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Versorgungssituation Hausarzte
- Defizite der Bedarfsplanung AK

Die hausarztliche Versorgung liegt mit 77,5% leicht Gber der
Grenze zur Unterversorgung (Versorgungsgrad <75%).

B Bedarfsplanung enthalt keine Anreize fur die Niederlassung in
schlecht versorgten Regionen.

M Verteilung der Hauséarzte im Planungsbereich ist aus der
Bedarfsplanung nicht ersichtlich.

m Verkehrswege und Anbindung an 6ffentlichen Nahverkehr bleiben
in der Bedarfsplanung unberticksichtigt.

m Arbeitszeitmodelle und organisatorische Besonderheiten
z.B. Zweigpraxen werden nicht bertcksichtigt.

m Vernetzung mit dem fachéarztlichen Bereich ist nicht abgebildet.
m Demographischer Wandel wird nicht berlcksichtigt.

m Veranderte Versorgungsanspruche werden nicht abgebildet.
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Planungsbereich Heidekreis
- Facharztliche Versorgung AK

Planungsstand 1/2011 far ausgewahlte Fachgruppen

Fachgruppe |Einw./Arzt Arztzahl Arztzahl Versorgungs-

Soll 100% ISt grad in %
Augenarzte 25.196 6 7 126,2
Chirurgen 48.592 3 4 139,1
Internisten 31.876 5 14 319,3
Frauenarzte 13.697 11 12 117,6
Kinderarzte 26.505 6 7 132,8
Orthopéaden 31.398 5 6 134,8
Psychothera- 23.106 7 19 314,1
peuten
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Versorgungssituation Facharzte
- Defizite der Bedarfsplanung

ASK

Die Gesundheitskasse.

Die Grenze zur Uberversorgung (Versorgungsgrad >110%) wird
fur alle facharztlichen Arztgruppen im Planungsbereich
Heidekreis deutlich Gberschritten.

m Fehlallokationen und zunehmende Uberversorgung wurden nicht
vermieden.

® Instrumente zum Abbau von Uberversorgung sind nicht enthalten.
m Regionalspezifische differenzierte Planung nicht moéglich.

m Facharztliche Spezialisierungen werden nur unzureichend
abgebildet.

m Keine sektoribergreifende Planung und damit keine
Anbietersteuerung im facharztlichen Bereich.

m Demographischer Wandel wird nicht bericksichtigt.

m Veradnderte Versorgungsanspriche werden nicht abgebildet.
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Anforderungen an Bedarfsplanung
- Hausarztliche Versorgung

ASK

Die Gesundheitskasse.

® Neben den Hausarzten sind auch die Kinderarzte wie
Hauséarzte in der Versorgungsplanung zu bertcksichtigen.

m Planungsbereiche missen kleingliedriger und flexibler
zugeschnitten werden.

® Veranderte Anforderungen aus demographischem Wandel
oder veranderten Anspruchen sind zu bertcksichtigen.

m Erreichbarkeit mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln ist
abzubilden.

® Regionale Unterversorgung mit regionalen Instrumenten
beheben.
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Anforderungen an Bedarfsplanung
- Facharztliche Versorgung AK

m Uberversorgung muss effektiv abgebaut werden.

m Zuschnitte der Planungsbereiche fir die facharztliche
Versorgung flexibel gestalten.

m Gesonderte Versorgungsstufe flr die spezialarztliche
Versorgung einrichten.

m Doppelte Kollektivvertragsstrukturen wie in der
Spezialarztlichen Versorgung nach § 116 b SGB V
vermeiden.

m Sektorubergreifende Planung in die Bedarfsplanung
Integrieren.

m Beteiligung der Kommunen/Landkreise an der
sektortbergreifenden Planung
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Optimierungsansatz der hausarztlichen
Versorgung im Landkreis Heidekreis /4K

Die Gesundheitskasse.

m Modellprojekt Niedersachsen (MoNi)

m Das Modellprojekt Niedersachsen ,, MoNi* greift den Ansatz
der Delegation arztlicher Leistungen auf.

m Delegation hausarztlicher Leistungen auf qualifiziertes
nichtarztliches Fachpersonal kann dazu beitragen
Versorgungsprobleme zu |6sen.

m ,MoNi* wird derzeit an 2 Standorten in der Region
Heidekreis erprobt.

m Kassenarztliche Vereinigung Niedersachsen und AOK
Niedersachsen, BKK, Knappschaft, LKK haben das
Modellprojekt in gemeinsamer Tragerschatft initiiert.
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Optimierungsanséatze der hausarztlichen Versorgung
Im Hinblick auf Bedarfsplanung AK

Die Gesundheitskasse.

Flexiblere und kleingliedrigere Bedarfsplanung macht intensive
Kommunikation aller Beteiligten auf der regionalen Ebene erforderlich.

Detaillierte Kenntnissen der regionalen Strukturen fur die Entwicklung
Innovativer Versorgungsmodelle nutzen

Analyse der Versorgungsstruktur und Entwicklung von
Optimierungsansatzen

Kenntnisse Uber existierende Innovationsansatze durch Marktanalyse
gewinnen

Entwicklung von Instrumenten zur Bewertung und Auswahl vorliegender
Versorgungskonzepte

Beteiligung der ,,Entscheider” bei der Bildung von Entwicklungsteams

Synergieeffekte durch die Beteiligung von nicht direkt an der
medizinischen Versorgung teilnehmende Akteure erzielen

Zeitnahe Projektrealisation durch kurze Kommunikationswege und
bestehende Vernetzungen
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Demographische Entwicklung im

Landkreis Heidekreis

ASK

Die Gesundheitskasse.

Mit der Analysen der demographischen Entwicklung sind folgende
Fragen zu beantworten:

Wie verandert sich die
Alterspyramide im Heidekreis im
Zeitablauf?

Mit welchen Instrumenten kann
der erwarteten Entwicklung
gegengesteuert werden?

Welchen Einfluss hat allein die
Alterung der Bevolkerung auf den
arztlichen Behandlungsbedarf?

Wie veranderte sich das
Inanspruchnahmeverhalten der
Bevolkerung aufgrund der
Alterung?

Wie kdnnen die Besonderheiten
bei der Bedarfsplanung
berlcksichtigt werden?

1649

isz

516

g

14749

2530

F1e1

4095

+a5E

F5EE

4629

FEET

5702

BG4

5166

4194

3531

4014

L ki)

FHEE

Alter in Jahren

= a

o o [ L) ==l ==l o ol w [F]
= o = ¢ = =

-
@

m = B R R +
= o = o = =

L ||| ||| ||| “\ ||| ||| “\ ||| ||| ||| “\ ||| ||| “\ “l III III III ___ B |
Lo
an

=

fnzahl MAHnner Anzahl Frauen

Alterspyramide SFA im Vergleich Bund

AOK - Die Gesundheitskasse fur Niedersachsen — Herausforderungen und Lésungswege bei der Optimierung der medizinischen Versorgung in landlichen
Reaionen— Heinz Grithne — 26. Sentember 2011 -

Folie 12

456

4a1

1449

1964

3011

I57T

3540

4255

4721

SHTE

4085

4497

5335

SoEZ

4655

FEAE

Ie10

3735

4027

SBED



Versorgungssituation im Landkreis
Heidekreis AK

Mit der Analyse und Prognose der Versorgungsstrukturen im Landkreis
sind folgende Fragen zu beantworten:

) . ) ) 160+
®m Wie verandert sich die

Versorgungssituation im 140+
Landkreis Heidekreis in den 1201
kommenden Jahren?

100+
®m Welche Besonderheiten sind
erkennbar? 801
60+
® Mit welchen Steuerungs-
instrumenten kann Einfluss 40+
genommen werden? 20-
® Welche Angebotsstruktur ist 0-
zukiinftig anzustreben? HK  Nds. Bund

®m Wie kdnnen die Akteure der : : _
Gesundheitsregion Einfluss auf M Arztdichte je 100.000 Einw.

die Angebotsstruktur nehmen? [ Stat. Betten je 10.000 Einw.
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Optimierung der medizinischen Versorgung @
durch innovative Versorgungsmodelle A.K

m Arztnetze, Integrierte Versorgungsmodelle, Hausarztvertrage sind
Maoglichkeiten einer Verbesserung der Versorgungsqualitat unter
Beachtung des Wirtschaftlichkeitsgebotes

m Effizienzsteigerung durch die Bundelung von hausarztlichen und
facharztlichen Kompetenzen an einem Praxisstandort

m Steigerung der Versorgungsqualitat durch sektortbergreifende
Behandlungskonzepte

m Verbesserung der Erreichbarkeit der Praxisstandorte durch
Forderung des offentlichen Nahverkehrs bzw. vorausschauende
Planung der Praxisstandorte

m Optimierung der Versorgungssituation durch neue Formen der
Praxisorganisation und durch neue Arbeitszeitmodelle

m Verbesserung der Behandlungsketten durch digitale
Befundvernetzung und Terminkoordination
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ASK

Die Gesundheitskasse.

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit

heinz.gruhne@nds.aok.de
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