Jintersec-CM“-Studie mit rund 1,7 Millionen Euro gefordert

>> Das Forschungsprojekt ,Unterstiitzung al-
terer Menschen mit kognitiven Beeintrachti-
gungen wahrend und nach dem Krankenhaus-
aufenthalt” wird von der Forderinitiative ,Ge-
sund - ein Leben lang” des Bundesministeri-
ums fiir Bildung und Forschung (BMBF) mit
rund 1,7 Millionen Euro gefdrdert. In diesem
Projektvorhaben, das vom Standort Rostock/
Greifswald des DZNE gesteuert wird und an
dem Einrichtungen aus Jena (Thiiringen),
Bethel (Nordrhein-Westfalen) und Greifswald
(Mecklenburg-Vorpommern) beteiligt sind, soll
untersucht werden, wie dltere Menschen mit
Demenz beim (bergang vom stationiren Auf-
enthalt im Akutkrankenhaus in die ambulante
Behandlung und Versorgung im eigenen Zu-
hause besser begleitet werden kdnnen. Ziel
der intersectoralen Care Management-Studie,
kurz ,intersec-CM” ist die Entwicklung eines
umfassenden Entlassungsmanagements iiber
die Krankenhausgrenzen hinweg bis in die
Versorgung durch den niedergelassenen Haus-
arzt. Dazu wird unter anderem durch speziell
qualifizierte Fachkrdfte mit Hilfe eines com-
putergestiitzten Interventions-Management-
Systems (IMS) ein bedarfsbhasierter Behand-
lungs- und Versorgungsplan fiir Patienten mit
kognitiven Beeintrachtigungen fiir den Uber-
gang vom Krankenhaus in die hausdrztliche
Versorgung entwickelt.

.Der Versorgungsbedarf der Patienten soll-
te zu einem moglichst friihen Zeitpunkt er-
fasst werden, um so die Riickkehr von Pati-
enten mit kognitiven Beeintrachtigungen aus
dem Krankenhaus in die Hauslichkeit optimal
vorbereiten zu konnen”, so der Projektleiter
der intersec-CM-Studie, PD Dr. René Thyrian

optimale ambu-
lante Versorgung
absichert:  Spe-
ziell qualifizierte
Fachkrafte  set-
zen diesen Plan
um und beglei-
ten den Prozess.
Aulerdem  wird
untersucht, wie
dieses Konzept in
die Versorgungs-
praxis Uberfiihrt
werden kann.
Die Forschungs-
partner Dr. Adina
Dreier-Wolfgramm vom Institut fiir Commu-
nity Medicine der Universitatsmedizin Greifs-
wald und Prof. Dr. Horst Christian Vollmar vom
Institut fiir Allgemeinmedizin am Universi-
tatsklinikum Jena fiihren dazu eine Prozess-
evaluation bei den Beteiligten - sowohl bei
Menschen mit Demenz, als auch ihren Ange-
horigen und den beteiligten Gesundheitsbe-
rufen - durch.

Den Rahmen fiir die Studie bildet das evi-
denzbasierte Dementia Care Management,
welches in der DelpHi-MV Studie am DZNE
Standort Rostock/Greifswald bereits erfolg-
reich umgesetzt wurde. Basierend auf einer
umfangreichen computergestiitzten Befra-
gung entwickeln speziell qualifizierte Fach-
kréfte einen am individuellen Bedarf orien-
tierten Behandlungs- und Versorgungsplan
fiir die Patienten mit kognitiven Beeintrach-
tigungen. Nach der Entlassung aus dem Kran-
kenhaus koordinieren und begleiten sie die
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Prof. Dr. med. Wolfgang Hoffmann (li.), Standortsprecher des DZNE Rostock/Greifs-
wald, und PD Dr. René Thyrian, der Projektleiter der intersec-CM-Studie.

)

Diagnostik und Behandlung beziiglich der ko-
gnitiven Beeintrdchtigung der Patienten, Me-
dikationsmanagement, Pflegeberatung, sozi-
ale und rechtliche Beratung sowie Beratung
und Information iiber Unterstiitzungsangebo-
te fiir pflegende Angehorige.

Die Fachkrdfte ersetzen nicht die anderen
Berufsgruppen im Krankenhaus, sondern un-
terstiitzen diese kompetent, patientenorien-
tiert und individuell. Langfristiges Ziel ist es,
Belastungen fiir die Patienten zu reduzieren
und einen problemlosen Ubergang aus dem
Krankenhausaufenthalt in die eigene Haus-
lichkeit zu ermdglichen”, erklart Prof. Dr.
med. Wolfgang Hoffmann, Standortsprecher
des DZNE-Rostock/Greifswald. Er wertet die
Forderung durch das BMBF auch als Aner-
kennung der Versorgungsforschung im DZ-
NE: ,Das DZNE hat durch die DelpHi-MV Stu-
die und durch das
vom BMG gefor-
derte Projekt De-

Kurzinfo

Das Projekt startete am 1. August

vom DZNE Standort Rostock/Greifswald. Da- ~ Umsetzung dieses Versorgungsplans mit Hilfe ~ menznetzwerke 2017, [zuft vier Jahre und ist:
bei soll ein poststationdrer Behandlungs- und  eines computergestiitzten IMS. ,Die Aufgaben  in  Deutschland O ——
Betreuungsplan erarbeitet werden, der eine  umfassen die Initiierung einer medizinischen  bereits wichtige
. Beitrage fir ei- Bundesministerium
Hintergrund und Herausforderung ne Verbesserung @ fiir Bildun
In Akutkrankenhdusern zeigen mehr als 40 Prozent der liber 65-jahrigen Patienten kognitive der ambulanten I und Furscﬁung

Beeintrachtigungen, die wahrend des Krankenhausaufenthaltes zu Problemen fiihren kdnnen.
~Menschen mit Demenz fiihlen sich in der ungewohnten Umgebung des Krankenhauses haufig
orientierungslos, sie entwickeln Angste und es kommt hdufig zu einer kognitiven Verschlechte-
rung wahrend des Krankenhausaufenthaltes; all dies erhoht die Wahrscheinlichkeit von Wieder-
aufnahmen und vorzeitiger Heimeinweisung in dieser Patientengruppe”, erklart Thyrian vom DZNE
Standort Rostock/Greifswald.

Die Schnittstelle zwischen dem Krankenhaus und der Primarversorgung fiir die Personen mit ko-
gnitiven Beeintrachtigungen ist eine besondere Herausforderung. Die Weiterbehandlung nach
Operationen (u.a. durch niedergelassene Spezialisten) und die Pflegeversorgung sind oft nicht
ausreichend koordiniert, Medikationspléne der Patienten werden nach der Entlassung aus dem
Krankenhaus nicht weitergefiihrt, Entlassungsbriefe, die fiir die weitere Behandlung und Versor-
gung erforderlich sind, werden unvollstindig oder verspdtet an die weiterbehandelnden Arzte .
vermittelt und es fehlen leitlinienbasierte klinische Entscheidungshilfen. ,Dies fiihrt zu einer un- te nun a.uch‘ fiir
zureichenden Behandlung und Versorgung vieler dlterer Patienten, zu vermeidbaren kostenintensi- den  wichtigen
ven Wiederaufnahmen im Krankenhaus und zu vorzeitiger Institutionalisierung - sowie der daraus Bereich Akutkran-
resultierenden Unzufriedenheit von Patienten und Gesundheitsdienstleistern”, erldutert Stefan kenhaus  verfiig-
Kreisel, Arztlicher Leiter der Abteilung fiir Gerontopsychiatrie am Evangelischen Klinikum Bethel. . bar machen. <

Versorgung  von
Menschen mit De-
menz in Deutsch-
land geleistet.”
Das Projekt des
intersectoralen
Care Managements
solle die erfolg-
reichen Konzep-

Neben dem DZNE-Standort Ro-
stock/Greifswald sind die Abtei-
lung  Versorgungsepidemiologie
und Community Health des Insti-
tuts fiir Community Medicine der
Universitatsmedizin ~ Greifswald,
die Universitdatsmedizin  Greifs-
wald, das Institut fiir Allgemein-
medizin des Universitatsklinikums
Jena, die Klinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie des Ev. Klinikums
Bethel sowie die Deutsche Alzhei-
mer Gesellschaft als Projektpartner
beteiligt.
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