Ambulant/stationare
Entzugsbehandlung

im Rahmen einer integrierten
Versorgungsstruktur

gem. § 140 a ffi SGB Vv
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Bettenstruktur:

Psychiatrie

Tagesklinik (Psychiatrie) 14
Innere Medizin 40

Amb. Operieren durch niedergl.
Facharzte

Arztehaus

Altenheim incl. Kurzzeitpflegeplatze

Amb. Sozialstation
EN




Krankenhausstruktur im Landkreis Emsland

Marienkrankenhaus 280

.. HUmmling __
Sogel Krankenhaus Sogel 137 ==

Ludmillenstift 388 ®

Mepen Haselliinne

@ St.Vinzenz-Hospital 144

Bonifatius-Hospital 363
Elisabeth-Krankenh. 140

Hedon-Klinik 48
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Wenn Alkohol zum Problem wird ...

Ubersicht

Ziele der Integrierten Versorgung (1V)

Zielgruppe

Bisherige Versorgung im Landkreis Emsland

Effiziente Versorgungsstruktur durch die Partner der IV
Sektorenubergreifende Vernetzung in der Entzugsbehandlung
bei Alkoholabhangigkeit

Darstellung der Behandlungsmodule

Die Leistungen

Einbindung der IV in die EDV-Infrastruktur

Fazit

5t.-Vinzenz-Hospital inik holta.lz N 2
Wir helfen weiter! AK Haselinne V faChk@@JEa@Q@ﬁJﬁ”Up- otssnen it e S

Die Gesundheitskasse. Caritas Gl grrurBuND




Wenn Alkohol zum Problem wird ...

Ziele

Im Rahmen der |V verbessern wir die “geleitete” Versorgung eines Patienten
mit substanzbezogenen Storungen durch Alkohol innerhalb eines
Versorgungsnetzes qualitativ durch:

» Schaffung einer Wertschdpfungskette, in der sektorelle

Trennungen zwischen Fachdisziplinen und Versorgungsebenen
aufgehoben werden

» ganzheitliche medizinische Behandlung und multidisziplinare,
zielgerichtete Versorgung

> Schaffung einer qualitatsgerechten, effizienten, zweckmafigen und
wirksamen Versorgung
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Wenn Alkohol zum Problem wird ...

Zielgruppe

» Versorgung von Menschen mit psychischen Verhaltensstorungen durch
Alkohol und alkoholassoziierten Krankheiten (ICD F 10.2)

¢ FUr den LK-Emsland liegt bei ca. 6.000 Personen (2% der
Erwachsenen mit Alkoholmissbrauch) eine Abhangigkeits-
erkrankung vor

+ Von den jahrlich ca. 800 Patienten im LK-Emsland mit Verhaltens-
storungen durch Alkohol und damit assoziierten Krankheiten werden
im St. Vinzenz-Hospital jahrlich ca. 500 — 550 Patienten behandelt

¢ Von der IV konnen im Emsland ca. 200 — 300 Patienten partizipieren
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Wenn Alkohol zum Problem wird ...

+ Die Versorgung von Menschen mit substanzbezogenen Stérungen
wurde bisher durch verschiedene Leistungserbringer im Emsland
erbracht:

- St. Vinzenz-Hospital, Hasellnne

- Fachambulanzen und Fachstellen fur Suchtpravention und
Rehabilitation im Landkreis Emsland

- Fachklinik Holte-Lastrup

- Selbsthilfeverbanden

+ Die Versorgung wurde erganzend in den somatischen Abteilungen
(vorwiegend Innere Medizin) der Krankenhauser in der Region geleistet
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Wenn Alkohol zum Problem wird ...

Die Partner der IV bieten jetzt eine noch effizientere
Versorgungsstruktur fur die Region an:

» AOK — Die Gesundheitskasse fur Niedersachsen

» Fachambulanzen fur Suchtpravention und Rehabilitation des
Caritasverbandes fur das Emsland
+ Lingen, Meppen, Papenburg
+ Landkreis Grafschaft Bentheim

St. Vinzenz-Hospital, Haselinne

Haus- und Facharzte im Landkreis Emsland
Kreuzbund-Selbsthilfe

Fachklinik Holte-Lastrup (optional SGB VI)
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Wenn Alkohol zum Problem wird ...

Das Leistungsspektrum:

Zeitnahe stationare Aufnahme mit Aufnahmeverpflichtung
Krisenintervention durch 24-Stunden-Hotline
Ruckfallprophylaxe

Einzel- und Gruppentherapie

Hausbesuche und Familienberatung

Vermittlung von Rehabilitatonsleistungen
Selbsthilfegruppen

Ergo- und Kunsttherapie

Physiotherapie

>
>
>
>
>
>
>
>
>
>

Entspannungstraining
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Sektorenubergreifende Vernetzung in der Entzugsbehandiung

bei Alkoholabhangigkeit

Zugang uber
Fachambulanzen, Hausarzte, Selbsthilfegruppen, St. Vinzenz-Hospital

0

Case Management
Diagnostik und Therapieplanung

I |
Ambulanter Entzug Stationarer Entzug
Fachambulanzen ) - St. Vinzenz-Hospital
Case Management
koordiniert weiteren Verlauf
Ambulante : e Stationare
Rehabilitation | (1| Selbsthilfegruppen & Beratung | IC)| Rehabilitation
(optional) (optional)
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Beispiel eines moglichen Therapieverlaufs
(Behandlungsdauer 3 Wochen)

Patient wird vom Hausarzt tberwiesen und kommt zur Aufnahme

Pat. wird Facharztlich untersucht und Uber die integrierte Versorgung
aufgeklart

Pat. nimmt regelmalig an psychoedukativen Gruppe mit
verschiedenen Schwerpunkten teil.

FUr jeden Patienten finden Einzelgesprache mit dem fur ihn
zustandigen Mitarbeiter der Fachambulanz des Caritasverbandes
statt. Sie lernen Uber diesen Weg die Arbeit und den Sinn der
ambulanten Weiterbetreuung kennen. Ebenso bedeutsam ist der
Beziehungsaufbau durch persénlichen Kontakt, evtl. Angste im
Hinblick auf die weiterfUhrende Behandlung werden abgebaut und die
Behandlungskontinuitat erleichtert.

Um die Pat. mit einem stationaren Rehabilitationskonzept vertraut zu
machen, findet einmal wochentlich ein Besuch in der Fachklinik in
Holte-Lastrup statt.
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» Weitere Therapien sind:
Ergotherapie
Hirnleistungstraining
Kunsttherapie
Physiotherapie
Entspannungsverfahren
Pflegerisch geleitete Aktionsgruppe
» Wochentliche Sitzung der Kreuzbundgruppe
» Bereits vor der Entlassung findet die erste Case-Management Sitzung statt.

> Ubergang in die ambulante Behandlung nach ca. 5 — 10 Tagen
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» Weiterfuhrende ambulante Therapien durch:

» die Fachambulanz
» Ruckfallprophylaxe
Einzel- und Gruppengesprache
Familiengesprache
Angehorigenberatung
Krisenintervention
» Evtl. Vermittlung in Rehabilitation
» das St. Vinzenz-Hospital
> Entspannungsverfahren
> Ergotherapie / Kunsttherapie
» Krisenintervention
» Sonntagsfriuhstlick mit Gesprachsgruppe
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Was heillt das fur die Software CareStation:

» OE-Leitstande zur Behandlungssteuerung

> Sektorubergreifende Behandlungspfade zur Informations- und
Aufgabensteuerung

» Zentrale WebEPA zur sektorubergreifenden
Informationsverteilung

» Systemische Anforderungen:

» Offene Strukturen, SOA
> WebSecurity, Datensicherheit
> Workflow-Engine, XPDL 2.0

> Einheitliche Struktur tiber CDA 2.0
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Fazit

|V-Konzept schafft eine Wertschopfungskette ohne sektorelle Trennungen
der Versorgungsebenen

Durch die Vernetzung erfolgt eine qualitatsgerechte, wirtschaftliche und
zweckmafige Versorgung

Qualitatsverbesserungen fur die Patienten/Versicherten werden erreicht:
+ VVerkurzung der Behandlungsdauer
* Reduzierung des Ruckfallrisikos
+ Reduzierung von Folgeerkrankungen
+ Vermeidung von sozialem Abstieg bzw. Desozialisation

Fortlaufende Dokumentation und Behandlungsplanung
Kosteneinsparungen werden realisiert

Win-win-Prinzip fur alle Beteiligten
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Danke fur lhre

Aufmerksamkeit!
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