soziale |
Unterstiitzungsangeboten | o o
Beratungs- | Seit November 2018 sind

Sanitatshauser - .
-Bewertung, Initiierung, Moderation

von Gruppenangeboten stellen ,f’; 16 betreute Klienten und
- Vernetzung der an der Versorgung 29 Hausbesuche. erfolgt
beteiligten Akteure \
: P Apotheken |
Gemeinde- |
verwaltung ' :
Ambulante und \‘L\_/
[ Machbarschafts: | Stationare |
i und  Pflegeein- y
Seniorenhilfe richtungen

OptiMedis AG
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P

Billstedt/Horn

Uberleitung: Arzt - Gesundheitskiosk

Uberweisungsschein

Zur Verstarkung der arztlichen Empfehlung weiter-

fuhrende Gesundheitsberatung in Anspruch zu nehmen
=

Krankenkasse brw. Xostena ger

= =

Uberweisungsschein

Gesundheitskiosk

Gesundheitskiosk

021464393 627338701 04,0219

Diagnose(-n)

Qiab, mell #
Hinweise des beh Arztes ey e— h
tgh-30 Min-Sp gange Ermahrung g Biat g-Anieitung

zu korpedicher 3.13“9 gg Eit angabote

Auftrag an den G (! B R%:"Nu . 2. B. Emahrung, Bewegung, Stress, Rauchen)

021464398.927338701
Or. Chri

DOr. n‘d.cnﬁnpmr ng
LANR 927338701
[

Nehmen Sie bitte Ihren Medikamentplan mit

FAL
Daniel Roose (angest. Art)
LANR 543585603
FAT. Innere Medizn Diabetologe
Wotner Landirsirale 8, 22111 Hamburg

Diagnose/Verdachtsdiagnose
inkl. ICD-10

v"  Befunde/Medikation

v' Auftrag an Gesundheitskiosk

Gesundheit fur

Rickmeldung an Zuweiser
zur Information des Arztes Uber die Beratungsinhalte
Gesprach und die Art der geplanten Hilfestellung

Gesund heitskioska

Ruckmeldung Zuweiser

Sehr geehrte Partmer der Gezundheit fir BillstedvHorm UG,
vielen Dank fir die Uberweisung lhrer Patienten und |hr Vertrauen in den Gesundheitskiosk!
Gerne wirden wir Innen eine Rickmeldung zu dem Gesprach mit lhrem Patienten geben.

Name und Yorname: Geburtsdatum:

Krankenkasse: GIW-NIr

Diatum des Gesprachs: Berater:

T O Erndhrung ) O Bewegung E Entspanl!'\ung .

— O Raucherentwbhnung O piizge O Uneerstizung im
i O Medikamentenregistratur O psychizche Gesundheit Gesundheitssystemn

Kurzprotokoll

[ Termin fir Folgegesprach im GK versinbart
O Vermittdung an Community- Einrichoung:
[ Sonstiges [z.B. Informarerial):

‘Weitere Schritte

[ Rickleitung zum behandelnden Arzt:

v' Beratungsinhalte
v' Gestaltung der Hilfestellung
v" Weitere Schritte

Grafiken: Gesundheit fur Billstedt-Horn UG




Uberleitung: Arzt - Gemeindeschwester 2.0

Zuweisungsdokument des Hausarztes

Uberleitungsdokument fiir das Case Management
der Gemeindeschwester 2.0 Fr. Staubach im Vogelsbergkreis

<> Ruckmeldung an Zuweiser (derzeit noch):
——

VOGELSBERG

Angaben zur Person Angaben zum Zufihrer oder Stempel

Name Name

Geburtsdatum Anschrift
Anschrift Telefonnummer

Telefonnummer

Beratungsbedarf (bitte entsprechendes auswahlen):

psychische Gesundheit
korperliche Gesundheit
soziale Teilhabe
Krankenhausentlassung
Sonstiges (bitte nennen):

\ X

O 0000

Ich bin mit der telefonischen Kontaktaufnahme durch die Gemeindeschwester 2.0 des Vogelsbergkreises
einverstanden.

e * Anlassbezogene Ruckmeldungen,
— insbesondere bei
Verschlechterung der

v" Auftrag an Case Managerin medizinischen Lage.

v" Einverstandnis des Klienten zur «  Wunsch der Arzte: so viel
Kontaktaufnahme Information wie notig, so wenig

v" Erste Hinweise zum wie moglich.
Betreuungsanlass

Grafik: Vogelsbergkreis

OptiMedis AG 16



Es gibt vielfaltige Beratungsanlasse im Case Management.

Gesundheitskiosk (Komm-Struktur)

Gewichtsreduktion und Ernahrungsberatung

Informationen zum Gesundheitssystem —
Arztsuche; Aufklarung; Unterstitzung bei
Antragen

Nachbesprechung des Arztberichts
Psycho-soziale Anliegen
Raucherentwdhnung etc.
Rickenschmerzen / Bewegungsangebote

Reha, Rente, Pflege, Schwerbehinderung

OptiMedis AG
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Was ware wiinschenswert ... wurde aber noch nicht realisiert.

Pro: CM Sprechstunde Contra: CM Sprechstunde

Niedrigschwelligkeit, Hausarzt Hohe personelle und

CM- kann direkt an Case Manager  raumliche Ressource
: Sprechstunde veRyeliseh
Teilnahme an . :
MFA —od iIn Hausarzt- Enge Absprache zw. Hausarzt  Keine Zentrale, (neutrale)
-oder .
und Case Manager Anlaufstelle
Arzttreffen LS 9
Gewohntes Umfeld fir den Mangelndes Interesse seitens
Patienten der Hausarzte
Hausarztpraxis erweitert Zufriedenheit mit externem
RegelmiBige Leistungsangebot, Angebot
Fallbesprechungen Imagegewinn
mit Hausarzten Zusatz zur praxistiblichen Kein Basis-Bestandteil der

Patientenedukation, Fokus auf Projektkonzepte
Starkung der
Selbstwirksamkeit

OptiMedis AG 18



3. Schnittstelle zu Praventionsangeboten in der

Kommune

OptiMedis AG
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Case Management als Mittler zu Praventionsangeboten (in) der
Kommune, z. B. Mehrgenerationenhaus, Frihe Hilfen, Vereine,
Nachbarschafts- und Seniorenhilfen

= Hausarzt

Case
Management

Kommunale
Pravention

OptiMedis AG



4. Finanzierung des Case Managements

OptiMedis AG
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Finanzierung des Case Managements

Gesundheitskiosk

* Mittel des Innovationsfonds (§ 92a/b
SGB V) von 2017 bis 2019

* Vertrag zur Besonderen
Versorgungsform (§140a SGB V) ab

2020

OptiMedis AG
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5. Evaluation des Case Managements

OptiMedis AG
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Evaluation des Case Managements

Gesundheitskiosk

 Verpflichtende Evaluation im Rahmen des
Innovationsfonds:

* Arbeitsbedingungen und Zufriedenheit der
Leistungserbringer

* Kooperationen, Vernetzung

* Analyse der vermeidbaren Krankenhausaufenthalte
* Arzneimitteltherapiesicherheit

* Patientenzufriedenheit

+ Patientenaktivierung

* Gesundheitskompetenz

* Gesundheitsbezogene Lebensqualitat

» Evaluierendes Institut: Health Center for Health
Economics (Universitat Hamburg)

OptiMedis AG
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6. Rolle des Versorgungsmanagements

OptiMedis AG
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Welche Rolle hat die Managementgesellschaft*?

(Konzepterstellung

*Recherche wissenschaftlicher
Evidenz

*Beantragung Fordermittel

b Initilerung

ramm Umsetzung

«Definition
Anforderungskompetenz
*Erstellen Arbeitsmaterialien

*(Unterstttzung)
Netzwerkaufbau

-

(Coaching und Begleitung N
Mitarbeiterlnnen
Qualifizierung/Fortbildung
Mitarbeiterlnnen
*Projektmanagement
(Anpassung der Ziele und
UmsetzungsmalBnahmen)

S— Qualitatssicherung

*OptiMedis AG bzw. die von OptiMedis gegriindete ,Gesundheit fur Billstedt-Horn UG*

Evaluationskonzept

«Politischer
Entscheidungsprozess

Transfer in Versorgung durch
nachhaltige Finanzierung

.

/e Nachhaltigkeit

J

OptiMedis AG
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So bleiben wir in Kontakt OptiVedis*

Ulf Werner
Senior Manager Integrated Care
u.werner@optimedis.de

(Qin

OptiMedis AG
Burchardstral3e 17
20095 Hamburg

Tel. +49 22621149-51
Mobil +49 177 3006282
www.optimedis.de

(Rinflv

Aktuell informiert mit unserem OptiMedium: www.optimedis.de/newsletter
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