QUuE o4

. @0
o0 00
® ® ® Gesundheitsnetz
Qualitat & Effizienz eG

Regionale Gesundheitsnetze als alternative
Kooperationsform der Zukunft
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,Alter werdende“ Bevolkerung (Demographische Entwicklung) und
Gesundheit als primarer Wunsch der Bevdlkerung fihrt noch fur ca.
40 Jahre zu einer stetig wachsenden Nachfrage im Gesundheitswesen

Zunehmende ,Verstadterung® Deutschlands bzw. Europas
Steigende Nachfrage nach Teilzeitbeschaftigungen und Anstellungen
auch bei Arztinnen (veranderte Lebensprioritaten und zunehmender
Frauenantell in der Medizin)

Besser informierte und anspruchsvollere Patientinnen

Zunehmender Wettbewerb und bleibende Budgetierungen im
Gesundheitswesen

Folge: Zunehmender Kooperationsdruck zwischen den Anbietern

und Notwendigkeit zur Effizienzsteigerung ;



SVR-Gutachten 2009:

Kernelemente regional vernetzter

Gesundheitsversorgung
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Sektorenibergreifendes
Versorgungsmanagement

(qualitatsgesicherte Optimierung von
Behandlungsprozessen, Vermeidung

von Doppeluntersuchungen)

Zusammenfiuhrung einer ausreichenden Zahl
niedergelassener Arzte, enge Vernetzung mit
weiteren regionalen Leistungsanbietern
insbesondere aus dem stationaren, aber auch
aus dem pflegerischen Bereich.

Erfolgsorientierte
Vergutung

Primar-, Sekundéar- und
Tertiarpravention, Gesund-
heitsprogramme,Zusammen-
arbeit mit Vereinen und dem
sozialen Bereich

Es entsteht ein
wirtschaftliches
Eigeninteresse an
dem Gesund-

heitsnutzen der
Bevolkerung

Morbiditatsorientierte Evaluation,

um die kiinftige Versorgung zu
optimieren

Ubernahme einer Budget-
mitverantwortung uber
140 a SBG V

Etablierung einer arztlich
dominierten
Wirtschaftsgesellschaft

Definierte Aufteilung des Erfolgs
zwischen regionalem Versorgungsnetz
und Krankenkassen
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® Ubernahme der Versorgungsverantwortung fir die regionale
Population

® FUr die Verbesserung des Gesundheitsnutzens der Menschen
erhalten die Kolleglnnen einen Tell der erwirtschafteten
Deckungsbeitragsdifferenzen

® Ausbalancierte Mischung aus leistungs- und erfolgsbezogener
Vergutung

® Erhohung der sog. Gesundheitseffizienz

Arztnetze sind pradestiniert fur die RIVV
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Professionelle
Gesundheitsnetze
als ,,humane
Alternative*

Optimale Qualitat der Erfolgsfaktoren, die zum
regionale + Leistungs- Erhalt der Freiberuflichkeit
Adaptation / erbringung beitragen
Patientennahe
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Warum Praxisnetze?

Mit welchen Zielsetzungen sind Sie dem Netz beigetreten?
Ergebnisse QuE-Mitgliederbefragung 2010. N=65.

Aus Grinden der Zukunftssicherheit -
um Schritt zu halten mit den Entwicklungen..
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Wegen des intensiveren Austauschs
mit Kollegen.

Um in Vertrage (IV, Rahmenangebote)
eingebunden zu sein.

Um die Versorgungsqualitat fur
die Patienten zu erhéhen.

Um gemeinsame Services des
Netzwerks nutzen zu konnen.

Um mehr gesundheitspolitische
Einflussnahme zu erméglichen

Um Wettbewerbsvorteile gegentuber
nicht im Netz organisierten Kollegen..

Um eine groRere berufliche Zufriedenheit
Zu erlangen.

Aus monetaren Griinden, zur Verbesserung
oder Sicherung des Einkommens.

Um fir meine Patienten schneller
einen Termin bei meinen...

34%

H |ch stimme voll und ganz zu. Ich stimme weitgehend zu. Ich stimme weder zu, 6

, . . . . : noch stimme ich nicht zu.
u Ich stimme weitgehend nicht zu. m Ich stimme Uberhaupt nicht zu.
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Orientierung an Ziel und Professionalitat

Typische Netzziele
Versorgungsqualitat Betriebswirtschaftliche Erreichen von
Effizienzsteigerung Verhandlungsmacht

Pro- Niedrig Sozial engagierte Einkaufsgemeinschaft Kampfnetz
fess- Netze
ionalitat

Qualitatsnetze Investmentclub Gewerkschaftsnetz

Integriertes Betriebswirtschaftliches  KV-Ersatznetz
Versorgungsnetz Versorgungszentrum

* Matuschke, K. Praxisnetztypen.
Expertenworkshop Praxisnetze, Berlin, 19.02.2009, Unverdffentlichtes Manuskript.
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Nachhaltige Ernohung der Gesundheitseffizienz im
Rahmen einer regionalen integrierten Vollversorgung in

NUrnberg

QUE eG (gegrundet 2005):

e 47 Hausarzte

65 Facharzte

350 MFA, Azubis

6 QUuE-Mitarbeiter
10.000 eingeschriebene
Patienten

Konsequente
Qualitats-
orientierung

Qe
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Optimierung
der Effizienz
der
eingesetzten

Zufriedene,
_ motivierte
Arztlnnen und
Teams

Ressourcen
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Klinikum _: ll'\ AGENTUR DEUTSCHER
Niirnberg B'a1 ARZTNETZEEY, —Ae———

MEDICAL VALLEY

Europdische Metropolregion Niirnberg

Kkiss

kontakt- und informationsstelle
selbsthilfegruppen in mittelfranken

FRIEDRICH-ALEXANDER
UNIVERSITAT

KO n Seq u ente ERLANGEN-NORNBERG
Qualitats-
orientierung -@-—
M | | Ia AL PARK
Gesun rden und '-."'-:-'f;l' en
Die Gesundheitskasse. Qu.l_z‘ traumhafte Lage
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Home
Care \ Optimierung
Nirnberg der

Effizienz der
eingesetzten

E‘ hy KVB Ressourcen
*1

Zufriedene,
motivierte
Arztinnen und
LICEES

Kassenérztliche
Vereinigung
Bayerns

Labordienstleistungen

\eib

f&\ﬁ '%”(,

) CardioNet
SR mannerﬁesundhmt
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® Wir nehmen die Meinung unserer Patienten ernst — deshalb seit 10
Jahren 2-jahrliche netzweite Patientenbefragungen

¢ _Selbsthilfefreundliches Praxisnetz QuE*®

Doktors g

®* QuE-Patientenvertreter nimmt Patientenanliegen ernst

® Unabhangige Patientenleitlinien und Gesundheitsdossiers

® Schnellere Facharzttermine

® Reduzierte Wartezeiten sowie Abend- und Wochenendsprechstunden

¢ ,Doktors Bestes" — die QUE-Patientenzeitschrift (kostenlos flir Patienten
und Praxen — Auflage 11.000 Stiick)

®* Ab 2012: Gemeinsame elektronische Patientenakte
bringt Sicherheit und Zeitgewinn, da alles wichtigen Gesundheits- und

Notfallinfos bei allen QuUE-Praxen vorliegen!
10
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Wie zufrieden sind Sie alles in allem mit dem Arzt/der Arztin und
seiner/ihrer QUE-Praxis? (Angabe in %; N=2.098; k.A.=150)

2150) 10,

27,4
70,3
sehr zufrieden zufrieden weder noch  mweniger zufrieden  ®sehr unzufrieden

Quelle: QuE-Patientenbefragung 2010. Eigene Darstellung. .



Hohe Weiterempfehlungsbereitschaft

Wiirden Sie die Praxis lhres QUE-Arztes/ Ihrer Arztin
weiterempfehlen? (Angabe in %; N=2.138)

Ja, ohne Einschrankungen

Ja, mit Einschrankungen

Eher nicht

Auf keinen Fall

Quelle: QuE-Patientenbefragung 2010. Eigene Darstellung.
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verbesserter Wirtschaftlichkeit Qualitat & Effizient e

2007 bis 2010 konnten die QuE-Netzarzte belegen, dass
es auch in Grof3stadten moglich ist

weitere Wirtschaftlichkeitspotenziale zu heben
und gleichzeitig
die Qualitat der medizinischen Versorgung flur die

eingeschriebenen AOK-Patienten nachweisbar zu
verbessern

13
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iiber alle QuE-Patienten  + 146,76 -83,29 -67,46 -21,66 -157,74*

(Arzneimittel, Krankenhaus
und Sonstiges gesamt) *(Quelle: AOK Bayern. Ergebnis 2010 noch vorlaufig). NIKA — Norm-Ist-Kostenabweichung

14
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® Zertifizierte Qm-Strukturen

® Umsetzung von Netzleitlinien und verbindlichen Verfahrens- und
Arbeitsanweisungen

® Kleingruppenarbeit im Bereich Pharmakotherapie mit Schwerpunkt
,vermeidung von Polypharmakotherapie*®

® verbindliche Fortbildungsmaflnahmen fir Mitglieder (verpflichtende
Teilnahme an mindestens 8 QUE-Veranstaltungen pro Jahr)

® QuE-Fachkreis der Medizinischen Fachangestellten
¢ Jahrliche Qualitatsberichte

® QuE-Praxen erzielen bessere Ergebnisse in den DMP-
Programmen 15
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DMP Diabetes Typ II: Anteil aller eingeschriebener Patienten

mit Hypertonie mit normotensiven Blutdruckwerten
(Quelle: Gem. Einrichtung DMP Bayern - Feedbackberichte)

080%

070%

060%

050%

040%

Anteil in Prozent

030% ——

020% ——

010% ——

000%
’ 2. HJ. 2008 2. HJ 2009 2. HJ 2010

Allg. Zielvorgabe DMP 040% 040% 040%
mBayernschnitt 049% 051% 052%
mQuE-Ergebnis 066% 069% 063%

16



QuE o4

00000

000000
® ® ® Gesundheitsnetz
Qualitat & Effizienz eG

Uberdurchschnittliche Versorgungsqualitéat
QuE-Qualitatsindikatoren 2010 - Beispiel

Anteil aller Patienten mit Verordnung eines Betablockers (an Grundgesamtheit

aller Eingeschriebener, bei denen keine Kontraindikation vorliegt)
(Quelle: Gem. Datenstelle Bayern, Feedbackberichte)

090%
085%
c
Q 080%
°
o
£
%
= 075% ——
<
070% (——
065%
° 1. HJ 2009 2. HJ 2009 1. HJ 2010 2. HJ 2010
Allg. Zielvorgabe DMP 080% 080% 080% 080%
mBayernschnitt 075% 076% 077% 077%
mQuE-Ergebnis 077% 076% 082% 088%

17
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Aktuelles QUE-Projekt: Polypharmakotherapie
In der intersektoralen Versorgung

Projektziele

Verbesserung der Patientensicherheit

Erh6éhung der Compliance

Steigerung der Lebensqualitat

Reduktion der unerwtinschten Arzneimittelwirkungen
Senkung der Arzneimittel- und Behandlungskosten

18
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Anzahl der UAW-Berichte (Inland, netto)

Zeitraum: 2000-2009, Gesamtzahl: 167.181
|

2009

2008

2007

2006

2005

2004

2003

2002

2001

2000

15.210

20.995

1 1.627 19.491
2.056 21,503
1.415 17.266

m Todesfalle

m andere

5.000

10.000

Quelle: Eigene Darstellung in Anlehnung an: BfArM, Eingang zu UAW-Berichten, Sachstand BfArM, Routinesitzung 27.04.2010, S. 4.

15.000

20.000 25.000

19
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Aktuelles QUE-Projekt: Polypharmakotherapie
In der intersektoralen Versorgung

MalRnahmen

® EinfUhrung eines Arzneimittelkontos sowie verstarkte

Patientenaufklarung durch geeignete Informationsmedien

Aufbau eines interdisziplinaren Pharmakotherapie-Beratungsdienstes

fur die Arzte Nurnbergs (in Kooperation mit der Abteilung Klinische
Pharmakologie am Universitatsklinikum Tubingen)

® Aufbau eines standardisierten Fortbildungskonzepts ftr

Niedergelassene und Krankenhauséarzte und Etablierung
sektorenibergreifender Qualitatszirkel

20
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Aktuelles QUuE-Projekt: Y
Car d i O N et N O r I S Qualitat & Effizienz eG
Ein Projekt im Rahmen der Initiative <

,Bayerische Gesundheitsregionen*

Ziel: Optimierung der sektorentbergreifenden Behandlung von
Herzinsuffizienz-Patienten zur Verbesserung der
Versorgungsqualitat

Beteiligte: QUE, Klinikkum Nurnberg, AOK Bayern, Siemens health care

) CardioNet

NORIS

21



Reifegrad deutscher Praxisnetze

Netzmanagementsystem & Prozesse

Portfolio: Reifegrad der Vernetzung
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Quelle: Purucker, J., Schicker, G., Bbhm, M., Bodendorf, F.: Praxisnetz-Studie 2009, Nurnberg, 2009, S. 41.
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PNN und QUE - 12 Jahre Erfahrung in der Q”.]f.'.'
Umsetzung innovativer Versorgungsformen 0 ® Corondheitsnets
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2001 Gewinn Berliner Gesundheitspreis 2000
2007 1. Platz Berliner Gesundheitspreis 2006

2007 GenoPortal Award des Grundungs- und Kompetenzzentrums der
deutschen Genossenschaften

2008 Preistrager ldeenpark Gesundheitswirtschaft der FTD

2010 Nominee Bayerischer Gesundheitspreis
2011 Preistrager Bayerischer Gesundheitspreis
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£Boyerischer
. @Gesundheitspreis

GenoPortal

Grindungs- und Kompetenzzentrum
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FINANCIAL TIMES

DEUTSCHLAND 23
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