Malnahmen zur Begegnung der gesellschaftlichen
Veranderungen

Kritische landliche (Krankenhaus)versorgung

Was andert die Telematik?

Michael Franz, CGM Deutschland




Rahmenbedingungen und Trends

Big Data Stratifizierte Medizin

Mobile Health . : :
Versorgung landlicher Regionen

ePatienten Fachkraftemangel

Telemedizin Ergebnisqualitat . _ _
Patientensicherheit

Demografischer Wandel
Ambulantisierung

Vernetzung
Pay for performance

, /weitmeinung
Internationale Wettbewerber

Shareconomy
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Herausforderung speziell in der landlichen Versorgung

Eigene Mobilitat nimmt ab Entfernung zum Versorger steigt

Versorgungzugang wird doppelt geschwacht
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Beispiel Medikation nach Krankenhausaufenthalt

Beispiel: Stuttgart

KH =» Patient 5km
Patient =» Praxis 3km
Praxis =» Apotheke 20m
Apotheke =» Patient 3km
Patient =» Apotheke 3km
Apotheke =» Patient 3km
Patient = Praxis 3km
Praxis =» Patient 3km

Summe

2.925,4 Einwohner /km?
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Beispiel Medikation nach Krankenhausaufenthalt

Beispiel: Neuweiler

KH =» Patient 30km
Patient =» Praxis 15km
Praxis = Apotheke 20m
Apotheke =» Patient 15km

)
ﬁ 30 km C Patient =» Apotheke 15km
Apotheke =» Patient 15km
Patient =» Praxis 15km
Praxis =» Patient 15km

Summe

60,7 Einwohner /km?
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Fallbeispiel Fachklinik

Ausgangslage:
Fachklinik mit grofem Einzugsbereich

Teilweise hoher Reiseaufwand fiir die
Patienten

mit
erheblichem (zusatzlichen) med. Risiko
und

gro3er Therapiehoffnung.
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Fallbeispiel Fachklinik (Teil 1)

< + [oY0)
S o 5
+ ©
: g :
=z c
a- o S
=, =
> i
Therapie
©
= Abbruch (und
q_ .
2 Abreise)
(@)
>

=
~——

!

Vordiagnostik anhand
Checkliste

CompuGroup
| Medical

7 Kritische landliche Krankenhausversorgung — Was andert die Telematik?



Lage in Baden-Wiirttemberg

Versorgungsgrad (2014):
Hausarzte

Aus: ,Weiterentwicklung des
Gesundheitsatlas Baden-Wrttemberg
zur vertragsarztlichen Versorgung®,
IGES Institut GmbH Berlin , 2014

Kritische landliche Krankenhausversorgung — Was andert die Telematik?

e delna|

Versorgungsgrad (Ist/Soll) Hausarzte

Mittelbereiche. Klasseneinteilung nach Versargungsgrad

| ] unterbU% (U) B 5Y%-unter110% (53) [ 200 % und mehr (U} B
M 50%-unter75% (1) M 110% -unter200% (37)
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Lage in Baden-Wiirttemberg

Entfernung zum néchstgelegenen Hausarzt (Szenario 2a)

Simulierte mittlere Entfernung zum R ML ut ik . M

W=z 05 < 10 (1099 Mz 20 - < 40 (00

nachstgelegenen Hausarzt im
Jahr 2030 (Szenario 2a)
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Aus: ,Weiterentwicklung des
Gesundheitsatlas Baden-Wirttemberg
zur vertragsarztlichen Versorgung®,
IGES Institut GmbH Berlin , 2014
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Lage in Baden-Wiirttemberg

Verdichtungsraume und ithre Randzonen
Abgrenzung gemalt Landessnbwcklungs plan Badsn-Wiittemberg

B verdichtungsraum oder Randzone sines Verdichiungsraums
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Verdichtungsraume und ihre Randzonen

Aus: ,Weiterentwicklung des
Gesundheitsatlas Baden-Wirttemberg
zur vertragsarztlichen Versorgung®,
IGES Institut GmbH Berlin , 2014
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Was andert die Telematik?

TELEkommunikation + InforMATIK

Ermoglicht sichere elektronische Kommunikation mit

|dentifikation der Sender und Empfanger, Nachweis der
Kommunikation etc.
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Paradigma der richtigen landlichen Versorgung

Der Patient kommt nur ,,in vivo“ zum Versorger, wenn elektronische Daten fiir eine Entscheidung
oder eine Malihahme nicht reichen.

Falls der Patient wandern muss, dann stets die kiirzest mogliche Distanz zum passenden Versorger.
Der passende Versorger ist der erste, der (1) erfullt.

Ob der Patient zur Versorgung kommt, oder die Versorgung zum Patienten entscheidet die
resultierende Versorgungseffektivitat und —effizienz.
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Auswirkungen des Paradigmas

Wenn ein Mediziner palpieren muss, fahre ich zum
nachsterreichbaren Arzt, der das kann.
Nicht: Maximalversorger in 100km...

Wenn dann ein Spezialist eingeschaltet werden muss und Daten
reichen, wird dieser Uber Telekonsultation zugeschaltet.

CompuGroup
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Auswirkungen des Paradigmas

Wenn mein Gewicht beobachtet werden muss, macht das meine
Waage in Kombination mit Telematik und einem
Telematikzentrum. Nicht: Arztpraxis.

Wenn Befunde besprochen werden mussen, mache ich das via
smartTV und nicht in der Praxis.
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Auswirkungen des Paradigmas

Wenn ich in der Palliativversorgung eine Schmerzmedikation
brauche, weild der betreuende Arzt aus meiner elektronischen
Palliativakte, was ich noch habe und gibt mir den Hinweis. Daftir

braucht er nicht vorbeizukommen und ich brauche nicht zu
warten...

CompuGroup
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Auswirkungen des Paradigmas

Wenn es mir nicht gut geht, mache ich erst eine
Telekonsultation auch mit einfachem EKG und dann
entscheidet das Zentrum, was als nachstes passieren
soll. ,eTRIAGE”

o] uGrou
| edica
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Fallbeispiel Fachklinik (Wiederholung)

17

evtl. Praxisbesuch

Entscheidung

Eintreffen Patient

Therapie

Abbruch (und
Abreise)

Vorbefund

=
~——

!

Vordiagnostik anhand
Checkliste
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Fallbeispiel Fachklinik (mit Telematik)

Praxisbesuch
Eintreffen Patient
Entscheidung

Therapie

Abbruch
(Verschiebung)

Vorbefund

!

Vordiagnostik reduziert

CompuGroup
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Wieso speziell die landliche Versorgung?

Verdacht:

Landliche Versorgung bedeutet nur ,,mehr Entfernung®.

Und ,,mehr Entfernung” macht die Auswirkungen suboptimal
abgestimmter Versorgung einfach deutlicher.

19 Kritische landliche Krankenhausversorgung — Was andert die Telematik? @
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Im Ballungsraum gilt das Gleiche ...

20

,yunser Ziel ist, dass wir
schon bei der Entlassung
unseres Patienten aus der
Klinik erfahren, wie es ihm
geht und was er braucht.”

Sabine Barwolff,
vormals Geschaftsleitung
POLIKUM Berlin
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Reicht Kommunikation?

|
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In welchem Fall andert sich nichts?

Entlassbriefe erst nach Tagen oder Wochen

Geringe Digitalisierung der medizinisch-/pflegerischen
Informationen (z.B. Medikation)

Keine Methoden/Prozesse zur regelhaften Verwendung von
Vorinformationen

Unzuverlassige Erfassung / Pflege der Informationen Uber
Mitbehandler

CompuGroup
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Chance: Erweiterte Closed Loop

%
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&

Telematik
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Mitbehandelnde
niedergelassene Arzte

Therapieplanung Therapie- Entlass-
durchfiihrung Medikation

e )
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Chance: Arzneimittelkonten

24 Kritische landliche Krankenhausversorgung — Was andert die Telematik?

ARZNEIMITTELKONTO NRW
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Chance: Arzneimittelkonten

Zwischenevaluation (ll)

Medikationen

N - 14%
- Anzahl
g Medikationen
5 g_ (kumuliert)
587
<
—— 06.12.2012 bis 01.09.13
o —— 06.12.2013 bis 01.09.14
0 50 100 150 200 250 Quelle: Uni Bielefeld
Tage
© 2013/2014 (Betrachtungszeitraum jeweils Dezember bis August):

Reduktion der Arzneimittelkostenvon 529 € auf 442 € - 16% !
= hochgerechnet: mehr als 120 € / Jahr!

CompuGroup
| Medical

25 Kritische landliche Krankenhausversorgung — Was andert die Telematik?




Chance: Patienteneinbindung

Toll, dass die Praxis
mir direkt das
Rezept und einen
Termin geben
konnte...

XD
i ©

clip By coMic
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Was kann man sofort tun?

Erzeugung der Entlassungsinformation automatisieren

Aufbereitung der Informationsbestande Uber
Mitbehandler

Erste Erfahrungen (ggf. ausgewahlte Fachabteilungen)
mit elektronischen Vorabinformationen sammeln

CorgpuGroup
| Medical
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Was kann man sofort tun: Kommunikation mit grof8er Reichweite

mitbehandelnde Arztpraxen / Reha / Pflege

CGM CONNECT
KV CONNECT

KV SAFEMAIL
Ausdruck
Telematik-Infrastruktur
IHE XDS.b

CGM JESAJANET

Telematikplattform

Krankenhausinformationssystem

28 Kritische landliche Krankenhausversorgung — Was dndert die Telematik?
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Vorinformationen 2016

Testfrau, Lilli

@ Patient wahlen
. Patientendaten erfassen
@ Patientendaten andern

egistrierung KVK

Praxisgebihr

Praxisgebiihr Kassenbuch
E Krankenscheinabgabe
@ Formulare
Druckauftrag Formular
Q Recallfunktion
{HWartehste Eintragen
a Warteliste Nachsehen
& Laborwertebogen
@ Leistungsstatus

ﬁ Verordnungsstatus

Termine

M Techniker Krankenkasse *10

2 Karl-Wiechert-Allee 64
30625 Hannover

o 0511/ 54 05222 ...
= hotline@medistar.de

2 Systemberaterin
MEDISTAR

8 Termine spat am Abend

Privatliquidation

BG-Abrechnung

Kv-Abrechnung

Analyse allgemein

Analyse Leistungen

Analyse Verordnungen

Rechnungen
Zeilentypen Arztkenr
18.02.2014H a Cave
H 12 Nickel
H + Foster 100Y
H *  Allergisches
20.02.2014H * Influenza
04.04.2014 H I Geldmangel
H 12 Nickel (II) It

% Abbrechen

100 %
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Vorinformationen regelhaft nutzen

TO Testfrau, Lilli 10.06.1975 MEDISTAR

[oweien | i 1@ @b EY S DO

Index

Praxis

% Patient wahlen

Patientendaten erfassen

@Patientendaten dndern

@ Registrierung KVK
Praxisgebiihr
Praxisgebiihr Kassenbuch

E Krankenscheinabgabe

@ Formulare

Druckauftrag Formular

Q Recalfunktion

'1'2] Warteliste Eintragen

& Warteliste Machsehen

ﬁ Laborwertebogen

@ Leistungsstatus

.ﬂ Verordnungsstatus
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Testfrau, Lilli

M Techniker Krankenkasse *10

med.Daten

teet {18 éb @ /1 Chroniker

Rechnungen/Te

o~ Weserstrandklinik

2 Karl-Wiechert-Allee 64
30625 Hannover

o 0511/ 54 05 222 ...
= hotline@medistar.de

2 Systemberaterin
MEDISTAR

4 Termine spét am Abend

Rechnungen

Hame: | g=b. am: | | An die abteilung des Erankenhauses: |
Lilli Testfrau .....o..oeeoonnoaion.oo. | 10062978 ... | | Weserstrandklinik. ... ... ... .......... |
I |
Erankenkasse: | zE-Bummer: | Wers. mr.: |1 |
Techniker Krankenkass | 1777502 _............ | 221232232 ... . ... |1 |
| 11 I

Anamnesebogen

Diagnose: Choleraartige Dysenterie, G., RDO.D. ... bttt ca e oaa st oo e e

Al Regelmafige Erkrankungen:
Bt 53 RTT_ 2. R - TR o
Influenza, G., JL1.B........... . . .
A‘_le:giﬂ:he: B T -

B| Eckrankungen:
Cholaraartige Dysenterism, G., ADD. L. . ... ..t ettt et oo et oot e m e e e n e eaa e e e m e
Klassische cholera, @., A00.0..

Zeientypen Arztkenr

Kritische landliche Krankenhausversorgung — Was andert die Telematik?

Adipositas, @., E66.53.........
Roiatische @rippe [Influenzal, &.,
Husten, 3., J11.L1........_......
Cholera, @.,

T} Regelmafige Mediksmenteneinnahbme:
(Foster 100/6ug 120 Husbe Burdimphal, G607 TT8. . ..ottt aa i o aae e aema e

Medikamentensinnahme :

| =t

| ikspirin Emra-Med Arzneimittel GmbH)
| (Marcumar), 05541321
|

|

[Tbuprofen Abz 400mg),
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Integration mobile Losungen fiir die Kitteltasche

31

Patient Event Details 'ﬂ:' —

Franz Wimmer o asy.

Ward 7B / Room 2/
Diagnosis: Intracranial Injury 0

~

Dr. John Doe: 56 min
Stopped Aspirin 500 1-2-1
f Lorem ipsum dolor sit
[ " ] 2

Lorem ipsum dolor sit amet, consetetur dolor sit un is
elitr, sed diam nonumy eirmod tempor invidunt kakubi
labore et dolore magna aliquyam erat,

& Stopped Aspirin soomg

from to

2013-08-15 2013-10-15

dosage

1-2-1-0

Last changes of discourse:

Dr. Sigi Kaltenbrunner / 2013-06-10, 10:32
dosis changed

# 6 N A O

[ |
Patient Events ap =

Franz Wimmer o asy.
Ward 7B / Room 2/

Diagnosis: Intracranial Injury )

Vitals

Pulse

Blood Pressure

Temperature

Risk Factors

Allergy Lorem Ipsum

Diagnosis

Lorem ipsum dolor sit amet, consetetur sadipscing

elitr, sed diam nonumy eirmod tempor invidunt
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Take home message

Telematik-Strategie + Losung

Aufbauen (universell aber
schrittweise)

Hochautomatisiert regelhaft
betreiben

Krankenhaus

Als Moglichkeit in jeder
Versorgungsiiberlegung in Betracht
ziehen

Der elektronische Arztbrief allein reicht
nicht !

d N
CompuGroup

Medical
32 CGM G3 Medication - elektronische Medikation mit Sicherheit! @



Kontakt

Michael Franz
CGM Deutschland AG
Vice President Business Development HIS

Michael.Franz@cgm.com

0160 363 00 99
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