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Patienten

Im Fokus

Wie ein umfassendes Versorgungsmanagement bei Herzinsuffizienz aussehen kann, zeigt ein Praxis-
beispiel erfolgreich implementierter Patientensteuerung im Kontext telemedizinischer Anwendungen.

ie steigende Bedeutung von

chronischen Krankheiten wie

Diabetes, Herzinsuffizienz,
Asthma/COPD oder Adipositas stellen
das Gesundheitswesen vor grofse He-
rausforderungen. Eine zentrale Aufga-
be ist dabei die addquate medizinische
Versorgung von chronisch kranken
Menschen unter Berticksichtigung der
zur Verfigung stehenden Ressourcen.
Dazu wird ein umfassendes Manage-
ment der chronisch Kranken (Versor-
gungsmanagement), das insbesondere
eine strukturierte Patientensteuerung
beinhaltet, zukiinftig unerlasslich.

Wie erfolgreiches Versorgungsma-
nagement im Kontext telemedizinischer
Anwendungen aussehen kann, zeigt
die Kooperation der almeda GmbH mit
der BNK Service GmbH. Grundlage ist
die Betreuung von Patienten mit chro-
nischer Herzinsuffizienz im telemedi-
zinischen Gesundheitsprogramm Pro-
Heart® auf der Basis eines Integra-
tionsvertrages nach § 140a SGB V zwi-
schen der BNK Service GmbH, einer ge-
setzlichen Krankenkasse und einer
Klinikgruppe.

Nach der Anpassung des telemedizi-
nischen Betreuungskonzepts an den In-
tegrationsvertrag wurde sowohl die am-
bulante als auch die (post-) stationdre
kardiologische Versorgung um eine in-
tensive telefonische Betreuung der Pa-
tienten erganzt. Eingesetzt werden auch
telemetrische Waagen und Blutdruck-
messgerate sowie schriftliche Schulungs-
unterlagen. Ziel ist es, 150 Patienten aus
dem ambulanten und stationdren Sektor
in das Versorgungsprogramm einzu-
schreiben. Die telemedizinische Betreu-
ung der Patienten aus dem stationdren
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Sektor wird durch eigene,
speziell geschulte Mitarbei-
ter der Herzinsuffizienz-Am-
bulanz der Klinikgruppe er-
bracht, jene der Patienten
aus dem ambulanten Sektor
durch das Medizinische Ser-
vice Center (MSC) der alme-
da GmbH.

Ziele des Programms
sind:
m die Erhohung der
Compliance
B die Verminderung von
Notfallsituationen
B die Abnahme der Hospitalisierungs-
rate
m die Steigerung der Lebensqualitat
des Teilnehmers
B die Reduktion von Folgeschdden
B die Verbesserung der leitlinien-
gerechten Therapie

Voraussetzung fiir die Einschreibung
eines Patienten ist eine bestehende Herz-
insuffizienz (NYHA-Klassen II-IV).

Den Zeitpunkt des Starts sowie die
Intensitdt der Betreuung legt der ein-
schreibende Kardiologe in Absprache
mit dem Patienten fest. Alle Programm-
teilnehmer werden im weiteren Verlauf
regelméflig von ihrem zustandigen Be-
treuer der Herzinsuffizienz-Ambulanz
bzw. im MSC telefonisch kontaktiert.
Ziel dieser Gesprache ist die individuel-
le Information und Schulung des Pa-
tienten bezlglich seiner Erkrankung
wie z. B. die Entwicklung des Kérper-
gewichts und des Blutdrucks sowie die
Symptome der Herzinsuffizienz. Der
Patient wird fiir seine Erkrankung sen-
sibilisiert, die Medikamenten- und The-
rapiecompliance erhoht. Im Zuge der
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Intensives Telecoaching: Im Zentrum steht die individuelle
Information und Schulung des Patienten.

telemedizinischen Ubertragung des
Korpergewichts und der Blutdruckwer-
te werden kritische Werte gepriift, ggf.
bedrohliche Entgleisungen friithzeitig
erkannt und rasch bedarfsgerechte
Interventionen eingeleitet. Die operati-
ven Prozesse werden mit der medizini-
schen Fallmanagement-Software pro-
vidinCare® in Verbindung mit dem
elektronischen Qualitdtsmanagement-
System eQM gesteuert. Fiir 2010 ist der
weitere Ausbau des sektoreniibergrei-
fenden Integrationsmodells geplant.
Der Originalartikel ,Versorgungsmanage-
ment — Strukturierte Malnahmen zur
Patientensteuerung (im Kontext telem-
edizinischer Anwendungen)” erscheint

im Handbuch Integrierte Versorgung
(medhochzwei Verlag).
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