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Herausforderungen

Demografischer Wandel stellt regionale
Versorgungssicherheit vor neue

Herausforderunaen
Stuve et al. 2009; Amelung et al. 2011

Statistisches Bundesamt 2015.

Versorgungs- und
Unterstitzungsabbriche
zwischen den Sektoren

Crompton, S. ,Mind the gap! Who cares
for patients after treatment is over?“in:
Cancerworld, 82, S. 35.

Starkere Vernetzung und Zusammenarbeit
zwischen Leistungserbringern als

Lésungsmaoglichkeit
Mihlbacher et al. 2002; Amelung et al. 2009




Forschung mit und Gber Demenznetzwerke

»,Leuchtturmprojekt Demenz* des Bundesgesundheitsministerium (2008-2010)

= Pilotstudie IDemUck: Interdisziplinares Betreuungs- und Behandlungsnetz fir
Demenzpatienten im Landkreis Uckermark

= Ziel: SchlieBung der Forschungsliicke beztiglich der Wirksamkeit regionaler
Demenznetzwerke

= Ergebnisse: Netzwerknutzer wurden haufiger leitliniengerecht Versorgt

-

Kohler L, Meinke-Franze C, Hein J, Fendrich K, g ) 74 PR TR W i @ Bundesministerium
Heymann R, Thyrian JR, Hoffmann W, Does an aaeuchtturmprojekt S MEILOERAYSLISIAR ‘ fiir Gesundheit
Interdisciplinary Network Improve Dementia Care? Demenz ... JEMel

Results from the IDemUck-Study. Current Alzheimer Bundesministerium fur Gesunch

Research. 2014; 11(6):538-48..



Problemstellungen trotz gegebener ,,Wirksamkeit*

Lediglich 40% aller Gesundheitsinnovationen

existieren nach Ablauf der EU-, Bundes- und
Landesforderung
Savaya et al. 2008

Um nachhaltig handeln zu kdnnen mussen
beeinflussende Faktoren bekannt sein!

’Q Stirman et al. 2012
1 )
~

Was sind Erfolgsfaktoren nachhaltiger Netzwerke?




Forschung mit und Gber Demenznetzwerke

»2Zukunftswerkstatt Demenz" des Bundesgesundheitsministerium (2011-2014)

= DemNet-D: Multizentrische Evaluationsstudie von Demenznetzwerken in
Deutschland

= Ziel: ldentifikation von Determinanten erfolgreicher Demenznetzwerke
= Sample: 13 Demenznetzwerken und 560 Dyaden (MmD & Angehdrige)
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= Partnerschaftszusammenstellung, Strategische Positionierung

= Erster Anlaufpunkt, Netzwerkkoordination, Akquise von Akteure
und Finanzmittel

/ Hauptamtliches Personal — Netzwerkkoordinator als Galionsfigur

Ergebnisse DemNet-D:

= Alle nachhaltigen Netzwerke verfligten tber hauptamtliches
Personal

., Ein Netzwerk braucht einen Motor, ein oder
mehrere Personen, die die Vernetzung
vorantreiben [...] “

Michalowsky et al. 2016
DAS GESUNDHEITSWESEN




., Deutlich werden muss der Mehrwert fiir alle Akteure, der
durch die aktive Rolle im Netzwerk entsteht. [...] Diesen
Mehrwert zu Erzeugen, ist die grofite Herausforderung. *

Motivation & Bindung der Netzwerkpartner
/ = Rechtlicher Rahmen (e.V.?)
= Qualitative und quantitative Anreize (Nutzen, Prestige)

Ergebnisse DemNet-D:

= Je mehr Akteure im Netzwerk, desto eher waren diese
nachhaltig
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Michalowsky et al. 2016 SUCCESS / .'ﬁ
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FINANZIERUNG
/ = Strategische Finanzplanung

» Bestandigkeit/Variabilitat der Finanzierung
= Finanzierungsvolumen > 50.000€
= Mix aus unterschiedlichen Finanzierungsquellen:

Michalowsky et al. 2016
DAS GESUNDHEITSWESEN




., Ein Netzwerk braucht Themen und
gemeinsame Vorhaben, wie
Veranstaltungen und Fortbildungen. “

/ Ergebnisse aus der DemNet-D Studie

,<innenfinanzierung”
= Nachhaltige Netzwerke finanzierten sich durch eigene Angebote
& Mitgliedsbeitrage

= Erh6hung der Unabhangigkeit von externen Einfllissen
Bestandigkeit Innenfinanzierung AuRenfinanzierung

Selbsterwirtschaftete
Einnahmen

Auftragsorientiert

Michalowsky et al. 2016 Mitgliedsbeitrage

DAS GESUNDHEITSWESEN

Strukturorientiert




/ Ergebnisse aus der DemNet-D Studie

yotrukturunterstlitzende Leistungen®

= Nachhaltige Netzwerke verfugten tberwiegend tber Gelder
ohne Leistungsbezug, welche stetig in das Netzwerk flieRen
und die Infrastruktur (Personal, Raumlichkeiten) starken

Innenfinanzierung AuRenfinanzierung

Auftragsorientiert

Geldleistungen

Mitgliedsbeitrage der Tréger &
Kommune

Michalowsky et al. 2016
DAS GESUNDHEITSWESEN

Strukturorientiert




Ergebnisse aus der DemNet-D Studie

N\

Finanzierungsmix

= Nachhaltige Netzwerke verfuigten tber Innen- als auch
Aul3enfinanzierungsquellen und insgesamt tiber mehr
Finanzierungsquellen

Eigene
Angebote

Fordergelder

Trager

Kommune
Michalowsky et al. 2016 Beitrage

DAS GESUNDHEITSWESEN

Spenden




Ergebnisse aus einer zuséatzlichen Befragung von n=119 Netzwerken

N\

Nutzung von Finanzierungsquellen

Offentliche Férdergelder — 47%

Geld- und Sachleistungen von der Kommune |G /2%
Spenden | INEEEG—S 0%
Selbsterwirtschaftete Einnahmen __ 35%
Mitgliedsbeitrage __ 30%

Geld- und Sachleistungen von Unternehmen | 15%

Keine Finanzierung F 5%

Michalowsky et al. 2016 0% 20% 40%
DAS GESUNDHEITSWESEN




/ FINANZIERUNG: Ergebnisse aus der DemNet-D Studie

Fordergelder/ ,Drittmittel” als Instrument der Aul3enfinanzierung

= Keines der Netzwerke mit ausschlief3licher Finanzierung
Uber Fordergelder des Landes, des Bundes oder der EU
schatzte sich selbst als nachhaltig ein

Michalowsky et al. 2016
DAS GESUNDHEITSWESEN




Kommunale Unterstitzung

= Muss nicht monetar sein: ,Surrogate” wie Stellen von
Raumlichkeiten, Freistellungen von Personal, zur Verfligung
Stellung von Arbeitsmaterialien usw.

Ergebnisse DemNetD:

= Nachhaltige Netzwerke erhielten Gberwiegend kommunale
Unterstltzung

Michalowsky et al. 2016
DAS GESUNDHEITSWESEN




Ergebnisse aus einer zusatzlichen Befragung von n=119 Netzwerken

DemNet-D ist referenziert im §45c Absatz 9 SGB XI
“Weiterentwicklung der Versorgungsstrukturen”
(Pflegestarkungsgesetz Il)

= Finanzielle Forderung von Gesundheitsnetzwerke mit jahrlich bis zu
20.000 Euro je Kreis zu unterstltzen

nein 92%
Erhalten Sie Zuwendungen

aus dem §45c Abs. 9 SGB XI? ja 894

Haben Sie versucht eine

5204 Forderung zu erhalten?
30%
9% 8%
1%
I T T - T 1
Nein, nicht Nein, Ja, Antwort Ja, Ja, erfolglos
bekannt dagegen steht noch  erfolgreich
entschieden aus

Michalowsky et al. 2016
DAS GESUNDHEITSWESEN




Weitere Nachhaltigkeitsfaktoren...

Netzwerkkohasion & Partizipation ‘{
/ * (Erarbeitung) gemeinsamer Ziele Jﬁ
« Einbindung der Partner in Entscheidungen

., Eine gute interne und externe Kommunikation von Ergebnissen sind
wichtige Erfolgsfaktoren, natiirlich nur, wenn es diese gibt.

SICHTBARKEIT DES NETZWERKES

« Starke Prasenz
« Bekanntheit in der Region
/ « Sehr gute Reputation

@ « Effektive Kommunikation von

Ergebnissen nach Aul3en
L

—
w

Gudd & Schoffski 2016




Online-Informations-Portal fur Demenznetzwerke (www.demenznetzwerke.de)

DEMENZ
NETZWERKE.DE

E=3 Mein Werlzeugkasten (0)

Start Themen Uber Werkzeuge Glossar |Suchen m

Netzwerken helfen,

Menschen zu helfen

Neu: Pflegekassen kénnen regionale Netzwerke fiir pflegebediirftige Menschen férdern

Das Zweite Pflegestarkungsgesetz starkt die regionale Zusammenarbeit in der Versorgung pflegebedirftiger Menschen vor Ort.

S,

Pflegekassen kénnen sich an selbst organisierten Netzwerken fir eine strukturierte Zusammenarbeit in der Versorgung beteiligen
und diese mit bis zu 20.000€ je Kalenderjahr auf Ebene der Kreise/kreisfreien Stadte fordern. Die Regelung tritt zum 1.1.2017 in
Kraft. Damit werden auch Ergebnisse des Forschungsprojekts .Zukunftswerkstatt Demenz” des Bundesministeriums for

Gesundheit aufgegriffen. » Weitere Informationen

Werkzeuge fur lhre Netzwerkarbeit

Weil unsere Gesellschaft immer dlter wird, wird sich die Zahl der an Demenz
erkrankten Menschen in den kemmenden Jahren stetig erhGhen. lhre
Versorgung stellt das Gesundheitssystem vor grofe Herausforderungen. Viele
Institutionen haben bereits reagiert und sich zu sogenannten
Demenznetzwerken zusammengeschlossen. lhr gemeinsames Ziel ist es, die
Versorgung von Menschen mit Demenz und ihren pflegenden Angehorigen zu

gewdhrleisten und =

Die Website www.demenznetzwerke.de versteht sich als Informations- und
Wissenspool fiir Grinder und Betreiber solcher Netzwerke. Entstanden aus
den Ergebnissen des Forschungsprojekts » Demiet-D stellt sie
wissenschaftlich fundierte Informationen zum Netzwerkaufbau,
Netzwerkbetrieb und zur Netzwerkfinanzierung bereit. Mit dem

Werkzeugkasten kdnnen Sie sich lhre Werkzeuge zur Netzwerkarbeit
e | Il " tall el 1 = lilaat Laic, M

Transfer der
wissenschaftlichen
Evidenz in praxisnahe
Informationen und
Handlungsempfehlung
en zur Unterstltzung
bestehender und
entstehender
Demenznetzwerke

= 4 Themenfelder:
v' Aufbau
v" Finanzierung
v Betreibung
v' Evaluation

]

J®\
al la

Netzwerke finanzieren

Netzwerke aufbauen

Netzwerke erforschen

Netzwerke betreiben


http://www.demenznetzwerke.de/

Online-Informations-Portal fur Demenznetzwerke (www.demenznetzwerke.de)

E=3 Mein Werlzeugkasten (0)
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Netzwerken helfen,

Menschen zu helfen

Neu: Pflegekassen kénnen regionale Netzwerke fiir pflegebediirftige Menschen férdern

Das Zweite Pflegestarkungsgesetz starkt die regionale Zusammenarbeit in der Versorgung pflegebedirftiger Menschen vor Ort.

S,

Pflegekassen kénnen sich an selbst organisierten Netzwerken fir eine strukturierte Zusammenarbeit in der Versorgung beteiligen
und diese mit bis zu 20.000€ je Kalenderjahr auf Ebene der Kreise/kreisfreien Stadte fordern. Die Regelung tritt zum 1.1.2017 in
Kraft. Damit werden auch Ergebnisse des Forschungsprojekts .Zukunftswerkstatt Demenz” des Bundesministeriums for

Gesundheit aufgegriffen. » Weitere Informationen

Werkzeuge fur lhre Netzwerkarbeit

Weil unsere Gesellschaft immer dlter wird, wird sich die Zahl der an Demenz
erkrankten Menschen in den kemmenden Jahren stetig erhGhen. lhre
Versorgung stellt das Gesundheitssystem vor grofe Herausforderungen. Viele
Institutionen haben bereits reagiert und sich zu sogenannten
Demenznetzwerken zusammengeschlossen. lhr gemeinsames Ziel ist es, die
Versorgung von Menschen mit Demenz und ihren pflegenden Angehorigen zu
gewadhrleisten und zu verbessern.

Netzwerke aufbauen Netzwerke finanzieren

Die Website www.demenznetzwerke.de versteht sich als Informations- und
Wissenspool fiir Grinder und Betreiber solcher Netzwerke. Entstanden aus
den Ergebnissen des Forschungsprojekts » Demiet-D stellt sie
wissenschaftlich fundierte Informationen zum Netzwerkaufbau,
Netzwerkbetrieb und zur Netzwerkfinanzierung bereit. Mit dem
Werkzeugkasten kdnnen Sie sich lhre Werkzeuge zur Netzwerkarbeit
individuell zusammenstellen und downloaden. » Weitere Informationen

Netzwerke erforschen

Netzwerke betreiben

AN

AN

AN

v

Werkzeugkasten mit
mehr als 135
praktisch-relevante
“Tools”
(Dokumenten) der
verschiedenen
Demenznetzwerke

Weiterbildungs-
materialien
Manuale/ Leitfaden
Konzepte
Vertrage
Kooperations-
vereinbarungen
Liquiditatsplane
Organigramme
Satzungen
Uberblick tber
Finanzierungs-
maoglichkeiten...


http://www.demenznetzwerke.de/

Online-Informations-Portal fur Demenznetzwerke (www.demenznetzwerke.de)
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Netzwerke aufbauen

??? DEMENZ
g NETZWERKE.DE

Netzwerke finanzieren

= Quellen

* Modelle & Konzepte
= Nachhaltig finanzieren

Netzwerke betreiben

Netzwerke erforschen

Start > Netzwerke finanzieren > Modelle & Konzepte

Konzepte der Finanzierung

Demenznetzwerke finanzieren sich in der Regel aus unterschiedlichen
» Quellen, Meistens besteht die Finanzierung aus einer Haupt- und
mindestens einer Zusatzeinnahmequelle. Je nachdem, wodurch das
Netzwerk primar finanziert wird, ergeben sich verschiedene Modelle:

Mitgliedsbeitragssystem

Demenznetzwerke, in denen Mitgliedsbeitrage erhoben werden, sind
finanziell sehr flexibel. AuBerdem kann durch sie hauptamtliches Personal
beschaftigt werden, was fiir die Netzwerkarbeit sehr wichtig ist, um die - zum
Teil zahlreichen - Gesundheitsdienstleister zu koordinieren und das Netzwerk
zu steuern.

Mehr Informationen ¥

Geld- und Sachleistungen einer
Gebietskorperschaft

Netzwerke, deren erste Einnahmequelle Geld- und Sachleistungen einer
Gebietskorperschaft (bsp. einer Kommune) sind, sind finanziell abgesichert.
Auch wenn die Personalstellen teilweise von verschiedenen
Finanzierungsquellen (vor allem &ffentliche Férdergelder) abhangig sind,
besitzen die Netzwerke einen soliden personellen und finanziellen
Grundstock. Daneben konnen weitere Mittel, zum Beispiel Fordergelder oder
Spenden, eingeworben werden.

Start Themen Ober Werkzeuge Glossar |such

B3 Mein Werkzeugkasten (0)

Netzwerkmaterialien
= Liquiditatsplan- Netzwerk

Aachen B3

= Arbeitshilfe Mittelakquise-

Netzwerk Ahlen B3

* Beitragsordnung-Netzwerk

Wilmersdorf £3

Weiterfiihrende Materialien
= Obersicht SGB finanzierte

Leistungen £25

* Beispiel Kostenstruktur eines

Netzwerks £3

Netzwerkkontakte
* DemenzNetz Aachen £55

* Ahlener System E23
» Demenznetzwerk Krefeld £3

= .Unsere Kommune ist

demenzfreundlich®

Charlottenburg-Wilmersdorf £3

Mehr als 40
Themenseiten

Bsp.: Konzepte zur
nachhaltigen
Finanzierung

Hilfestellungen zur
Akquise von
finanziellen Mitteln
Mitgliedsbeitragsrech
ner

Unterschiedliche
Liquiditatsplane
(Kosten und Ertrage
unterschiedlicher
Netzwerktypen)

v (..)
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»,heorie und Einzelerkenntnisse aus der Praxis geben keine
prinzipielle L6sung, sie bewundern nur das Problem!”

Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit!

Kontaktinformation:

Bernhard.Michalowsky@dzne.de
03834 86 75 07
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