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Uberblick
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» Versorgungsangebote
» Hellmittel
» Ergotherapie
» Medizinische Rehabilitation

= Ambulante geriatrische Rehabilitation,
mobile geriatrische Rehabllitation

» Hellmittel bezogen auf Besonderheiten im
Alter
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Pflegebedurftigkeit
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» Gesellschaftliches Problem
» Demographische Entwicklung

» Keln ausschliel3liches Problem alterer
Menschen

Im Alter:

» Vermehrt auftretende Erkrankungen

» Zunehmende Einschrankungen bel der
selbststandigen Erledigung alltaglicher
Aktivitaten
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Pflegebedurftigkeit
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Schwerpunkt

» Forderung / Erhalt der Selbststandigkeit

» Zlel: Minderung bzw. Vermeidung von
Pflegebedurftigkeit

28.04.2010 Dr. D. Rohland 4



Ausgabenverteilung GKV 2008
Insgesamt 160,762 Milliarden, Steigerung um 4,7 % zu 2007

SEG 1

der MDK-Gemeinschaft
Ausgabenanteile 1.- 4. Quartal 2008 MDK Niedersachsen
Bund (alte und neue Lander)

Zahnersalz 1,82%

Armneimitiel aus
Zahndrztiche Behandung Apotheken und v.Sonst
o.ZE 5,02% - 2us. 18,18%

Arziiiche Behandung®
15.10%

Sonstige Ausgaben 6 39%
Mefto-Verwaliungskosten
5,16%
Hiushche Krankenpfizge
1,62%

Hilfsmittel 3,6 %
= 4,9 Milliarden €

— Heilmittel 2,56 %
= 4,1 Milliarden €

Fruherkennung 0, 73% —————

Vorsorge- und / [ \Hrﬂnl:enhaushehﬂndlg.

Rehamalinahmen 1,54% | insa 22.70%
= 2,5 Milliarden € Krankengeld 4,08%

Fahrkosten 2, 03%
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Quelle: Bundesministerium fur Gesundheit



Vielfalt der Versorgungsangebote
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MDK Niedersachsen

Mobile
Rehabilitation

Versicherter

Ambulante

Rehabilitation
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Hellmittel
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» Personlich zu erbringende Leistungen

» Hellmittelrichtlinie/Hellmittelkatalog
» Physikalische Therapie
= Stimm-, Sprech-, Sprachtherapie
* Podologische Therapie

* Ergotherapie
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Hellmittel
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» Krankheit heilen, Verschlimmerung
verhindern

» Beschwerden lindern
» Pflegebedurftigkelt vermeiden / mindern

» Aber auch hochfrequente bzw.
kombinierte Hellmittelanwendungen sind
noch keine Rehabilitation
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Ergotherapie
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» Wiederherstellung, Verbesserung oder
Kompensation von gestorten Funktionen /
Fahigkeiten

» Handlungsorientierte Verfahren
> Lebenspraktische Ubungen

»Verordnung auch im hauslichen Umfeld
moglich
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Stationare Rehabilitation
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»Wenn ambulante Reha nicht moglich

» Bel gravierenden Auswirkungen von
eingetretenen Schadigungen

> Im Anschluss an Krankenhausaufenthalte

» Bel deutlich eingeschrankter Mobilitat
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Ambulante geriatrische Rehabilitation
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> wohnortnah
» Ausreichende Belastbarkeit/Mobilitat
» Ambulante Einrichtung

» Wiedererlangung oder Erhaltung friherer
Selbststandigkelit in Alltagsaktivitaten wie
* Treppensteigen,
» Einkaufen und
= Selbstpflege
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Mobile (geriatrische) Rehabilitation
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» Aufsuchendes medizinisches Reha-Angebot
fir multimorbide Pat. mit erheblichen
Beeintrachtigungen und komplex. Hilfebedarf

» Interdisziplinares Team unter standiger
arztlicher Verantwortung und Steuerung

» Gewohntes Umfeld unter Einbezug der
Bezugspersonen

» Erhalt der Selbststandigkeit
» Erhalt und Verbesserung der Teilhabe
» Minderung der Pflegebedurftigkeit
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Mobile (geriatrische) Rehabilitation
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» Laut Rahmenempfehlung zur Mobilen
Rehabilitation 20 Behandlungstage

» Pro Tag mindestens 2 Therapieeinheiten

» Nicht weniger als 3 Therapietage pro
Woche

» Therapieeinheit 45 Min. (ohne
Behandlungs- und Grundpflege) +
zusatzliche Leistungen des Arztes

» Belastungsfahigkeit?
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Besonderheiten im Alter
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o

» Minderung von

= Korperlicher Belastungsfahigkeit, grober
Kraft, Feinmotorik, Gelenkbeweglichkeit,
Reaktionsgeschwindigkeit, kognitive
_eistungen ‘

Tendenz zur Einschrankung der
Rehabllitationsfahigkeit

[l

Abstimmung alltagsrelevanter Aktivitaten +
Einbezug konkreter Lebenssituation
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Hellmittel bezogen auf
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Besonderheiten im Alter @
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» Niedrigschwelliges Angebot
» Vielfaltige Gestaltungsmaoglichkeiten

» Hellmitteltherapie auf veranderte
Belastungssituationen abstimmen

» Ergotherapie: Alltagsrelevante Verfahren
tben

» Therapeutenkonstanz
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Hellmittel bezogen auf
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> Flexibles Zeitfenster*

» Koordination Arzneimitteltherapie mit
Hilfsmittelangeboten maoglich

» Zeitlich begrenzte Angebote

»Vermeidung oder Verminderung von
Pflegebedurftigkeit

» Flachendeckend verfugbar
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Fazit
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> Kenntnisse der ordinierenden Arzte ...
» Regressbefurchtung/Wirtschaftlichkeitsprufung

» Rahmenvorgaben fur Abschllsse regionaler
Hellmittelvereinbarungen (2009, Anpassung 3,5%)

» Notwendigkeit der Festlegung konkreter
Zielstellung bei therapeutischen Mal3inahmen
(Heilmittel oder Reha)

> Individuelle Einzelfallkonstellation
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BECKs Betrachtungen
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