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Ausgangslage der Novitas BKK

ca. 400.000 Versicherte bundesweit, entstanden aus vielen
BKK’s, z.B.:

Thyssen Stahl und KruppThyssen Partner (ktp), Rasselstein
Karstadt, EVAG, Steag, Goldschmidt, VBI, Seppelfricke, Schalker Verein

Gruner + Jahr, Leuna, Automobilzulieferer Zwickau, Kléckner Moeller, AXA

Schwerpunkt im Ruhrgebiet

regional vor allem im Rheinland, Rheinland-Pfalz, Sachsen,
Hamburg, Schleswig-Holstein

bundesweit knapp 50.000 Teilnehmer an medizinischen
Behandlungsprogrammen ftr chronisch Kranke (DMP)

davon knapp 27.000 Diabetes Typ 2 und 1000 Typ 1
davon ca. 16.500 (Typ 2) und 500 (Typ 1) in NRW
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Ausgangslage Ruhrgebiet

tberdurchschnittliche Krankheitsbelastung (Morbiditat)

relativ schlechtere Umwelt- und Arbeitsbedingungen

relativ hohe Einkommen (Schichtarbeit, Zuschlage Schwerstarbeit)
hoher Anteil gewerblicher Arbeitnehmer

hoher Rentnerantell

Uberdurchschnittlich viele altere Versicherte

hoher Anteil an Migranten

relativ niedrigeres Bildungsniveau

finanzschwache Kommunen



_—
NOVITAS BKK

GEMEINSAM GESUND

Faktor Ruhrgebiet —was berlucksichtigt der

Finanzausgleich zwischen den Krankenkassen?
,Morbiditatsorientierter Risikostrukturausgleich®“ (MRSA)?

‘berdurchschnittliche Morbiditatsbel

ativ_hohe il Schichtarbeit " I beit
hol ! Clic beitnal

hoher Rentnerantell
uberdurchschnittlich viele altere Versicherte
hol ! .

lativ_nieds " .
finanzschwache Kommunen
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Konsequenzen des MRSA fur die Kassen im Ruhrgebiet

Gelder aus MRSA an die Kassen decken nicht die tatsachlichen
Ausgaben

relativ hohere Einkommen werden nivelliert

hohere Ausgaben / Kosten / Inanspruchnahme in Ballungsraumen
werden nicht bertcksichtigt

relativ schlechtere Compliance / Therapiefahigkeit werden nicht
bertcksichtigt

Uberspitzt formuliert: hohes Risiko der Krankenkasse fur Zusatz-
beitrdge, wenig Spielraum flr Investitionen in die Versorgung
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Gesetzliche Krankenversicherung in Stichworten

Auf der einen Seite: Auf der anderen Seite:

Leistungserbringer - Versicherte

- Patienten
Hausarzte - Beitragszahler
Facharzte - Berufstatige
Krankenhauser - Rentner
Rehabilitationseinrichtungen - Arbeitslose

- Selbststandige

Krankengymnasten
Ergotherapeuten lllllllllll T
Logopaden - Arbeitgeber

...................................................... - Rentenversicherung

Hersteller von Heil- und Hilfsmitteln . .
(z.B. Diabetes-Teststreifen,Rollator,) ) Agentur fur Arbeit / Job Center

Arzneimittelhersteller
Apotheken
Sanitatshauser
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Gesetzliche Krankenversicherung in Stichworten

Rolle der Krankenkassen als Versicherung

Organisieren die Versorgung der Patienten durch Vertrage mit
LGlStUﬂgsantﬂetern (siehe Beispiele am Schluss)

Erhalten die Beitrage zur Krankenversicherung von den Beitragszahlern

Bezahlen die Leistungserbringer fir die Versorgung / Behandlung der
Patienten

Die Krankenkasse als Versicherung
fuhrt selber keine Therapie durch
Behandelt keine Patienten
Verschreibt keine Medikamente
Entscheidet nicht flr den einzelnen Patienten, wo und wie er behandelt wird

Sonderfall Krankengeld als ,echte” Versicherungsleistung:
Arbeitgeber zahlt 6 Wochen Lohn / Gehalt im Krankheitsfall
Nach 6 Wochen zahlt die Krankenkasse ,Krankengeld*
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Gesundheitsforderung und Pravention
In der gesetzlichen Krankenversicherung
Themenbereiche (,,Handlungsfelder®)
Entspannung / Stressbewaltigung
Ernahrung
Bewegung
Sucht (Alkohol und Nikotin)

Kursinhalte und die Qualifikation der Kursleitung werden im Auftrag
der Krankenkassen bundesweit zentral gepruft von der Zentralen

Prufstelle Pravention sitzin Essen)
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es geht nicht darum ...

eine akute Erkrankung zu behandeln (z.B. Rlickenschmerzen)
eine chronische Erkrankung (z.B. Diabetes) zu behandeln
den behandelnden Arzt in der Therapie zu begleiten

mit eigenen MalRnhahmen ,zum Therapeuten zu werden”

dem Kunden zu sagen, was er alles falsch macht flr seine eigene

Gesundheit (Sie bewegen sich zu wenig, Sie rauchen, Sie ernahren sich falsch
usSw.)

dem Kunden zu sagen, was er alles machen oder nicht machen
soll (Sie sollten ...... weniger essen, sich mehr bewegen usw.)
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es geht darum den richtigen Kunden
anzusprechen

Der ,richtige” Kunde hat

keine gravierenden gesundheitlichen Einschrankungen

Ist selber motiviert etwas flr sich zu tun

hat selber den Wunsch etwas zu tun

hat das Geflhl, es bringt ihm etwas selber aktiv zu werden und

braucht eigentlich ,nur® einen Anstof3 um das zu tun, was er immer
schon tun wollte

10
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Gesundheitskurse — Ziele und Finanzierung

Kurse ...
sollen Anreize vermitteln
Einstieg ermoglichen (8-12 Termine pro Kurs)
zum selbstandigen Weitermachen beféahigen + motivieren
stellen kein Dauerangebot dar
sind ausgerichtet auf die einzelne Person
Finanzierung (Stand 2016):

Sollwert 4 Euro pro Versicherten und Jahr
Kurse kosten i.d.R. zwischen 70 — 150 Euro

Maximal 2 Kurse im Jahr kdnnen bezuschusst werden

11
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Gesundheitskurse — so funktionieren sie

Kurse ...

sprechen Uberwiegend aktive, selbstandige,
Informierte Zielgruppen an

funktionieren relativ kompliziert:

mussen von Kassen gepruft (,zertifiziert”) sein

werden vorab vom Teilnehmer bezahlt (,tritt in Vorlage®)
setzen regelmassige Teilnahme (80% der Termine) voraus
Zuschuss der Kasse muss vom Versicherten beantragt werden

Kasse zahlt Zuschuss erst nach dem Kurs

12
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Herzlich willkommen

I Gesundheitskurse —

1. Geben Sie einfach e Postleitzahl (ggf. nur die ersten Stellen — fehlende Stellen werden

mit Mullen aufigefiillt) und die Umireissuche in km ein und klicken Sie auf Anzeigen™. - : -
2 Sie kinnen neben der Postleitzahl auch weitere Suchkriterien brer Wahl eingeben so I n e Ic el nen u rs "
(Stichwiort und Themenbereich) und sich danach die Auswahl anzeigen lassen.
3. In der ersten Auswahl werden lhnen nur die Kurse, bed denen der Veranstalter aktuelle
Temine und Veranstaltungsorte hinterlegt hat, angezeigt. .
4. Die Auflistung erfolgt aufsteigend mit Angabe der Entfermungskiometer zu lhrer I t t t d K k k
e Autisur nlernetseiten der Krankenkassen
5. Zur Anzeige weiterer Details (Beschreibung. Ansprechpariner etc.) idicken Sie bitte den
entsprechenden Kurs an.
6. Am unteren Ende der Auflistung erscheint der Hinweis zur westeren Kurssuche auch fiir 1 1
die Kurse, die ochne aktuellen Tinnin und Veranstaltungsort hinterlegt sind (diese Z u m B e I S p I e I
Suchméglichikeit empfiehlen wir hnen, denn hier kdnnen Sie einfach durch einen Annuf
oder eine Mail beim Hursanbieter Maheres erfahren).

www.novitas-bkk.de

Pl geben Sk snen Ot ot ine P2 el | Sie geben den Ort oder die PLZ ein

(Unvoiistindige Poseitzahlen werden mi Nullen aufgesuit) . .
_ Sie suchen sich das Thema des Kurses aus
Es werden ausschliefiich Kurse in folgendem Umkreis angezeigt

(Nur mogiich bel Eingabe einer PosSeftzahl)

Sie melden sich telefonisch, per E-Mail oder personlich

Themenbereich

[ v an

|5='*Mr="' Beim ersten Termin zahlen Sie den Kursbeitrag

Ich suche inen Kurs fir Sie gehen regelmassig zum Kurs (mindestens 80% der

[ m&nnkiche und weibliche Teilnehmer w| Termlne)

Niz_rsg’upp-e _ . .

Am Ende des Kurses bekommen Sie eine

Anzeigen Teilnahmebescheinigung

'/ Bzi Eingabe sines Stich werden alle Kurse angezeigt, bei denen der Begriff in der . .. . .

Kursbemesming e i Normen e et e Kt ot Die Bescheinigung geben Sie bei lhrer Krankenkasse
ab

SRR PSS Pravenlon € S0 A0 Team Gesmanst Gmen Die Krankenkasse zahlt lhnen dann einen Zuschuss
(.d.R.80% der Kursgebdhr, teilweise begrenzt auf einen
mhtml-file://C:\Users\xenorh\ Desktop\Suche nach Préventionskursen Novitas BKK p.. 23.10.2014 bestimmten Euro — Hochstbetrag)

13
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Hier geht es nicht um Gesundheitskurse:

Was man privat macht:

spazieren gehen, Rad fahren, joggen, Treppe statt Fahrstuhl ...

Sport im Verein

Fitnesscenter (z.B. Krafttraining, Training an Maschinen)

Was der Arzt verordnet:

Krankengymnastik (z.B. nach einer Meniskusoperation)

Rehabilitationssport (z.B. nach einem Herzinfarkt)

Behandlung in einer Rehabilitationsklinik (z.B. nach einem Schlaganfall)

14
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Gesundheitsforderung und Pravention
In der gesetzlichen Krankenversicherung 2

§ 20 Sozialgesetzbuch SGB V
I.R. der individuellen Gesundheitsférderung

in Betrieben / ,im Setting Betrieb”
Im ausserbetrieblichen Setting

Im Staditteil

In Kitas, Schulen

fur Frauen oder Manner
fur Arbeitslose

far Migranten

15
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Was heisst Setting aus Sicht der Krankenkassen?
Gesetzliche Grundlage: SGB V § 20 Abs. 1 und § 20a Abs. 1.

... Leistungen sollen insbesondere zur Verminderung sozial bedingter Ungleichheit ... von
Gesundheitschancen beitragen...”

... entwickeln Vorschlage zur Verbesserung der gesundheitlichen Situation sowie zur Starkung der
gesundheitlichen Ressourcen und Fahigkeiten und unterstiitzen deren Umsetzung ..."

,Bei der Erbringung von Leistungen flr Personen, deren berufliche Eingliederung auf Grund
gesundheitlicher Einschrankungen besonders erschwert ist, arbeiten die Krankenkassen mit der
Bundesagentur fir Arbeit und mit den kommunalen Tragern der Grundsicherung fur Arbeitsuchende
eng zusammen®.

anders formuliert: niedrigschwelliges Versorgungsmanagement
Setting steht fur Begriffe wie Alltags- oder Lebenswelt oder Lebenslage
Die Lebenswelt / der Alltag drtckt sich aus in verschiedenen Phasen,

Abschnitten oder Lebensraumen wie
Kita / Kindergarten / Schule

Stadtteill

Betrieb / Arbeitlose / Berufstatige

Frauen / Manner / Kinder / Familie

Religion / Kultur / Migration

Alter / Altenzentrum / Pflegeeinrichtung

16
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Die Alternative: der Setting - Ansatz

niedrigschwellige Angebote

einfach zu nutzen

kostenlos / kostengtinstig

spricht den Einzelnen als Teil einer Gruppe an
nutzt Multiplikatoren

spricht die Sprache der Zielgruppe

passt sich an Gegebenheiten vor Ort an

geht auf die Zielgruppe zu

17
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Setting heifdt ...

Man spricht dieselbe Sprache
Die Betroffenen / Beteiligten vor Ort sind die Experten in eigener Sache.

Externe Experten nehmen die Rolle des Unterstlitzer, Beraters,
Zuhorenden, Moderators wabhr.

Die Betroffenen / Beteiligten spielen die Hauptrolle.

Sie mussen erreicht, mitgenommen, aktiviert und in ihrer Verantwortung
gestarkt werden.

Probleme werden vor Ort, im Alltag erkannt, beschrieben und erklart.

Losungen sind im Alltag praktikabel, umsetzbar und motivieren (machen
Spass).

LOsungsanséatze werden von, mit und durch die Betroffenen / Beteliligten
entwickelt und umgesetzt.

18



_—
NOVITAS BKK

GEMEINSAM GESUND

Setting stammt aus der betrieblichen
Gesundheitsforderung

Die Mitarbeiter in einem Betrieb Gesundheit, Krankheit und Arbeit
kennen die Verhaltnisse dort besser werden als Zusammenhang

als jeder andere. gesehen.

Mitarbeiter, Betriebsrate, Vorschlage zur Gesundheits-
Vorgesetzte, Werkséarzte sind forderung / Pravention werden
Eckpfeiler des Settings Betrieb... angepasst / spezifisch entwickelt

und umgesetzt (z.B. flr
Schichtarbeiter, Arbeitsplatze in der
Produktion oder im Bro ...)

Die Kommunikation lauft in
wesentlichen Teilen informell.

Multiplikatoren (z.B. Betriebsrate)
haben die Akzeptanz im Betrieb,
geben Informationen weiter in
beide Richtungen (Kollegen und
Vorgesetzte).

Ziel ist von einmaligen
Massnahmen zu dauerhaften
Strukturen / Aktivitaten zu
kommen (z.B. Gesundheitszirkel,
betriebliche Gesundheitsberichte,
betriebliches Gesundheits-
management)

Die Beteiligten kennen sich und
sprechen eine offene Sprache.

19
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Ausgangslage
Wichtige Merkmale der Zielgruppe Arbeitslose

Hohe gesundheitliche Belastungen
Hoher Anteil chronisch Kranker
Medizinische Versorgung i.R. von

DMP (Disease Management Program = medizinisches
Behandlungsprogramm) bei Diabetes, Koronarer Herzkrankheit
KHK, Asthma / COPD

Hausarztvertragen / Integrierter Versorgung

Nicht speziell fir Arbeitslose, sondern bei bestimmten
Erkrankungen

gesundheitliche Belastungen / Einschrankungen
sind unterschiedlich ausgepragt

Tellwelse Potenziale firr Gesundheitskurse nach § 20 SGB V

20
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Der Setting — Ansatz fur Arbeitslose
Zielgruppe wird vor Ort aktiv angesprochen
,Vor Ort” heifldt in diesem Kontext:
Job Center / AA/ Massnahmen- und Bildungstrager
Inanspruchnahme wird vereinfacht:
Teilnehmer muss nicht in Vorleistung treten
Kein Eigenanteil bzw. ,Rabatt” des Kursanbieters
Bei unregelmassiger Teilnahme anteilige Honorare fiir den Kursanbieter

Keine Sanktionen bei Abbruch durch den Teilnehmer

Ziel: Rahmenvereinbarung zwischen den Krankenkassen
und Praventionsanbietern, die speziell fir die Zielgruppe
Arbeitslose einen niedrigschwelligen Zugang ermaoglicht

21
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Wie lauft es praktisch ab?

potenzieller Teilnehmer wird im JC / AA / beim Trager
angesprochen (gesundheitsmotivierendes Gesprach)

bel erfolgreichem Gespréach wird die Teillnahme an einem
Praventionsangebot vereinbart und wahrend des Gesprachs die
Anmeldung dazu ausgefullt

Interessent geht mit Anmeldung zum Praventionsanbieter und
meldet sich an (alternativ E-Mail an Anbieter) oder Angebot wird
direkt vor Ort (beim Trager, im JC / AA) durchgefthrt

Interessent nimmt am Angebot teil und bestatigt Anwesenheit
durch Unterschrift auf der Teilnahmebescheinigung

Anbieter rechnet am Ende des Angebotes direkt mit der
federfUhrenden Krankenkasse ab

22
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Finanzielle Ressourcen der Krankenkassen siandzos

Budget je Versicherten von 2 Euro pro Jahr fur die
Gesundheitsforderung und Pravention in den sog.
ausserbetrieblichen Lebenswelten

davon gehen direkt 45 Cent an die BZgA flr kassenubergreifende
Aktivitaten

zum Beispiel Fortsetzung und Ausbau des Modellprojekts zur
Gesundheitsforderung von Arbeitslosen

,2ubrig“ bleiben 1,45 Euro je Versicherten.

diese 1,45 Euro beziehen sich auf alle Versicherten einer
Krankenkasse, also in den meisten Fallen auf das gesamte
Bundesgebiet (Ersatzkassen, die meisten BKK's, Knappschaft) oder
ein oder mehrere Bundeslander (AOK, IKK; Sonderfall NRW mit 2
AOK's)

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 23



_—
NOVITAS E

EXTRA ANDERS . EXTRA FUR SIE

Finanzielle Ressourcen der Krankenkassen
Rolle der BzgA

Bei 45 Cent je Versicherten ergibt sich ein Gesamtbetrag von ca. 32 Mio. Euro
aus diesem Budget werden im Auftrag der Krankenkassen

zentrale Aufgaben in den Bereichen wissenschaftliche Aufbereitung,
Evaluation, Dokumentation definiert und umgesetzt

bundesweite Instrumente / Strukturen wie Internetseite, Portale und
andere Medien entwickelt und betreut

zu bundesweiten Projekten Konzepte und Programme (weiter-)
entwickelt

projektbezogene Budgets zur Verfligung gestellt, die lokal / regional
bei der Umsetzung vor Ort genutzt werden kdnnen (aktuelles Beispiel:
Ausweitung des Modellprojekts zur Gesundheitsférderung fur

Arbeitslose

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 24
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| okale und landesweilte finanzielle
Ressourcen der Krankenkassen 2

Verteilung hangt ab von

kassenartentbergreifenden Aktivitaten / Projekten auf
Landesebene

Rolle des MGEPA, des MAIS und der
Landesgesundheitskonferenz

lokalen oder regionalen Schwerpunkten einer Krankenkasse

oder (Pilot-) Standorten fur Projekte

vorhandenen Strukturen vor Ort (Geschéaftsstellen, Kompetenzen,
Budgets)

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 25
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L okale und landesweilte finanzielle
Ressourcen der Krankenkassen

wie aktiv engagiert sich eine Krankenkasse in einer
Kommune / einem Kreis?

wie gut ist eine Krankenkasse vor Ort vernetzt?

wie viele Projekte / Aktivitaten unterstitzt sie auf lokaler,
regionaler oder bundesweiter Ebene?

Beispiel der Forderung von Projekten von
Selbsthilfegruppen: Hier haben sich einige Kranken-
kassen aus der lokalen FOrderung herausgenommen

wie viele Kunden / Versicherte hat eine Krankenkasse In
der Region?

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 26
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Evaluation der Pilotkurse / Erfanrungen / Lerneffekte:
Wurde die Zielgruppe erreicht und motiviert?
Kamen die Tn (Teilnehmer) regelméssig?
Wie wurden die Kursinhalte von den Tn bewertet?
Einschatzung des Kursanbieters zur Machbarkeit des Konzepts
Einschatzung der Mitarbeiter / Multiplikatoren vor Ort

Welche Themen / Handlungsfelder sind flr die / aus Sicht der Zielgruppe
geeignet / attraktiv?

Kann / soll das Themenfeld Stressbewaltigung erweitert werden in
Richtung des Konzeptes Job Fit?

27
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Politische Rahmenbedingungen

Empfehlung zur Zusammenarbeit zwischen der Bundesagentur
fur Arbeit (BA) und der Gesetzlichen Krankenversicherung
zum Thema Arbeitslosigkeit und Gesundheit (Februar 2012)

In 2014 startete das Modellprojekt in mehreren Kommunen /
Kreisen i.R. des Setting-Ansatzes (Unna in NRW)

Empfehlung der kommunalen Spitzenverbande und der
gesetzlichen Krankenversicherung zur Zusammenarbeit im
Bereich Primarpravention und Gesundheitsforderung in der
Kommune (Mai 2013)

Pilotprojekte in NRW in KAln und Witten im Jahr 2012
Analog zur KGK in Essen Beschlisse der KGK Duisburg und der

KGK Hag €N (KGK = Kommunale Gesundheitskonferenz)

28
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Aktueller Stand im bundesweiten Projekt
Wer macht mit?

Bundesweit haben 114 JC / AA ihre Interesse bekundet am Projekt
teilzunehmen

60 Standorte (54 neue und 6 bisherige Standorte aus der ersten
Modellphase wurden ausgewahlt)

Engpassfaktor bei der Auswahl: Krankenkasse, die die Federflihrung
tbernimmt

in NRW 8 Standorte: Unna, Hamm, Bottrop, Gelsenkirchen, Essen,
Duisburg, Wuppertal, Solingen

Federfihrung:
Unna + Hamm: IKK classic + Novitas BKK
DU, E, GE, Bot: Novitas BKK

W und Solingen: noch offen
Hol_gef Russ Te_l. OZQ3 54_5_979
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Finanzielle Rahmenbedingungen fur die Standorte

Budget von jeweils 40.000 Euro fir Praventionsangebote fir 2017 und
2018

Mittel missen beantragt werden von der federfilhrenden Krankenkasse bei
der BzgA

Mittel werden der Kasse zur Verfligung gestellt durch die BzgA flr
anfallende Rechnungen

Bei der Auswahl von Praventionsanbietern missen die BHO
(Bundeshaushaltsordnung) und somit die Vorgaben zur Vergabe und
Ausschreibung von Angeboten beachtet werden

Die genauen Modalitaten sind noch unklar!

Das Budget kann nur fur die Finanzierung von Praventionsangeboten der
Krankenkassen verwendet werden!

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 30
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Welterer Ablauf / Strukturen vor Ort

BzgA fihrt im Auftrag der Kassen zentrale Auftaktveranstaltungen durch ftr
JC / AA und Federfihrer der beteiligten Kassen

in NRW voraussichtlich in Kdln bei der BzgA, Termin wahrscheinlich erst
Anfang 2017

Informationen zum Projekt und zur weiteren Umsetzung

interessierte JC / AA, die nicht ausgewahlt wurden, sollen in 2017 zu einem
spateren Zeitpunkt berticksichtigt werden, sodass dann ca. 120 Standorte
bundesweit aktiv sind

formale Punkte:
Kassen und JC / AA schliessen vor Ort Kooperationsvereinbarung

Kassen, BA / kommunale Spitzenverbande schliessen Vereinbarung
auf Landesebene

Kassen schliessen untereinander auf Landesebene Vereinbarung

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 31
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Es geht los —im Prinzip jetzt!

Federfuhrer der Kasse nimmt Kontakt auf mit JC / AA

Austausch tber Zielgruppen, Zugangswege, Ressourcen, Netzwerke,
infrage kommende Partner / Unterstttzer / Multiplikatoren

gibt es vorhandene Netzwerkstrukturen, z.B. Arbeitsgruppen i.R. der
kommunalen Gesundheitskonferenzen

welche Kontakte gibt es vor Ort zwischen JC / AA zum Gesundheitswesen
Im weiteren Sinne?

welche Erfahrungen gibt es beim JC / AA zum Thema Pravention

welche Projekte / Massnahmen / Angebote von JC / AA kdnnen genutzt
werden / erganzen Praventionsangebote der Kassen?

wer ist / sind Ansprechpartner bei JC / AA fur den Federfthrer?

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 32
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Bundesrahmenempfehlungen der Nationalen
Praventionskonferenz (NPK)

NPK ist ein neues und sehr grol3es zentrales Gremium auf
Bundesebene

Mitglieder mit Stimmrecht:

Gesetzliche Krankenversicherung: GKV-Spitzenverband als Spitzenverband Bund der Krankenkassen (zwei Sitze)

Soziale Pflegeversicherung: GKV-Spitzenverband als Spitzenverband Bund der Pflegekassen (zwei Sitze)

Gesetzliche Unfallversicherung: Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung und Sozialversicherung fur Landwirtschaft, Forsten und

Gartenbau (jeweils ein Sitz)

Gesetzliche Rentenversicherung: Deutsche Rentenversicherung Bund (zwei Sitze)

[Im Falle einer angemessenen finanziellen Beteiligung der Unternehmen der privaten Krankenversicherung an Programmen und Projekten
im Sinne dieser Bundesrahmenempfehlungen erhélt der Verband der privaten Krankenversicherungsunternehmen e.V. einen Sitz mit
Stimmrecht]

Mitglieder mit beratender Stimme:

Bundesministerien (vier Sitze)

Landesministerien (vier Sitze)

Deutscher Stadtetag (ein Sitz)

Deutscher Landkreistag (ein Sitz)

Deutscher Stadte- und Gemeindebund (ein Sitz)

Bundesagentur fur Arbeit (ein Sitz)

Bundesvereinigung der Deutschen Arbeitgeberverbande (ein Sitz)

Deutscher Gewerkschaftsbund (ein Sitz)

Patientenvertretung nach § 140f SGB V (zwei Sitze)

Bundesvereinigung Pravention und Gesundheitsforderung e.V. (als Vertretung des Praventionsforums) (ein Sitz)
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Aufgabe der NPK
Festlegung

gemeinsamer Ziele
Ziel Gesund aufwachsen
Ziel Gesund leben und arbeiten
Ziel Gesund im Alter 2
vorrangiger Handlungsfelder und Zielgruppen,
zu beteiligender Organisationen und Einrichtungen sowie

zu Dokumentations- und Berichtspflichten (seites)
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Rolle der Lebenswelten

Lebenswelten sind fur die Gesundheit bedeutsame, abgrenzbare
soziale Systeme insbesondere des Wohnens, des Lernens, des
Studierens, des Arbeitens, der medizinischen und pflegerischen
Versorgung, der Freizeitgestaltung und des Sports. Dazu zahlen
Insbesondere:

Kommunen

Kindertagesstatten

Sonstige Einrichtungen der Kinder- und Jugendhilfe sowie der Freizeitgestaltung
Allgemeinbildende und berufsbildende Schulen

Hochschulen

Betriebe

Einrichtungen fir Menschen mit Behinderungen

Einrichtungen der ambulanten und stationaren pflegerischen Versorgung.

Die Kommune (auch Stadtteil/Quartier) ... von besonderer Bedeutung, weil
sie die anderen in der Aufzahlung genannten Lebenswelten umgreift. (5,6)
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Merkmale einer Kommune / eines Kreises
Hoher Anteil an

Arbeitslosen,

Migrantinnen,
alteren Menschen )

Beispiel Kita:
Ermoglichung ausreichender Bewegung und gesunder Verpflegung in
Schulen und Kitas sowie bei der
Resilienzforderung und Gewaltpravention s

Beispiel zur Lebenswelt: Arbeitslose

ungunstigere Gesundheitschancen (Indikatoren:
niedriger Bildungsstand,

niedrige berufliche Stellung bzw. Erwerbslosigkeit und
geringes Einkommen) ()

Holger Russ Tel. 0203 545 9765 holger.russ@novitas-bkk.de 36



Beispiele fir Versorgungsvertrage §2
und Fallmanagement Ziele

(1) Mit einer zeitlich und inhaltlich auf den individuellen Krankheitsverlauf abgestimmten,
qualitdtsgesicherten rheumatologischen Versorgung, innerhalb derer der Rheumatologe
mit seinem Praxisteam als Casemanager fungiert und der betreuende Hausarzt den
Patienten kontinuierlich wohnortnah begleitet, lassen sich in einer optimierten, multidis-
ziplinaren und multiprofessionellen Zusammenarbeit aller Beteiligten (Haus- und Facharz-
te, Krankenhduser, Rehabilitationseinrichtungen, Physio- und Ergotherapeuten sowie den
Selbsthilfe-Organisationen Deutsche Rheuma-Liga, Deutsche Vereinigung Morbus Bech-
terew) sowohl die Lebensqualitdt der betroffenen Patienten deutlich erhdhen als auch der
Einsatz aller Ressourcen wirtschaftlich gestalten. Durch qualitativ beste sowie schnellere
und konsequentere Krankheitskontrolle sollen folgende Ziele emeicht werden:

a) friihzeitige Identifikation des Patienten

b) sinnvolle Zuweisung des Patienten durch vorhergehendes Screening des Patienten
durch den behandelnden Hausarzt

) kiirzere Arbeitsunfahigkeit

d) Sicherung der dauerhaften Erwerbsfahigkeit

e) weniger stationdre Behandlungen durch enge Begleitung des Patienten

f) friihzeitige Einleitung einer Rehabilitation

g) verminderte Folgekosten in der Langzeitbehandlung

h) hohere Lebensqualitat und

I} gute Chancen auf Remissionsinduktion

i} Beantwortung von Kassenanfragen zum Gesundheitszustand des Patienten mdglichst

kurzfristig innerhalb von 3 Arbeitstagen durch den behandelnden Arzt der Ebene 2.
k) wirtschaftliche Verordnung von Medikamenten
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(2) Die Versorgung von Patienten erfolgt in der Regel auf drei Versorgungsebenen:

Ebene 1: Hausarzte gem. § 4 Abs. 3

Ebene 2: internistische Rheumatologen gem. § 4 Abs. 4

Ebene 3: stationdre Versorgungseinrichtungen (einschlieBlich Rehabilitationsein-
richtungen)




§3

MaBnahmen

Zur Umsetzung der durch diesen Vertrag verfolgten Ziele vereinbaren die Vertragsparteien

ﬁ:nlgern:le MabBnahmen:

Koordination der medizinischen Behandlung, insbesondere der diagnostischen und thera-
peutischen MaBnahmen mit den an der Behandlung beteiligen Arzten,

- zur schriftlichen Information (Arztbrief) des Hausarztes dber die Diagnosestellung und
Behandlungsmafnahmen, sofern sich aufgrund der fachdrztlichen Behandlung Anderun-
gen des Befundes, der Diagnose, der Therapie oder der Medikation ergeben,

- den rechizeitigen Zugang zum Rheumatologen ohne l3ngere Wartezeiten bei Krankheits-
verdachtsfallen (,Frihdiagnostik™) und bei Patienten mit einem akuten Krankheitsschub,

- die fiir die Frihdiagnostik™ der Krankheitsaktivitat erforderlichen zeitaufwandigen Ultra-
schalluntersuchungen,

- die ggf. mehrfach im Quartal notwendigen Wiedervorstellungen (,tight control™), um
schnell und ggf. ohne teure Biologika eine Krankheitskontrolle zu ermdglichen,

- die Verfugbarkeit von Infusionseinheiten, in welchen die nur mit mehrstiindigen Infusio-
nen anwendbaren Medikamente zum Einsatz kommen kdnnen,

- die Einbindung speziell fortgebildeter Rheumatologischer Fachassistenz™ in die Kontroll-
strategien und die Dokumentation sowie zur Optimierung der interdisziplinaren Schnitt-
stellen,

- die regelmaBige Bedarfsprifung und Veranlassung rehabilitativer Leistungen,

- die Verordnung und Kontrolle rheumagerechter Heil- und Hilfsmittel,

- die ambulante Patientenschulung und die Veranlassung eines kontinuierlichen Funktions-
trainings/Rehabilitationssports und

- Arzneimittelkontrolle und WHO gerechte Schmerzmedikation.
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Psychische Erkrankungen sind grof3tes Vermittlungshemmnis bei
Langzeitarbeitslosen

Heike Friedewald Presse- und Offentlichkeitsarbeit

Stiftung Deutsche Depressionshilfe

Psychosoziales Coaching in Jobcenter Leipzig zeigt grof3e Erfolge — Ausweitung in andere
Regionen geplant

Leipzig, 6. November 2014 — Ein Leipziger Pilotprojekt zeigt: Die Mehrheit der &lteren
Langzeitarbeitslosen (66%) leidet an psychischen Erkrankungen, die bisher nicht erkannt oder
nicht optimal behandelt wurden. Diese sind haufig eine wichtige Ursache der Arbeitslosigkeit und
verhindern die Reintegration in den Arbeitsmarkt.

In Leipzig wurde seit 2011 das Modellprojekt ,Psychosoziales Coaching® erprobt, das sich
psychische Erkrankung als beseitigbares Vermittlungshemmnis zuwendet. Ziel des
Interventionsprogramms ist es, nicht oder nicht optimal behandelte psychische Erkrankungen
bei alteren Langzeitarbeitslosen zu erkennen und die betroffenen Personen Hilfe zu vermitteln.
,Viele glauben, dass Langzeitarbeitslose durch die Arbeitslosigkeit psychisch erkranken. Haufig
besteht eher ein umgekehrter Zusammenhang: Depressionen aber auch andere psychische
Erkrankungen fihren zu Arbeitslosigkeit und erschweren den Weg zurtck in die Arbeit. Hier
setzen wir mit dem Psychosozialen Coaching an: Wir sorgen dafiir, dass die psychischen
Erkrankungen gut behandelt werden und steigern damit die Chancen fur den Wiedereinstieg ins
Arbeitsleben.” sagt Prof. Dr. Ulrich Hegerl, Projektleiter und Vorstandsvorsitzender der Stiftung
Deutsche Depressionshilfe.
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Uber 90% der Betroffenen nicht optimal behandelt

Seit Beginn des Modellprojekts des Jobcenters und der Medizinischen Fakultat in Leipzig im Mai
2011 wurden 852 Klienten beraten:

Davon wiesen 560 (66%) mindestens eine psychische Erkrankung auf. Von diesen 560
psychisch erkrankten Klienten wurden lediglich 35 (6%) bereits optimal, d.h. leitlinienkonform,
behandelt. Dagegen erhielten 525 Klienten (94%) keine bzw. lediglich eine unzureichende
Behandlung.

In der Einzelberatung bekamen die Betroffenen Behandlungsempfehlungen und wurden bei der
Suche nach einem Behandlungsplatz begleitet. Eine facharztliche und/oder
psychotherapeutische Behandlung wurde 329 Klienten (63%) ohne Behandlung bzw. mit
unzureichender Behandlung empfohlen. Beratungsstellen (z.B. bei Suchtproblematiken) wurden
85 Klienten (16%) und sonstige psychosoziale bzw. medizinische Versorgungsangebote 76
Klienten (15%) empfohlen.

24% der Teilnehmenden am Psychosozialen Coaching haben inzwischen wieder eine
sozialversicherungspflichtige Arbeit aufgenommen, was eine unerwartet hohe Reintegrationsrate
darstellt. ,Das Psychosoziale Coaching ist damit ein wirkungsvoller Baustein, der Barrieren fur die
Vermittlung in den Arbeitsmarkt abbaut.” so Prof. Ulrich Hegerl von der Stiftung Deutsche
Depressionshilfe.
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Ausweitung auf andere Stadte
Uber die Stiftung Deutsche Depressionshilfe soll das erfolgreich erprobte Konzept nun auf andere
Regionen Deutschlands Ubertragen werden. ,Wir haben mit dem Modellprojekt in Leipzig
gesehen, dass viele psychische Erkrankungen ein gut zu beseitigendes Vermittlungshemmnis
sind. Deshalb hat die Stiftung Deutsche Depressionshilfe nun eine Koordinationsstelle
eingerichtet, welche das Konzept auf andere Regionen auszuweiten und somit ein Netzwerk
Psychosoziales Coaching aufbauen will. Ein weiteres Ziel ist es, das Angebot an andere
Altersgruppen anzupassen.” fugt Prof. Ulrich Hegerl hinzu. Unterstiitzt wird die Stiftung Deutsche
Depressionshilfe hierbei durch die Deutsche Bahn Stiftung, mit der seit 2014 eine Kooperation
besteht.

Uber das Psychosoziale Coaching

Im Rahmen des Programmes werden Vermittlungsfachkréafte in den Jobcentern von Mitarbeitern
des Psychosozialen Coachings geschult, Hinweise auf psychische Erkrankungen zu erkennen.
Betroffenen Kunden wird dann eine freiwillige Teilnahme am Psychosozialen Coaching
angeboten.

Bei einem Erstgesprach mit einem Psychologen werden eine ausfuhrliche Anamnese sowie ein
klinisches Diagnostikgesprach durchgefihrt. Im Anschluss erhélt der Kunde Informationen zu
seiner psychischen Erkrankung, eine Beratung zu Behandlungsmoglichkeiten, Kurzinterventionen
und die Moglichkeit an Gruppenprogrammen (Entspannung, Stressbewaltigung, Aktiver Alltag,
Kontakt und Kommunikation) teilzunehmen. Ein Betroffener sagt dazu: ,Mir hat das Psychosoziale
Coaching sehr geholfen. Ich wurde durch die Gruppenprogramme offener und konnte mit Anderen
Kontakte schliel3en. Mithilfe der Psychologinnen habe ich neuen Mut gefasst und wieder eine
Tatigkeit aufgenommen.*
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