3. Sitzung
des gemeinsamen Landesgremiums im Sinne des § 90a SGB V
am 8. Dezember 2016

TOP 5

Bericht des Arbeitsausschusses
zur Umsetzung des Auftrages des
gemeinsamen Landesgremiums
nach 8§ 90a SGB V

Auftrag aus dem gemeinsamen Landesgremium nach § 90a SGB V vom 15.12.2015:

+ Fortfihrung der Arbeit des Arbeitsausschusses

+ |dentifizierung weiterer Regionen die fir sektoreniibergreifende Module geeignet
sind

+ Modul ,Erreichbarkeit von ambulanten/stationdren medizinischen Einrichtungen*
in Kilometern und in Zeiteinheiten

+ Prifung / Ausbau weiterer Module zur Darstellung einer sektoreniibergreifenden
Versorgung

+ Schwerpunkt 2016 ,Notfallversorgung*“

Schwerpunktthema 1: Notfall- und Akutversorqgung in Brandenburg — Versor-
gungsforschungsstudie - Antrag am Innovationsfonds

Mit insgesamt 300 Mio. Euro jahrlich, verteilt Gber die kommenden vier Jahre, stellt
der Innovationsfonds Foérdermittel fur die Versorgungsforschung und innovative Ver-
sorgungsprojekte zur Verfiigung. Sektorentbergreifende Versorgungsmodelle haben
das Ziel, die medizinische Versorgung uber Einrichtungsgrenzen hinweg zu betrach-
ten. Der Innovationsfonds fordert Versorgungsforschung mit dem Ziel, wissenschaft-
liche Erkenntnisse zur Verbesserung der Kranken- und Gesundheitsversorgung zu
gewinnen. Das Hauptziel ist dabei, Forschungsergebnisse schnell und erfolgreich in
die medizinische Versorgung zu Uberfihren. Der Innovationsfonds schafft die Mog-
lichkeit Vorhaben/Projekte zu férdern und zu begleiten, welche Versorgungsliicken
schlieRBen, die medizinischen Versorgungsangebote bedarfsgerecht anpassen und
damit die wohnortnahe Versorgung im Land Brandenburg sicherstellen.

Die Partner des gemeinsamen Landesgremiums planen in den folgenden Jahren ei-
ne Versorgungsforschungsstudie zu unterstitzen und haben sich daftir durch einen
Antrag am Innovationsfonds beteiligt. Das Ziel der Studie dient der Abbildung der
bisherigen Notfallversorgung im Land Brandenburg, soll Verzahnungen und Potenzi-
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ale herauskristallisieren und der Verbesserung der sektorentbergreifenden Notfall-
versorgung dienen.

Im Detail wurden als Projektziele/Hypothesen definiert:

e Systematische sektorentbergreifende Bestandsaufnahme und Bewertung der drei
Saulen der Notfall- und Akutversorgung (Kassenarztlicher Bereitschaftsdienst,
Krankenhaus-Notfallaufnahme, Rettungsdienst) im Land Brandenburg.

e Evaluation der (regionalen) Modellanséatze der Notfall- und Akutversorgung (insb.
auch aul3erhalb der Sprechstundenzeiten der Vertragsarzte und Psychotherapeu-
ten) in Brandenburg (z. B. KV RegioMed Bereitschaftspraxen, INKA, Kooperatio-
nen).

e Konzept- und MaRRnahmenentwicklung fir einen Praxistransfer und eine mégliche
nachhaltige Umsetzung zur strukturellen und organisatorischen Verbesserung der
Notfall- und Akutversorgung in Brandenburg.

Partner aus dem Gemeinsamen Landesgremium sind das feder- und geschaftsfih-
rende Ministerium fir Arbeit, Soziales, Gesundheit, Frauen und Familie des Landes
Brandenburg, Ministerium des Innern und fur Kommunales, Kassenarztliche Vereini-
gung Brandenburg, Landeskrankenhausgesellschaft Brandenburg e.V., Verband der
Ersatzkassen (bevollmachtigt von BARMER GEK, DAK-Gesundheit, Techniker Kran-
kenkasse), AOK Nordost, BKK Landesverband Mitte, IKK Brandenburg und Berlin,
Knappschaft - Regionaldirektion Cottbus und der Landespflegerat. Die kommunalen
Spitzenverbande prifen noch die Form ihrer Beteiligung. Fir die inhaltliche Ausge-
staltung des Projektes wurde eine Arbeitsgruppe gebildet, welche thematisch in die
Unter-AG des Arbeitsausschusses des 90a-Gremiums integriert wurde. Die Unter-AG
hat bisher viermal getagt.

Der Antrag auf Férderung aus dem Innovationsfonds wurde fur den Bereich ,Versor-
gungsforschung® fristgemaf zum 9. Mai 2016 eingereicht. Nach der positiv bewerte-
ten Projektskizze wurde zum 25. August 2016 ein Vollantrag (Projektbeschreibung
und detaillierter Finanzierungsplan) erarbeitet und dem Projekttrager des G-BA vor-
gelegt. Uber die Antrage der ersten Welle zur Versorgungsforschung hat der Innova-
tionsausschuss Ende November 2016 entschieden. Die Zusage des Innovationsaus-
schusses zur Bewilligung des Projektes ging am 1.12.16 per Brief beim Antragsteller
(IGES Institut) ein.

Schwerpunktthema 2: Grafische Versorgungsdarstellung unter Einbeziehung
der raumlichen und zeitlichen Erreichbarkeit von Gesundheitsstandorten mit
OPNV, PKW und als FuRganger.

Das gemeinsame Landesgremium nach § 90a SGB V hat durch seinen Beschluss
am 15.12.2015 dem Arbeitsausschuss den Auftrag erteilt, die grafische Versor-
gungsdarstellung unter Einbeziehung weiterer Parameter fortzufihren. Ein Parame-
ter ist die Darstellung der raumlichen und zeitlichen Erreichbarkeit von Gesundheits-
standorten mit OPNV, PKW und als FuBganger. Auf der Grundlage dieser Berech-



nungen konnen auch Einwohnerzahlen auf Basis des ZENSUS 2011 dargestellt wer-
den. Daruiber hinaus hat sich der Arbeitsausschuss des 90a-Gremiums weiterhin mit
der gesundheitlichen Versorgung in der Flache beschéftigt. Mit der Abbildung konkre-
ter Versorgungssituationen in den einzelnen Regionen Brandenburgs und der Im-
plementierung des Moduls ,zeitliche Erreichbarkeit® wurde die qualifizierte sektoren-
Ubergreifende Gesamtschau der stationdren und ambulanten medizinischen Versor-
gung vervollstandigt.

Schwerpunkt 3: Unterstiitzung des |IGiB-Projektes ,,Strukturmigration im Mit-
telbereich Templin / IGiB — StimMT*

Ziel des Projektes ist die bedarfsgerechte Anpassung der regionalen Versorgungs-
strukturen und -ablaufe im Mittelbereich Templin (I&ndlich gepréagter Raum) vor dem
Hintergrund demografischer u. epidemiologischer Entwicklungen.

Die IGiB GbR sowie die Sana Kliniken Berlin Brandenburg GmbH sind die Trager des
Projektes. Als weitere Konsortialpartner konnten die KV COMM GmbH, die inav
GmbH sowie die AGENON GmbH gebunden werden. Des Weiteren haben zahlrei-
che andere Akteure ihre Unterstiitzung des Projektes bekundet, z. B. das Ministerium
fur Arbeit, Soziales, Gesundheit, Frauen und Familie, Ministerium fur Wirtschaft und
Energie, ZukunftsAgentur Brandenburg, AOK Nordost, Barmer GEK, IKK Berlin und
Brandenburg, Techniker Krankenkasse, GLG-Kliniken, Landkreis Uckermark und die
Kommune Templin.

Fur die Definition der konkreten Inhalte und Strukturen des Projektes wurde unter
Beteiligung aller Projektpartner eine Arbeitsgruppe gebildet. Bespielhaft wurden hier
die konkreten Versorgungsstrukturanpassungen erarbeitet sowie entsprechende
Personal- und Kostenplane erstellt.

Der Antrag auf Foérderung aus dem Innovationsfonds wurde auf Basis der themen-
spezifischen Forderbekanntmachung vom 08.04.2016 fir den Bereich ,Neue Versor-
gungsformen“ zum Themenfeld 1: ,Versorgungsmodelle in strukturschwachen oder
landlichen Gebieten® erstellt und mit allen Projektpartnern detailliert abgestimmt.

Am 05.07.2016 wurde der Antrag fristgerecht eingereicht. Die Zusage zur Forderung
des Projektes ging am 1.11.2016 ein.

Nach der Einreichung des Antrages, wurde durch die IGIiB GbR eine Projekttragerge-
sellschaft mit dem Namen ,Strukturmigration im Mittelbereich Templin (IGiB-StimMT)
gGmbH* gegriundet. Hier wurden und werden vorbereitend bereits die strukturellen
und organisatorischen Voraussetzungen geschaffen, sodass die IGiB-StimMT
gGmbH die Arbeit aufnehmen kann.



Sitzungen des Arbeitsausschusses des gemeinsamen Landesgremiums
(gLG) nach § 90a SGB V

Der Arbeitsausschuss des gLG nach 8 90a SGB V hat 2016 dreimal getagt (17.
Méarz 2016 / 20. April 2016 und 1. November 2016).

Unter-Arbeitsgruppe des Arbeitsausschusses nach 8 90a SGB V

Die Unter-Arbeitsgruppe des Arbeitsausschusses (=AG Notfall- und Akutversor-
gung in Brandenburg — Innovationsfonds) hat viermal themenspezifisch getagt
(am 8. April 2016 / 29. April 2016 / 26. September 2016 und 1. November 2016).

Ergebnisse

Erste Arbeitsausschuss-Sitzung am 17. Marz 2016:

- In der Sitzung wurde beschlossen aus Kapazitatsgriinden die bestehende Un-
ter-AG des Arbeitsausschusses um den Punkt ,Notfallversorgung” zu erwei-
tern und keine weitere themenspezifische Unter-AG zu bilden.

- Da das Thema Rettungsdienst/Notfallversorgung 2016 an das Ministerium des
Innern und fir Kommunales Ubergegangen ist, wurden in der Sitzung des Ar-
beitsausschusses am 17.03.2016 erstmals auch Vertreterinnen/Vertreter des
MIK eingeladen. Das MIK sicherte zu, zwei Vertreterinnen/Vertreter zum The-
ma Notfallversorgung, die in der Unter-AG mitwirken, zu entsenden.

- Information zur Verwaltungsvereinbarung LGB - MASGF
Hintergrund:
Zur Umsetzung des Moduls ,Erreichbarkeit von ambulanten/stationdren medi-
zinischen Einrichtungen® in Kilometern und in Zeiteinheiten, wurde zwischen
dem Landesbetrieb Landesvermessung und Geobasisinformation Branden-
burg (LGB) und dem MASGF, Abteilung Gesundheit, eine Verwaltungsverein-
barung geschlossen. Gegenstand der Verwaltungsvereinbarung ist die Erar-
beitung, Analyse und Visualisierung durch das MASGF zu vorgegebenen Er-
reichbarkeitsfragestellungen. Dafir muss eine Software von Dritten angepasst
werden, welche den rdumlichen und zeitlichen Zugang zu Standorten der am-
bulanten und stationaren medizinischen Versorgung und anderen Gesund-
heitseinrichtungen sowie Einrichtungen des Rettungsdienstes und des Kata-
strophenschutzes durch bestimmte Bevolkerungsgruppen analysiert und visu-
ell abbildet. Mittelfristig wird die Integration und Darstellung weiterer Gesund-
heitseinrichtungen (z. B. Pflegeinfrastruktur) sowie die regelmaflige Aktualisie-
rung der Daten angestrebt. Ebenfalls sollen Infrastrukturdaten (Stral3en, Ver-



kehr), Verwaltungsgebiete (Mittelbereiche, Versorgungsgebiete) und demogra-
fische Daten (Einwohner, Einwohnerprognosen) dargestellt werden. Die Ver-
waltungsvereinbarung wurde aus den Mitteln des Ministeriums in Hohe von
48.500 € finanziert.

Information zur Beantragung einer Versorgungsforschungsstudie zur Notfall-
versorgung

Hintergrund:

Das MASGF mochte sich mit den Partnern des 90a-Gremiums zusammen-
schlieBen und mit einem Projekt am Innovationsfonds (Versorgungsforschung)
beim Gemeinsamen Bundesausschuss beteiligen. Ziel dieser Versorgungsfor-
schung ist die Verbesserung der Notfallversorgung in Brandenburg.

Der IGIB-Geschaftsfuhrer berichtet Uber den Sachstand zur Bewerbung ,Mo-
dellvorhaben Templin“ zum Innovationsfonds.

Unter-Arbeitsgruppensitzung am 8. April 2016:

Erarbeitung moglicher Eckpunkte fur eine gemeinsame Antragstellung
Abfrage mdglicher Partner aus der Runde der U-AG fur das Projekt ,Notfall-
und Akutversorgung (NAV) in Brandenburg®

Vorstellung und Diskussion der Wissenschaftspartner, die auf das MASGF
zugekommen sind

Zweite Sitzung des Arbeitsausschusses am 20. April 2016:

Nach der Veroffentlichung der Forderkriterien zur Beteiligung am Krankenhaus-
strukturfonds am 8. April 2016 wurden Einzelheiten zum Antragsverfahren be-
sprochen.

Information und Austausch zum aktuellen Stand des Projektes Notfallversor-
gung

Information Uber die Telefonschaltkonferenz mit dem Projekttrager des Inno-
vationsfonds beim G-BA (Deutsches Zentrum fir Luft- und Raumfahrt, DLR)
Letter of Intent

Hintergrund:

Das MASGF hat einen Letter of Intent (Lol) entworfen und zur Diskussion ge-
stellt. Nach Aufnahme von Anderungswiinschen wurde der Lol von den meis-
ten Anwesenden in seiner vorliegenden Formulierung akzeptiert, bei einigen
unter Gremienvorbehalt. Der Letter of Intent ist zur Vervollstandigung und Un-
terstltzung des Vollantrages mit eingereicht worden.

Vorstellung des Wissenschaftspartners CSG/IGES

Interne Beratung tber den Wissenschaftspartner

Abstimmung und Beschluss lber den Wissenschaftspartner



Unter-Arbeitsgruppensitzung am 26. September 2016:

Erarbeitung einer Kooperationsvereinbarung fur das Innovationsfondsprojekt
,Notfall- und Akutversorgung in Brandenburg® mit dem Wissenschaftspartner.

Unter-Arbeitsgruppensitzung am 1. November 2016:

Besprechung der nun vorliegenden Kooperationsvereinbarung
Absprachen zum weiteren Vorgehen

Dritte Sitzung des Arbeitsausschusses am 1. November 2016:

Bericht zum Sachstand des Innovationsfonds-Antrages zur Notfall- und Akut-
versorgung in Brandenburg

Prasentation der LGB zum Thema ,Erreichbarkeitspolygone*

Bericht zum Stand des Projekts Innovationsregion Templin

Vorbereitung des gemeinsamen Landesgremiums nach 8 90a SGB V am

8. Dezember 2016

Zusammenfassung

Das gemeinsame Landesgremium/der Arbeitsausschuss nach § 90a SGB V
hat seine Arbeit auch im Jahr 2016 in bewé&hrter Weise fortgefuhrt.

Die Uckermark als identifizierte strukturschwache Region in der medizini-
schen Versorgung steht weiterhin im Fokus des 90a-Gremiums. 2016 wurden
die regionalspezifischen Versorgungsangebote u.a. durch die Nutzung der
beiden Bundesfonds (Krankenhausstrukturfonds und Innovationsfonds) ver-
bessert und damit die Uberwindung der Sektorengrenzen vorangetrieben.

Aktuell wurde das ,Kartenprojekt des 90a-Gremiums*“ um das Modul ,Erreich-
barkeit von ambulanten/stationaren medizinischen Einrichtungen® in Ki-
lometern und in Zeiteinheiten erweitert. Das Ministerium fir Arbeit, Soziales,
Gesundheit, Frauen und Familie hat dazu knapp ca. 48.500 € investiert.

Die Pflegestandorte sind in das Kartenprojekt aufgenommen worden.

Das gemeinsame Landesgremium beteiligt sich durch ein Versorgungsfor-
schungsprojekt am Innovationsfonds. Die Mitglieder des 90a-Gremiums
sind fast vollstdndig auch Kooperationspartner des Versorgungsforschungs-
projektes zum Thema ,Bestandsaufnahme und Weiterentwicklung der Notfall-
und Akutversorgung im Land Brandenburg / Notfall- und Akutversorgung
Brandenburg®. Das Projekt lauft von 2017-20109.



