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1. GRUNDSATZLICHES

Eine zentrale Idee des Projekts ,Gesundheitsregionen Niedersachsen” besteht darin, dass in den
beteiligten Landkreisen und kreisfreien Stadten innovative medizinische Versorgungs- und / oder
Kooperationsprojekte entwickelt werden. Diese Projekte kénnen entweder auf der Ebene einer
einzelnen Gesundheitsregion oder aber in Kooperation mehrerer Gesundheitsregionen umgesetzt
werden. Ihre Umsetzung kann nach Zustimmung des ,Lenkungsgremiums Gesundheitsregionen’,
das sich aus Vertreterinnen und Vertretern des Ministeriums fUr Soziales, Gesundheit und Gleich-
stellung sowie der AOK Niedersachsen, der Kassenérztlichen Vereinigung Niedersachsen, den Er-
satzkassen, der Arztekammer, der IKK classic und dem BKK Landesverband Mitte Niedersachsen
zusammensetzt, finanziell gefordert werden.

Grundsatzlich gilt, dass die Projektidee im Antrag vollsténdig, prazise, klar und systematisch darge-
stellt wird. Berlcksichtigen Sie dabei, dass die Gutachterinnen und Gutachter mit der Projektidee
in der Regel noch nicht vertraut sind und fir eine fundierte Bewertung umfassend informiert sein
mussen. Hierzu sollte der Antrag auch fur AulBenstehende gut nachvollziehbar sein und Projekt-
details schlissig in der Gesamtkonzeption erklaren. Um beriicksichtigt werden zu konnen, missen
die Antrdge die formale Form wahren. Dies impliziert auch, dass alle Felder des Antrags ausgefullt
werden mussen. Verweise auf den Anhang reichen nicht aus.

Die vorliegende Handreichung soll Sie bei der Antragstellung unterstttzen. Hierzu wird der Ver-
fahrensablauf von der Antragstellung bis zur Prifung der Antrédge im Lenkungsgremium detailliert
beschrieben. Alle zentralen Inhalte des Projektantrags werden in diesem Rahmen erldutert. Ebenso
finden Sie auch eine Vorlage fir einen Ergebnisvermerk der regionalen Steuerungsgruppe. Nicht
zuletzt werden auch die Handlungsmaoglichkeiten bei ablehnenden Entscheidungen durch die
regionale Steuerungsgruppe oder das Lenkungsgremium auf Landesebene skizziert. Die Beschrei-
bung des Vorgehens stellt einen idealtypischen Verlauf dar. Je nach Ausgangsvoraussetzungen
konnen sich vor Ort Abweichungen ergeben.



2. VON DER PROJEKTIDEE
ZUM PROJEKTANTRAG

Die Arbeitsgruppen entwickeln vor Ort eine konkrete Projektidee. Die Projektidee sollte die vorab
definierten Oberziele der Gesundheitsregion bericksichtigen und zur Erreichung dieser beitragen.
Bei diesen Oberzielen handelt es sich um vergleichsweise abstrakte Grolen, die zunachst erstmal
konkretisiert werden mussen. Hierzu bietet es sich an, in den Arbeitsgruppen kleinteiligere Teil-
bzw. Handlungsziele zu entwickeln, die durch die Projektumsetzung erreicht werden sollen. Mit der
Definition dieser konkreten Zielsetzungen bleibt einerseits der,rote Faden” des Vorgehens erkenn-
bar, andererseits lasst sich so ein effektiveres Vorgehen realisieren.

Im Vorfeld sollte dabei genau geprift werden, welche Ressourcen fir die Umsetzung der Projekt-
idee zur Verfigung stehen und wer auf welche Weise unterstitzen kann. AuBBerdem ist fiir ein
ressourcenorientiertes Vorgehen zu hinterfragen, ob die Projektidee bereits durch andere Projekte
bzw. Aktivitdten umgesetzt wird bzw. inwieweit eine Einbettung in schon bestehende Strukturen
oder Projekte moglich ist. Die Bestandsanalyse, die in der Steuerungsgruppe begonnen und in
den Arbeitsgruppen themenspezifisch weitergefiihrt wird, kann hierftir wertvolle Anhaltspunkte
bieten.

Auf Grundlage dieser Vorablberlegungen l3sst sich die Projektidee konkretisieren und in den Pro-
jektantrag gie3en. Die Erarbeitung des Projektantrags bietet dabei die Moglichkeit, sich mit offenen
Fragestellungen konkreter auseinanderzusetzen und Transparenz gegentber allen Beteiligten tGber
das geplante Vorgehen zu schaffen, was einen wesentlichen Gelingensfaktor darstellt.

Um die Projekte im Lenkungsgremium auf Landesebene einer fairen Prifung unterziehen zu kon-
nen, muss in allen Regionen der gleiche Projektantrag genutzt werden. Einen Vordruck finden Sie
in diesem Dokument oder auch im Dateiformat auf der Homepage des Ministeriums fUr Soziales,
Gesundheit und Gleichstellung.

Folgender Projektantrag steht Ihnen zur Verfligung:



ABSENDER

Niedersachsisches Landesamt

fur Soziales, Jugend und Familie

Aulenstelle Osnabriick

Team 6 SL1

Iburger Str. 30

49082 Osnabriick

E-Mail: marco.olberding@Is.niedersachsen.de
E-Mail: ingrid.maurer@ls.niedersachsen.de

ANTRAG AUF GEWAHRUNG EINER LANDESZUWENDUNG
FUR NEUE VERSORGUNGS- UND/ODER KOOPERATIONSPROJEKTE UND MASSNAHMEN
DER GESUNDHEITSFORDERUNG UND PRIMARPRAVENTION IM RAHMEN DER GESUND-
HEITSREGIONEN MIT ZUSTIMMUNG DES SOG.
»LENKUNGSGREMIUM GESUNDHEITSREGIONEN*

nach der Richtlinie tUber die Gewahrung von Zuwendungen zur Férderung von

Gesundheitsregionen in Niedersachsen (Richtlinie Gesundheitsregion)
— RdErl. d. MS vom 21.12.2020 — Nds. MBI. Nr. 1/2021, S. 7-8 und Berichtigung Nr. 3/2021, S.167

1. ANTRAGSTELLENDE GESUNDHEITSREGION

Name / Bezeichnung / Anschrift

Auskunft zum Projekt erteilt

Telefonnummer

E-Mail




Bankverbindung

‘ IBAN:

Kooperierende Gesundheitsregion (sofern eine Kooperation besteht)

BIC:

2. ANERKENNUNG ALS GESUNDHEITSREGION? | _|JA | _|NEIN

3. PROJEKTNAME

Info:

Laut Richtlinie muss das Projekt die Entwicklung und Umsetzung zumindest eines aus den in Nummer 2.3
der Richtlinie genannten Themenbereichen beinhalten und entsprechende Leistungserbringer
einbeziehen/beteiligen.

4. KURZZUSAMMENFASSUNG (Gegliedert in Ausgangslage, Ziele, Vorgehen)

Info:

Die Kurzzusammenfassung erlaubt einen schnellen Uberblick (iber Ausgangslage, Projektziele und das konkrete
Vorgehen wahrend der Projektlaufzeit.

Die Projektzusammenfassung biindelt die ausfiihrliche Projektbeschreibung. Alle Aspekte, die hier genannt werden,
sollten in der ausflihrlichen Projektbeschreibung ebenfalls aufgegriffen und ggf. weiter erlautert werden.

Die ausfiihrliche Projektbeschreibung muss auch ohne Kenntnis der Kurzzusammenfassung verstandlich sein und
umgekehrt.

(Richtwert ca. 4.000 Zeichen inkl. Leerzeichen)




AUSFUHRLICHE PROJEKTBESCHREIBUNG

5. AUSGANGSLAGE (Bedarf vor Ort inkl. Kennzahlen)

Info:
Hier sollten u.a. folgende Fragen beantwortet werden:

Warum ist das Projekt fiir die Gesundheitsregion wichtig?
Welchen konkreten Bedarf fiir das Projekt gibt es in der Gesundheitsregion?
Liegen Zahlen vor, die den Bedarf belegen? Bitte diese Zahlen und ihren Ursprung nennen.

Innovationscharakter herausstellen!

Warum wird der Bedarf nicht durch andere Initiativen vor Ort aufgefangen?

Gibt es bereits ahnliche Ansatze in der Region und sollen diese durch das beantragte Projekt erganzt werden? Wie
unterscheiden sie sich vom beantragten Projekt?

Die Ausflihrungen zur Ausgangslage kénnen ggf. um eine theoretische Einfiihrung in das Projektthema erganzt
werden.

(Richtwert ca. 3.000 Zeichen inkl. Leerzeichen)

6. PROJEKTZIEL und ZIELGRUPPE(N)

Info:
Hier sollten u.a. folgende Fragen beantwortet werden:

Was sind die konkreten Ziele des Projektes, was soll mit dem Projekt in der Gesundheitsregion erreicht werden?
Welche Personengruppen sollen von dem Projekt profitieren? Wie viele Menschen sollen perspektivisch
erreicht/eingebunden werden?

Welche nachhaltigen Auswirkungen sind fiir die Gesundheitsregion zu erwarten?

Welche Auswirkungen auf das Uberregionale Versorgungsgeschehen sind zu erwarten?

Wird eine Verstetigung der Projektaktivitaten angestrebt? Wenn ja, wie konnte diese aussehen?

(Richtwert ca. 3.000 Zeichen inkl. Leerzeichen)




7. BETEILIGTE AKTEURE

Info:

Hier sollten alle beteiligten Akteure genannt werden.

Dazu zéhlen auch andere Gesundheitsregionen, wenn diese im Projekt kooperieren, sowie Akteure, die etwaige
Begleitaufgaben wie eine Evaluation Gbernehmen.

Fir alle beteiligten Akteure sollte angegeben werden, ob eine Kooperation bereits vereinbart wurde oder nur
angestrebt wird.

Info: Nach Richtlinie sind, soweit mdglich, regionsiibergreifende Ansatze unter Beteiligung entsprechender Akteure zu
bevorzugen.

(Richtwert ca. 3.000 Zeichen inkl. Leerzeichen)

8. ARBEITSSCHRITTE CHRONOLOGISCH (Bitte Zeitplan mit Meilensteinen anhéngen)

Info:

Hier soll das Vorgehen im Projekt konkret beschrieben werden.

Dafiir ist moglichst eine chronologische Darstellung der geplanten Arbeitsschritte und Aufgaben zu wahlen. Dazu
gehoren auch die Arbeitsschritte etwaiger begleitender Evaluationsmafnahmen. Dem Antrag sollte zudem ein
grafischer Zeitplan inkl. Angabe von zeitlich verankerten Meilensteinen beigefligt werden.

Sofern mehrere Akteure und/oder Gesundheitsregionen an dem Projekt beteiligt sind, sollte dargelegt werden, ob es
konkrete Arbeitszuteilungen gibt und wer welche Aufgaben tibernimmt.

(Richtwert ca. 3.000 Zeichen inkl. Leerzeichen)




9. PROJEKTMERKALE

Prégnante Merkmale nennen — umfangreichere Ausfiihrungen dazu in den vorangegangenen Einga-

befeldern
Wie und durch wen wird das Projekt evaluiert?
Evaluation
Welcher konkrete Nutzen ist fiir die Zielgruppe zu erwarten?
Nutzen fiir Zielgruppe

Nutzen fiir beteiligte
Akteure

Welcher konkrete Nutzen ist firr beteiligte Akteure zu erwarten?

Innovationsgrad fiir jeweili-
ge Gesundheitsregion*en

Gibt es bereits ahnliche Ansétze in der Gesundheitsregion?

Ubertragbarkeit auf andere
Regionen

Kann der Ansatz auf andere Regionen libertragen werden? Welche
Herausforderungen stellen sich dabei ggf.?

Nachhaltigkeitskonzept

Wie soll die Nachhaltigkeit des Projektes sichergestellt werden? (Nachhaltige
Wirkung, Anschlussfinanzierung)




10. FINANZIERUNGSPLAN*

Gesamtkosten des Projekts

Eigenmittel

Drittmittel/Zuschuss durch

Beantragte Zuwendung**

* Dem Antrag ist ein detaillierter Finanzierungsplan beizufiigen.
** siehe Nr. 5 Art und Umfang, Hohe der Zuwendung Ziffer 5.3 der Richtlinie

11. VORAUSSICHTLICHER BEGINN UND DAUER

vom bis

12. FORMALES

D Positives Votum der regionalen Steuerungsgruppe liegt vor (s. Ergebnisvermerk).

D Der*die Antragstellende erklart, dass mit dem Projekt noch nicht begonnen wurde und auch vor
Bekanntgabe des Zuwendungsbescheides nicht begonnen wird.

D Der*die Antragstellende erklart, dass das beantragte Projekt bzw. ein vergleichbares Projekt in
der jeweiligen Region der Vertragspartner noch nicht eingefiihrt worden ist.

D Fir das Vorhaben wurden keine weiteren Zuwendungen beantragt oder bereits bewilligt.

D Im Falle einer Kooperation mehrerer Gesundheitsregionen liegt eine Kooperationsvereinbarung
dem Antrag bei.

13. HINWEIS

Der Antrag wird umgehend an das Lenkungsgremium Gesundheitsregionen weitergeleitet. Nach
dessen Votum erfolgt die Bescheiderteilung durch die Bewilligungsbehdrde.

14. RICHTIGKEIT DER ANGABEN

Der*die Antragstellende versichert die Richtigkeit und Vollstandigkeit der in diesem Antrag und in den
Antragsunterlagen gemachten Angaben.

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift

Downloadbar unter:

www.ms.niedersachsen.de/startseite/themen/gesundheit/gesundheitsregionen niedersachsen/

gesundheitsregionen-niedersachsen-119925.ntml



http://www.ms.niedersachsen.de/startseite/themen/gesundheit/gesundheitsregionen_niedersachsen/gesundheitsregionen-niedersachsen-119925.html
http://www.ms.niedersachsen.de/startseite/themen/gesundheit/gesundheitsregionen_niedersachsen/gesundheitsregionen-niedersachsen-119925.html

Die aufgefiihrten Felder sollten moglichst konkret, schltssig und widerspruchsfrei ausgefillt wer-
den. Durch eine detaillierte Darstellung wird gleichzeitig eine ausfuhrliche Projektbeschreibung
abgegeben, die den Gutachterinnen und Gutachtern eine fundierte Prifung ermoglicht. Dabei ist
wichtig, alle Felder mit Inhalt zu fullen. Blof3e Verweise auf den Anhang sind an dieser Stelle nicht
ausreichend und fuhren dazu, dass die Antrdge aufgrund von Formfehlern nicht berticksichtigt
werden kénnen. Bitte wahlen Sie auSerdem eine leserliche Schriftgroe.

Im Folgenden werden die im Antrag abgefragten Themen inhaltlich aufgeschlsselt, wodurch Un-
terstltzung bei der Bearbeitung gegeben werden soll.

1. Antragstellende Gesundheitsregion

Bitte beschreiben Sie kurz und knapp, in welchem Landkreis / welcher kreisfreien Stadt die Pro-
jektidee entwickelt wurde und benennen Sie eine Kontaktperson sowie deren Kontaktdaten. Die
Kontaktpersone sollte projektverantwortlich sein und Uber einen detaillierten Kenntnisstand zum
Projektantrag verfugt. Die Kontaktperson sollte bei Rickfragen zur Verfligung stehen kénnen.

AuBerdem ist an dieser Stelle die Bankverbindung zur Projektférderung zu nennen, damit im Falle
eines positiven Bescheides die Projektmittel Uberwiesen werden kdnnen. Soll das Projekt in Ko-
operation mit einer oder mehreren anderen Gesundheitsregionen durchgefihrt werden, fihren
Sie diese Gesundheitsregion(en) hier bitte an.

2. Anerkennung als Gesundheitsregion

Voraussetzung fur die Projektférderung ist, dass Sie als Gesundheitsregion anerkannt sind. Bitte
bestatigen Sie dies an dieser Stelle.

3. Projektname

Der Projektname sollte die Projektidee pragnant und aussagekraftig beschreiben. Nach Moglichkeit
sollte der Titel kurz und ohne weitere Zusatze die Idee auf den Punkt bringen. Er vermittelt den
Gutachterinnen und Gutachtern bereits vor dem Lesen des Antrags einen ersten Eindruck.

4. Kurzzusammenfassung

Bitte schildern Sie an dieser Stelle kurz und knapp Ihre Projektidee. Die Kurzzusammenfassung soll
die ausfiihrliche Projektbeschreibung biindeln und einen schnellen Uberblick tiber die Ausgangs-
lage, die Projektziele, die angesprochenen Zielgruppen, die beteiligten Akteure sowie das konkre-
te Vorgehen wahrend der Projektlaufzeit liefern. Sie haben die Méglichkeit, die angesprochenen
Inhalte in den folgenden Teilen des Antrags noch zu konkretisieren. Beschranken Sie sich bei der
Kurzzusammenfassung bitte auf maximal 1500 Zeichen einschliefilich Leerzeichen. Die Kurzzusam-
menfassung muss auch ohne Kenntnis der ausflhrlichen Projektbeschreibung versténdlich sein
und umgekehrt.



5. Ausgangslage

Hier sollen Sie kurz und prazise die Ausgangssituation sowie das Praxisproblem beschreiben, das
Sie mithilfe des Projekts bearbeiten wollen. Sofern moglich, nennen Sie bitte auch Kennzahlen
fur die Ausgangssituation, anhand derer der Erfolg der MalBnahme spater gemessen oder auch
gegebenenfalls nachjustiert werden kann. Dies kann zum Beispiel die Anzahl von niedergelas-
sen Hausédrztinnen und Hausarzten sein oder auch die Anzahl von Schulen, die bereits Mal3nah-
men zur Gesundheitsférderung umsetzen. Vielleicht kénnen Sie auch auf Berichte der Gesund-
heits- bzw. Pflegeberichterstattung zurlickgreifen oder auf andere Expertisen, die beispielsweise
im Rahmen von regionalen Entwicklungsprogrammen erstellt wurden. Wenn bereits Daten einer
Bevolkerungsprognose und/oder einer Erreichbarkeitsanalyse analog zu Punkt 4.1 der Forderricht-
linie Gesundheitsregionen Niedersachsen vorliegen, konnen auch diese fiir die Beschreibung der
Ausgangssituation genutzt werden. Es bietet sich an, hierzu neben dem Gesundheitsamt auch die
anderen Fachbereiche der Landkreis- bzw. Stadtverwaltung anzusprechen.

Bitte stellen Sie den Innovationscharakter des Projektes fUr Ihre Gesundheitsregion heraus. Fihren
Sie bspw. aus inwiefern sich das beantragte Projekt von vorhandenen Initiativen unterscheidet oder
wie Ansdtze vor Ort ergdnzt werden sollen.

Folgende Fragen kénnen Ihnen Anregung bei der Beschreibung des Hintergrunds und der Bedeu-
tung fur den Landkreis bzw. die kreisfreie Stadt geben:

+ Wie ist die Ausgangslage in Ihrem Landkreis / Ihrer kreisfreien Stadt?
+ Wo liegen die Herausforderungen bzw. das zentrale (potenzielle) Praxisproblem?
« Welche Auswirkungen kénnen hieraus resultieren?

+ Welchen Beitrag kann das Projekt leisten, um mit dieser Herausforderung / diesem Praxisproblem
umzugehen? Warum wird der Bedarf nicht durch andere Initiativen vor Ort aufgefangen?

+ Welche Bedarfssituation besteht aus Sicht von Wissenschaft und Praxis?

-+ Warum soll das Projekt ggf. als Kooperationsprojekt mehrerer Gesundheitsregionen
umgesetzt werden?

6. Projektziel und Zielgruppe(n)

Mit der Zielbeschreibung soll deutlich werden, was Sie konkret mit dem Projekt im Sinne der For-
derungsrichtlinie erreichen wollen und was die zentralen Anliegen sind. Folgende Fragen kénnen
als Anregung dienen:

- Was soll durch die Projektumsetzung erreicht werden?

- Auf welchen Ebenen erwarten Sie Verdanderungen?

- Wie sieht die kurzfristige, mittelfristige und langfristige Zielperspektive aus?
- Welche Indikatoren zeigen die Zielerreichung an?

- Welche nachhaltigen Auswirkungen sind fur die Gesundheitsregion oder das Uberregionale
Versorgungsgeschehen zu erwarten?

- Wird eine Verstetigung der Projektaktivitdten angestrebt? Wenn ja, wie kdnnte diese aussehen?



Je genauer Sie das Projektziel beschreiben kdnnen, umso einfacher lassen sich Arbeitspakete und
Meilensteine fiir den weiteren Arbeitsprozess definieren. Es kann der Ubersicht und Verstandlich-
keit dienen, wenn Sie das Projektziel in Unterziele/Teilziele gliedern. Damit erleichtern Sie sich zu-
dem die weitere Bearbeitung und machen letztlich auch eine Selbstiberprifung moglich, so dass
gegebenenfalls nachjustiert werden kann.

Um die Qualitat der definierten Ziele fir sich selbst zu Uberprifen, ist es sinnvoll, sich an den sog.
SMART-Kriterien zu orientieren:

« Spezifisch — Was wollen Sie konkret mit dem Projekt bewirken?
« Messbar — Wie wollen Sie die Zielerreichung Gberprifen?
« Attraktiv - Ist das Ziel fur alle Beteiligten erstrebenswert?

« Realistisch — Ist das Ziel erreichbar unter Berlcksichtigung der zur Verfligung
stehenden Ressourcen?

- Terminierbar — Ist das Ziel in dem bestimmten Zeitraum erreichbar?

Diese Kriterien kdnnen mitunter in einem Spannungsverhaltnis zueinander stehen. Im Zielformu-
lierungsprozess sollten die Kriterien auch deshalb genau gegeneinander abgewogen werden.

Darlber hinaus sollten Sie innerhalb der Arbeitsgruppe diskutieren, wann das Projektziel als er-
reicht gilt. Empfehlenswert ist, gemeinsam zu Uberlegen, wie die Zielerreichung schlieSlich gepruft
werden soll. Legen Sie die Zielindikatoren daflir gemeinsam fest. Auch bei diesem Punkt gilt: Je
genauer Sie hier formulieren, desto transparenter und nachvollziehbarer wird es fur Sie sowie die
Gutachter*innen.

Bei der Zielgruppenbeschreibung sollten Sie den Personenkreis, der mit dem Projekt erreicht wer-
den soll, moglichst konkret benennen. Je genauer Sie auch hier in der Arbeitsgruppe vorarbeiten,
desto besser lassen sich die MaBnahmen konzipieren und umsetzen. Eine genaue Definition bietet
die Chance, bereits im Vorfeld Mal3nahmen, die an der Zielgruppe vorbei gehen kénnten, auszu-
klammern. Hierdurch lasst sich die Effektivitat des Vorgehens steigern. Folgende Fragen konnen als
Anregung dienen:

- An wen richtet sich das Projekt?
- Welche Eigenschaften sind charakteristisch fir die Zielgruppe?

- Wird die Zielgruppe in die Projektkonzeption und Umsetzung einbezogen?

7. Beteiligte Akteure

Bitte beschreiben Sie, welche Personen, Institutionen, Netzwerke oder Arbeitsgruppen an der Pro-
jektumsetzung beteiligt sind. Dazu zahlen auch andere Gesundheitsregionen, wenn diese im Pro-
jekt kooperieren, sowie Akteure, die etwaige Begleitaufgaben wie eine Evaluation Ubernehmen.
Nach Richtlinie sind, soweit moglich, regionsibergreifende Ansdtze unter Beteiligung entspre-
chender Akteure zu bevorzugen. Machen Sie deutlich, wer welche Aufgabe und Verantwortlichkeit



hat. An dieser Stelle kénnen Sie gut darstellen, wie auch vorhandene Strukturen eingebunden wer-
den. Fir alle beteiligten Akteure sollte angegeben werden, ob eine Kooperation bereits vereinbart
wurde oder nur angestrebt wird.

8. Arbeitsschritte chronologisch

Hier soll das Vorgehen im Projekt konkret beschrieben werden. Je schlssiger, strukturierter und
detaillierter die Beschreibung erfolgt, desto besser konnen sich die Begutachter*innen einen Ein-
druck Uber das Projekt verschaffen. Die Darstellung der geplanten Arbeitsschritte und Aufgaben
soll chronologisch erfolgen. Dazu gehéren auch die Arbeitsschritte etwaiger begleitender Evalua-
tionsmaflnahmen. Dem Antrag sollte zudem ein grafischer Zeitplan inkl. Angabe von zeitlich veran-
kerten Meilensteinen beigefligt werden. Sofern mehrere Akteure und/oder Gesundheitsregionen
an dem Projekt beteiligt sind, sollte dargelegt werden, ob es konkrete Arbeitszuteilungen gibt und
wer welche Aufgaben Ubernimmt.

Das genannte Vorgehen bietet die Chance, das eigene Vorhaben nochmal griindlich zu reflektieren
und die Beschreibung im weiteren Prozess fur die Definition von Arbeitspaketen zu nutzen. Folgen-
de Fragen kénnen als Anregung dienen:

- Wie wird vorgegangen?

+ Welche Strukturen / Methoden / Instrumente werden entwickelt bzw. genutzt?
Bis wann werden welche Arbeitsschritte erledigt bzw. welche Ziele erreicht sein?

+ Wie soll mit den Ergebnissen umgegangen werden?
+ Welche Rahmenbedingungen sollen fur eine Dokumentation und Evaluation gelten?
- Wie soll eine Verlaufsbeurteilung erfolgen?

- Wie kann das Vorhaben verstetigt werden?

9. Projektmerkmale

Bitte fassen Sie an dieser Stelle pragnant zusammen, inwiefern das Projekt die genannten Begut-
achtungskriterien aufgreift. Die aufgeflhrten Fragestellungen kénnen Ihnen dabei eine erste Ori-
entierung vermitteln und sollen zu einer Darstellung der Projektmerkmale anregen.

Evaluation

« Wie und durch wen wird das Projekt evaluiert?

Nutzen fiir Zielgruppe
- Sind die Bedurfnisse der Zielgruppe(n) des Projekts bekannt?
« Werden die BedUrfnisse der Zielgruppe(n) im Projektantrag ausreichend bertcksichtigt?

« Welcher konkrete Nutzen ist fur die Zielgruppe zu erwarten?



Nutzen fir beteiligte Akteure

- Sind die Bedarfe der Akteure des Projekts bekannt?

- Werden die Bedarfe der Akteure im Projektantrag ausreichend berlcksichtigt?

- Liegt eine Einschatzung der Vor- und Nachteile des Projektes fur alle beteiligten Akteure vor?

- Welcher konkrete Nutzen ist fUr beteiligte Akteure zu erwarten?

Innovationsgrad fir jeweilige Gesundheitsregion*en

+ Werden mit der Projektidee fir die Region neue Ideen erprobt?
Gibt es bereits dhnliche Ansdtze in der Gesundheitsregion?

- Richtet sich die Projektidee auf Zielgruppen, die bisher kaum im Fokus der Betrachtung standen?

- Werden neuste Erkenntnisse aus Wissenschaft und Praxis bei der Entwicklung und
Umsetzung des Projektes bericksichtigt?

Ubertragbarkeit auf andere Regionen

+ Koénnen Erfahrungen und Strukturen unter dem Motto,Voneinander lernen” potenziell in andere
Regionen Ubertragen werden? Welche Herausforderungen stellen sich dabei ggf?

- Wurden Erfahrungen aus anderen Projekten bei der Konzeption bertcksichtigt?

Nachhaltigkeitskonzept

- Sind die fur das Projekt notwendigen personellen, fachlichen und finanziellen Ressourcen wah-
rend der gesamten Projektlaufzeit verfigbar?

- Ist das Projekt darauf ausgerichtet, langfristige Entwicklungsprozesse (auf der Verhaltnis- und Ver-
haltensebene) zu initiieren und zu fordern?

- Isteine Vernetzung und Verankerung des Projektes in den bestehenden kommunalen Strukturen
ausreichend bertcksichtigt, um die Aktivitdten auch nach Ablauf der Projektlaufzeit fortfiihren
zu konnen? Wie soll die Nachhaltigkeit des Projektes sichergestellt werden? (Nachhaltige
Wirkung, Anschlussfinanzierung)

10. Finanzierungsplan

Schlisseln Sie an dieser Stelle neben den Gesamtkosten moglichst differenziert auf, welche Kosten
mit der Projektumsetzung verbunden sein werden: Beachten Sie bitte, dass max. 90 % (in Son-
derfallen 95 %) der Projektkosten geférdert werden kdnnen. Es besteht also nicht die Moglichkeit
der vollstandigen Ubernahme. Verdeutlichen Sie daher bitte, wie hoch die Eigenmittel sind, die
Sie in die Projektumsetzung einspeisen werden und aus welcher Quelle diese stammen. Stehen
hierflr keine Haushaltsmittel zur Verfigung, existiert im Vorfeld z. B. die Méglichkeit, Institutionen
einzubinden, die sich finanziell im Sinne eines Sponsorings beteiligen kénnen (z. B. Stiftungen,



ortsansassige Betriebe oder Banken). Entsprechende Drittmittel bzw. Zuschlsse missen im Antrag
angegeben werden.

Bitte legen Sie zudem dar, wie viele Mittel Sie fir die Projektumsetzung beantragen und beachten
Sie, dass die beantragte Zuwendung aus Mitteln des Lenkungsgremiums 80.000 Euro nicht Uber-
schreiten darf. Das Lenkungsgremium auf Landesebene entscheidet dann, ob und in welcher Hohe
Zuwendungen gewahrt werden kénnen.

Die Erstellung eines moglichst detaillierten Finanzierungsplans gibt Klarheit Uber die Finanzierbar-
keit und Kosten des Projekts. Bitte reichen Sie diesen mit dem Projektantrag ein. Folgende Frage-
stellungen kdnnen Sie zur Reflexion der genannten Aspekte nutzen:

- Wie hoch sind voraussichtlich die Personalkosten?
- Wie hoch sind voraussichtlich die Sachkosten?

- Ergeben sich fir weitere Positionen Kosten, die in die Gesamtkalkulation aufgenommen
werden mussen?

« Wie hoch ist der Anteil der Eigenmittel, die in die Projektumsetzung eingespeist werden?

« Aus welcher Quelle stammen diese Eigenmittel?

11. Voraussichtlicher Beginn und Dauer

An dieser Stelle ist zundchst der Zeitraum zu benennen, in dem das Projekt durchgefihrt werden
soll. AuBerdem bietet es sich an, erganzend einen detaillierteren Zeitplan zu erstellen (gerne mit-
hilfe einer grafischen Darstellung), in dem die Aktivitdten und zu erreichenden Meilensteine auf-
genommen werden. Dieses Vorgehen verdeutlicht die Strukturiertheit, mit der Sie Ihr Vorhaben
angehen und gibt lhnen selbst im weiteren Umsetzungsprozess Orientierung. Zu beachten ist,
dass der Zeitplan kongruent mit dem Finanzplan sein sollte. Achten Sie auch beim Zeitplan darauf,
dass die Arbeitspakete realistisch geplant werden und somit auch umsetzbar sind. Projekte dirfen
eine Laufzeit von zwei Kalenderjahren nicht Gberschreiten.

Durch einen vorzeitigen MalBnahmenbeginn kann der Projektstart zeitlich nach vorne verlagert
werden. Bitte beachten Sie, dass sich die Projektlaufzeit auch in diesem Fall auf maximal zwei Kalen-
derjahre beschréankt (Bsp.: Projektbeginn September 2021, Projektende spdtestens 31. Dezember
2022). Der vorzeitige Mallnahmenbeginn setzt voraus, dass die betreffende Gesundheitsregion,
ohne zu wissen, ob sie tatsdchlich gefordert wird, bereits mit der Projektumsetzung beginnen
musste. Entstehen in diesem Zusammenhang bereits Kosten, missten diese im Falle eines Ableh-
nungsbescheides durch die Gesundheitsregion selbst getragen werden.

12. Formales

Bitte stellen Sie sicher, dass Sie alle aufgefuhrten Punkte bericksichtigt haben und erfillen. Im Falle
einer Kooperation mehrerer Gesundheitsregionen muss dem Antrag eine Kooperationsvereinba-
rung beigefligt werden.



13. Hinweis

Der gestellte Antrag wird nach dem Eingang beim Landesamt fUr Soziales (LS) umgehend an das
Lenkungsgremium weitergeleitet. Nachdem ein Votum im Lenkungsgremium erfolgt ist, werden
Sie umgehend mit einem Bescheid durch das LS informiert.

14. Richtigkeit der Angaben

Bitte bestatigen Sie mit Ihrer Unterschrift die Richtigkeit der Angaben. Bitte flgen Sie auch das
Datum und den Ort hinzu.

3. WAS PASSIERT MIT
DEM PROJEKTANTRAG?
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Nachdem der Projektantrag in der Arbeitsgruppe ausgefullt wurde, wird er durch die Arbeitsgrup-
pensprecherin/den Arbeitsgruppensprecher an die Koordinationskraft weitergeleitet. Die Koordi-
nationskraft bringt den Projektantrag in die Steuerungsgruppensitzung ein. Der Projektantrag kann
auf Grundlage der Bewertungskriterien (siehe Kapitel 3.2) durch die regionale Steuerungsgruppe
gepruft werden.

Die regionale Steuerungsgruppe entscheidet darlber, ob sie den Antrag tragt und zur Beschluss-
fassung an das Lenkungsgremium auf Landesebene gibt.

In diesem Fall muss der Antrag per Post und per Mail bis zum 15. September eines jeden
Jahres an das Landesamt fiir Soziales, Jugend und Familie weitergeleitet werden

(Ingrid Maurer: ingrid.maurer@ls.niedersachsen.de;

Marco Olberding: marco.olberding@Is.niedersachsen.de).

Dem Antrag sollte zusatzlich eine Information Uber den Abstimmungsprozess und das Abstim-
mungsergebnis innerhalb der regionalen Steuerungsgruppe beigefiigt werden, der die Ergebnisse
der Diskussion sowie auch mogliche Mindermeinungen kurz zusammenfasst.

Dafir ist das folgende Formular zu verwenden. Zum internen Informationsfluss und zur besseren
Transparenz kann dieses Formular von der regionalen Steuerungsgruppe auch der vorschlagenden
Arbeitsgruppe zur Kenntnis gegeben werden.

Wird das Projekt von mehreren Gesundheitsregionen beantragt, missen Ergebnisvermerke aus al-
len Steuerungsgruppen eingereicht werden.


mailto:ingrid.maurer%40ls.niedersachsen.de?subject=
mailto:marco.olberding%40ls.niedersachsen.de?subject=

Gesund heitg Ergebnisvermerk der regionalen Steuerungsgruppe
) f99|0”eﬂ liber die Abstimmung des vorliegenden
Niedersachsen: Projektantrages

Antragstellende Gesundheitsregion(en):

Antragstellerin/ Antragsteller/ Arbeitsgruppe:

Projektantrag vom:

Projektname:

Sitzungsdatum:

Befiirwortung des Projektantrages: Ja O nein O

Weitergabe des Projektantrages an das Lenkungsgremium auf Landesebene fiir eine weitere
Bewilligung: Ja [l nein OJ

Strukturen analog der Férderrichtlinie wurden/ werden aufgebaut: jald nein [J

Kurzbeschreibung der Ergebnisse des Abstimmungsprozesses fiir oder gegen den
vorliegenden Projektantrag mit Darstellung der Mindermeinungen:

Ort, Datum, Koordinatorin/ Koordinator

21



22

Tragt die regionale Steuerungsgruppe die Projektidee nicht, besteht fir die Arbeitsgruppe gegebe-
nenfalls die Moglichkeit, Nachbesserungen einzuarbeiten. Wird der Projektantrag durch das landes-
weite Lenkungsgremium beflirwortet, werden die Mal3nahmen vor Ort durch die Arbeitsgruppen
und gegebenenfalls durch weitere Einzubeziehende umgesetzt. Erfolgt eine Ablehnung durch das
Lenkungsgremium, besteht die Moglichkeit, die Projekte durch die Einbindung weiterer Finanziers
(z. B. ortliche Stiftungen oder Wirtschaftsunternehmen) dennoch umzusetzen.

Die folgende Abbildung soll den Prozess noch einmal grafisch darstellen:

Gesundheitskonferenz

Regionale installiert
Steuerungsgruppe

ead Vorhandene Strukturen
] Netzwerke
tmd Projekte

Gesteuert durch kommunale
Verwaltungsspitze

Regionale Projektvorschlige
Steuerungsgruppe

v
negatives Votum | positives Votum

v v |

v

Zuriick an AG ggf. mit der Lenkungsgremium Landesebene Direkte Umsetzung ohne

Option der Nachbesserung entscheidet tiber Férderantrage Beteiligung der Landesebene

v
negatives Votum | positives Votum

v v

Entscheidung vor Ort » Umsetzung mit Fordermitteln

Uber weitere Umsetzung aus - ggf. Akquise von weiteren
eigenen / anderen Mitteln Fordermitteln




3.1 Auswahlprinzip

Das Lenkungsgremium prift die Antrdge und entscheidet Uber deren Forderung grundsatzlich
zu jeweils einem Stichtag im Jahr. Die Frist zum Einreichen von Antrdgen endet dabei am 15. Sep-
tember. Damit kann das sogenannte , Windhundprinzip” (die Antrdge, die zuerst vorliegen, werden
gefordert) vermieden werden.

Der Ablauf des Prifverfahrens gestaltet sich wie folgt:

Die Projektantrdge gehen beim Landesamt fir Soziales (LS) per Post und per E-Mail (Ingrid Mau-
rer: ingrid.maurer@ls.niedersachsen.de; Marco Olberding: marco.olberding@ls.niedersachsen.de
ein. Das LS registriert die Antrége und leitet sie umgehend an die LVG & AFS weiter.

Die LVG & AFS klért im Rahmen einer ersten Vorprtfung, inwieweit die allgemeinen und oberziel-
spezifischen Kriterien eingehalten sind und mailt die Antrdge im Anschluss an die stimmberech-
tigten Mitglieder des Lenkungsgremiums und die Fachebene der beteiligten Institutionen —
vorrangig — fur die weitere fachlich-inhaltliche Prifung.

3.2 Bewertungsschema fiir die Priifung
von Antragen im Lenkungsgremium

Drei unterschiedliche Formen von Prifkriterien werden berlicksichtigt: allgemeine Kriterien, ober-
zielspezifische Kriterien und fachlich-inhaltliche Kriterien.

3.2.1 Allgemeine Kriterien

Die Projektantrage werden in einem ersten Schritt durch das Lenkungsgremium auf Landesebene
dahingehend gepriift, ob das Vorhaben Uberhaupt férderféhig im Sinne der Forderrichtlinie Ge-
sundheitsregionen Niedersachsen und der sozialgesetzlichen Aufgaben der Kranken- und Pflege-
kassen ist.

Hierzu sind die folgenden allgemeinen Kriterien anzulegen:

« Wurden kommunale Strukturen (regionale Steuerungsgruppe, Koordinationsstelle,
Arbeitsgruppen, Gesundheitskonferenz) analog der Férderungsrichtlinie aufgebaut?

- Beschreiben der Projektantrag und der Ergebnisbescheid der regionalen Steuerungsgruppe die
Ausgangslage, die Zielsetzungen, das Vorgehen, die erwarteten Auswirkungen und die beteili-
gten Personen/Institutionen klar erkennbar?

- Ist das Projekt zur Férderung geeignet?
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Ausschlusskriterien: Projekte sind in folgenden Fallen nicht zur Férderung geeignet:

- Wiederholung bereits im Landkreis/in der kreisfreien Stadt durchgefuhrter Projekte
« automatische Aufstockung und Verldngerung aktuell stattfindender Projekte

- Ersatz fur 6ffentliche /kommunale Pflichtleistung

. zusatzliche Forderung ohnehin vertraglich vereinbarter Leistungen

3.2.2 Oberzielspezifische Kriterien

In einem zweiten Schritt werden die Projektantrage daraufhin geprift, ob sie inhaltlich das zentrale
Ziel der Entwicklung und Umsetzung fur die jeweilige Gesundheitsregion neuer Versorgungs- und/
oder Kooperationsprojekte und MalSnahmen der Gesundheitsforderung und Primdrpravention er-
fullen. Dabei soll besonders berticksichtigt werden:

- Entwicklung und Umsetzung von Konzepten zur Zusammenarbeit von Arztinnen und Arzten,
Krankenhausern und nicht arztlichen Gesundheitsberufen unter besonderer Bericksichtigung
der Bedarfe und an der Patientin oder dem Patienten orientierter Strukturen

« Entwicklung und Umsetzung von Konzepten zur Ansiedlung von Vertragsarztinnen und
Vertragsarzten — insbesondere von Hausarztinnen und Hausarzten — in landlichen Regionen

- Entwicklung und Umsetzung von Konzepten zur Entlastung von Vertragsarztinnen- und
Vertragsarzten — insbesondere von Hausarztinnen und Hausdrzten — mit den Schwerpunkten
Delegation (auch in Verbindung mit der Pflege), Teamarbeit, Vernetzung

- Entwicklung und Umsetzung von Konzepten zur Nachwuchsgewinnung von Arztinnen, Arzten
und Pflegekraften im landlichen Raum

« Mallnahmen der Gesundheitsférderung und der Priméarpravention

An dieser Stelle wird des Weiteren auf die Forderungsrichtlinie (insbesondere Punkt 2) verwiesen.

3.2.3 Fachlich-inhaltliche Kriterien

In einem dritten Schritt ist durch das Lenkungsgremium zu prufen, ob die zur Férderung vorge-
schlagenen Vorhaben aus einer fachlichen Perspektive umsetzbar und zielfihrend erscheinen. Es
handelt sich hierbei um die oben bereits aufgefiihrten Kriterien: Evaluation, Nutzen flr Zielgruppe
einerseits sowie flr beteiligte Akteure andererseits, Innovationsgrad fur jeweilige Gesundheitsre-
gion*en, Ubertragbarkeit auf andere Regionen, Konzept zur Nachhaltigkeit des Ansatzes. Diese
Kriterien wurden von dem landesweiten Lenkungsgremium in Anlehnung an bereits bestehende
Malnahmen und Instrumente entwickelt, die zur Bewertung von Projekten im Gesundheitswesen
herangezogen werden. Sie basieren Uberwiegend auf nationalen und internationalen Initiativen
des Qualitdtsmanagements und der Qualitadtsbewertung im Gesundheitswesen (insbesondere
BZgA 2010, Bollars et al 2005, Studer/Ackermann 2009). Aullerdem wurde an dieser Stelle auch
auf die in der Praxis umfassend erprobten Bewertungskriterien fiir den Niedersachsischen Gesund-
heitspreis zurlckgegriffen.



3.3 Information liber Forderentscheidung

Nachdem im Lenkungsgremium Uber die Projektantrdge entschieden wurde, informiert das LS die
Gesundheitsregionen Uber die Entscheidung des Lenkungsgremiums. Im Fall einer positiven For-
derentscheidung informiert das LS zugleich tUber die Hohe der Forderung aus Landesmitteln bzw.
aus Mitteln der Kooperationspartner.

Das LS ist fur die Verwaltung und Auszahlung der Landesmittel zustandig. Die Auszahlung der Zu-
wendung erfolgt nur auf Anforderung und darf nicht eher angefordert werden, als sie innerhalb
von 2 Monaten nach der Auszahlung fir fallige Zahlungen benotigt wird. Die LVG & AFS ist fur die
Verwaltung und Auszahlung der Gelder der Kooperationspartner zustandig. Entsprechend werden
die Gelder nach Bewilligung von zwei Stellen — zeitlich abgestimmt — Uberwiesen.
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