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Gesundheitskonferenzen und Gesundheitsregionen in Deutschland
— ein Uberblick

Referent*innen: Gunnar Geuter, Dr. Till Beiwinkel (Bayerisches Landesamt flr
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Vorgehen und Zielsetzung
Umsetzungsstand in den Bundeslandern
Bearbeitete Themenbereiche
Ansatzpunkte und Rahmenbedingungen
Landesseitige Flankierung

Kommunale Ebene als ,Dachsetting”
Vernetztes Arbeiten im Gesundheitswesen

Fazit




Vorgehen und Zielsetzung

Es braucht eine Definition und Bestandsaufnahme bestehender
GR/GK -

Nur so kdnnen wir alle Uber die gleiche Ausgangslage sowie die
gleichen Handlungs- und Entwicklungspotenziale diskutieren und
auf Bestehendem aufbauen!

 Methode:

* |teratives Vorgehen, interaktiver Expert*innenprozess

 Literaturrecherche, tabellarischer Erhebungsbogen
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Aktueller Umsetzungsstand
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Bundeslander mit:

- gesetzlich verankerten Gesundheitskonferenzen
| landesseitig geforderten Gesundheitskonferenzen und -regionen
| verwandten regionalen Gesundheitsnetzwerken




Welche Themenfelder sehen Sie in den
Gesundheitsregionen/Gesundheitskonferenzen?




Themenbereiche von Gesundheitskonferenzen/-regionen (Auswahl)

Pravention und Gesundheitsversorgung Pflege
Gesundheitsférderung

Kinder- und Jugendgesundheit = Haus- und facharztliche Sicherung der pflegerischen
Versorgung Versorgung

Gesundheitsférderung im Alter  Stationére / Sektoren- Generalistische
ubergreifende Versorgung Pflegeausbildung

Sozialraum- bzw. Geburtshilfe Pflegekonferenzen

soziallagenorientierte Ansatze

Psychische Gesundheit Nachwuchs- und Kommunale Pflegeplanung
Fachkraftegewinnung

Ernahrung und Bewegung Hospiz- und

Palliativversorgung

Querschnittsthemen wie z. B. Gesundheitskompetenz, Klimawandel und Gesundheit,
Gesundheitsinformation und -aufklarung, Lotsenansétze, Zugang zum Gesundheitswesen




Ansatzpunkte und Rahmenbedingungen bei der Einrichtung von
Gesundheitskonferenzen/-regionen

» Evaluationen der Bundeslander® zeigen positive Effekte auf
Koordination, Kooperation und ,Outputs®

» Erfolgsfaktoren:

>

vV V V V

Regionale Netzwerkkoordination (Geschaftsstelle) zum Management des
Netzwerks

Dauerhafte Finanzierung von Personal- und Sachmitteln sowie Verfugbarkeit
von Projektfinanzierungen

Ruckhalt durch (lokal-)politische Akteure
Einbindung / Unterstitzung durch Kommunalverwaltung
Fachliche Anbindung an den 6ffentlichen Gesundheitsdienst

Flankierende ,Prozessbegleitung” auf Landesebene

*vgl. Literatur 1-6 auf Folie 19



Landesseitige Flankierung und Unterstitzung der Geschéftsstellen

» Auf Basis wissenschaftlicher Erkenntnisse und praktischer
Erfahrungen

» Strategische Beratung beim Netzwerkaufbau

» Fachliche und methodische Beratung

z. B. Unterstlitzung bei Fachthemen, Analyse von Bedarfen und Strukturen,
Festlegung von Strategien und Zielen, Initiierung von Projekten und
Mal3nahmen, Evaluation und Weiterentwicklung

» FoOrderung von Vernetzung und Erfahrungsaustausch zwischen
den Kommunen (Wissenstransfer)

» Fachliche und Uberfachliche Weiterbildung




Braucht es bundesweit
Gesundheitsregionen/Gesundheitskonferenzen?




Kommunale Ebene als ,Dachsetting” regionaler, gesundheitsbezogener
Aktivitaten — Gesundheitskonferenzen/-regionen als ,,Dach”

> Fachliche Anbindung an den Offentlichen Gesundheitsdienst in Anlehnung
an das 2018 von der Gesundheitsministerkonferenz beschlossene Leitbild
fir einen modernen OGD.

» Forderung von Koordination und Kommunikation im regionalen
Gesundheitswesen durch Moderation und Vernetzung

Y

Beitrag zur Uberwindung von Doppelstrukturen sowie bestehender
Sektoren- und Ressortgrenzen

Einbindung der vor Ort relevanten Amter, Akteure und Berufsgruppen
Kein Ersatz bestehender Ansatze im Sinne konkurrierender Netzwerkarbeit
Beteiligung und Integration bestehender Anséatze und Netzwerke

YV V YV VY

Ermoglichung gesundheitlicher Chancengleichheit und bestmaoglicher
Gesundheit fur alle




Vernetztes Arbeiten im Gesundheitswesen in Gesundheitskonferenzen/-regionen

Gesundheits-
politik/Adminis-
tration

Selbsthilfe/Pa- Gesundheits-
tientenvertreter

versorgung

Ziel: Ermdglichung
gesundheitlicher
Chancengleichheit
und bestmadglicher
Gesundheit fur alle

Akteursgruppen

Gesundheits-
Sozialver- forderung/Pra-

sicherung vention

Geschaftsstelle der
Gesundheitskonferenz/-region:

» Organisation und Koordination
Netzwerk

Y

Informationstransfer zwischen
Gremien

Unterstitzung der Gremienarbeit
Schnittstelle zur Kommunalpolitik
Schnittstelle zu Landesebene
Offentlichkeitsarbeit

vV V VYV VY




Fazit (1)
>

>

Gesundheitskonferenzen/-regionen haben hohe Entwicklungspotenziale fir
das Gesundheitswesen sowie den Offentlichen Gesundheitsdienst.

Es bestent kein Erkenntnisproblem — vorliegende Evaluationsergebnisse
sprechen fur eine Umsetzung von Gesundheitskonferenzen/-regionen.

Die flachendeckende Etablierung sowie gesetzliche Verankerung von
Gesundheitskonferenzen/-regionen als Instrument zur Umsetzung der im
Leitbild fur einen modernen Offentlichen Gesundheitsdienst entsprechend
festgeschriebenen Aufgaben steht noch aus, wenngleich hier Fortschritte in
einzelnen Bundeslandern erkennbar sind.

An einer angemessenen personellen und sachlichen Ausstattung zur
Wahrnehmung entsprechender Aufgaben durch den OGD mangelt es aktuell.

Verschrankung zwischen kommunaler Ebene und Landesebene




Fazit (1)

» Weitere Anstrengungen notwendig in Bezug auf:
» Transparenz der Arbeit von Gesundheitskonferenzen/-regionen
» Qualitatsentwicklung und -sicherung
» Evaluation

» Klarung des maoglichen Spannungsverhaltnisses u. a. zwischen Steuerung
durch den OGD, Innovationskraft und Konsensprinzip

» Regelmafiger Fachaustausch zu Gesundheitsregionen/-konferenzen
zwischen den Bundeslandern
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Kontakt

Gunnar Geuter, Dr. Till Beiwinkel

E-Mail: Gesundheitsregionplus@lgl.bayern.de

WWW: www.lgl.bayern.de/gesundheitsregionenplus

Lea Oesterle

E-Mail: lea.oesterle@gesundheit-nds-hb.de

WWW: www.gesundheitsregionen-nds.de
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