GESUNDHEITSZENTREN UND -NETZWERKE

IN NIEDEROSTERREICH
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Vorwort

Unser zentrales Anliegen ist die bestmdégliche Gesundheits-
versorgung aller Niederdsterreicherinnen und Niederdster-
reicher. Jede Patientin und jeder Patient soll am richtigen
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effizient versorgt werden. Der NO Gesundheits- und Sozialfonds stellt mit jahrlich

Ort, zur richtigen Zeit und in bestmdglicher Qualitdt kosten-

rund 2 Milliarden Euro nicht nur die optimale Versorgung in den NO Kliniken sicher,
sondern sorgt auch mit dem Auf- und Ausbau der Gesundheitszentren und -netz-
werke gemeinsam mit den Projektpartnern flr einen wichtigen zukunftsweisenden
Schritt im niedergelassenen Bereich. Die ersten Zentren haben bereits erfolgreich
ihren Betrieb aufgenommen. Als sinnvolle Ergdnzung der derzeitigen hauséarztli-
chen Versorgung bieten diese Gesundheitszentren und -netzwerke beispielsweise
verbesserte Serviceleistungen, Kontinuitét in der Betreuung und verldngerte Off-
nungszeiten fiir Patientinnen und Patienten. Die Arztinnen und Arzte sowie alle
involvierten Gesundheitsberufe profitieren in dieser modernen und qualitdtsvol-
len Form der Grundversorgung von attraktiven Arbeits- und Rahmenbedingungen.
Mit diesem Angebot bauen wir die wohnortnahe Gesundheitsversorgung fir die
Niederdsterreicherinnen und Niederdsterreicher weiter aus und schaffen erste
Anlaufstellen im Gesundheitssystem, deren Leistungsspektrum von der medizi-
nischen Grundversorgung bis zur Gesundheitsférderung und Prdvention reicht
und die die Patientinnen und Patienten an die richtigen Stellen im Gesundheitssys-
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tem lotsen.

Vorwort

In Niederésterreich beginnt in der medizinischen Versorgung
eine neue Ara. Den Patientinnen und Patienten stehen in Zu-
kunft neben den etablierten Hausérztinnen und Hausérzten
zentrale Einrichtungen und Netzwerkstrukturen zur Verfi-
gung, die ein vielschichtiges Leistungsspektrum - beginnend bei der Versorgung von
Akutféllen Uber die Behandlung chronischer Erkrankungen bis hin zur Gesundheits-
férderung und Prédvention - anbieten werden. Die Prim&rversorgungsteams werden
unsere Versicherten auch durch das Gesundheitssystem lotsen. Das entlastet die
Patientinnen und Patienten und spart Zeit und Geld.

Das heif3t, durch die Zusammenarbeit von Allgemeinmedizinerinnen und Allgemein-
medizinern mit anderen Gesundheitsberufen haben Patientinnen und Patienten
kiinftig eine umfassendere Versorgung aus einem Guss, wobei die Offnungszeiten
dieser Einrichtungen auch die Tagesrandzeiten abdecken werden. Das Interesse der
Patientinnen und Patienten nach einer méglichst wohnortnahen, umfassenden pri-
mdrmedizinischen Betreuung bei gleichzeitig stark verbesserter zeitlicher Verfiig-
barkeit steht dabei im Zentrum unserer Erwartungen an die neuen Versorgungsein-
richtungen.
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Gesundheitszentren und -netzwerke in Nieder&sterreich

Pilotprojekte zur Primdrversorgung (PVE) stellen einen Mei-
lenstein in der Weiterentwicklung der Versorgung der Patien-
tinnen und Patienten in Niederésterreich dar. Die ersten drei

M Projekte haben als PVE-Gruppenpraxen ktirzlich ihren Betrieb
in Béheimkirchen, Schwechat und St. Pélten aufgenommen. Fir einen Evaluierungs-
bericht ist es derzeit noch zu friih. Im Rahmen der Verhandlungen haben wir nun die
von Kolleginnen und Kollegen geduperten Anliegen und Anregungen berticksichtigt,
sodass die ergdnzte Rahmenvereinbarung jetzt neben den erweiterten Gruppenpra-
xen auch Netzwerke umfasst - und Letztere auch in Form eines Vereins. Dies bringt
einerseits eine weitere Verbesserung der Versorgung der Patientinnen und Patien-
ten und geht andererseits auf die Interessen der Arzteschaft ein. Wie in jeder Grup-
penpraxis oder anderen vernetzten Zusammenarbeitsstruktur kbnnen auch in den
Pilotprojekten der Gesundheitszentren und -netzwerke Arztinnen und Arzte parallel
arbeiten. Abhdngig von den regionalen Bedlrfnissen kbnnen daher einzelne Tage
parallel besetzt werden oder es kénnen beispielsweise in Grippezeiten Kapazitdten
angepasst werden, um die Versorgung zu verbessern. Damit tragen wir im Bundes-
land Niederosterreich gemeinsam mit den regionalen Systempartnern zur Weiter-
entwicklung des Versorgungsangebotes im extramuralen Bereich bei.
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Gesundheitszentren und -netzwerke in Niederdsterreich

EINLEITUNG

Im Rahmen der Gesundheitsreform wurde eine zukiinftige Starkung der Primar-
versorgung als Ziel definiert. Die Bundes-Zielsteuerungskommission beschloss
2014 das Konzept fir die Primarversorgung und 2016 folgten die entsprechenden
Vereinbarungen im Rahmen des Finanzausgleichs. Mit dem Gesundheitsreform-
umsetzungsgesetz 2017 (GRUG) wurden schlieflich die Rahmenbedingungen fir

eine gestdrkte Primarversorgung festgelegt.

Die vorliegende Broschire beinhaltet grundsatzliche Informationen aus Sicht
des NO Gesundheits- und Sozialfonds, der NO Sozialversicherungstrager und der
Arztekammer fiir Niederdsterreich. Sie stellt die wichtigsten Eckpunkte rund um
das Thema kurz und pragnant dar und soll Interessentinnen und Interessenten

als ein erster Zugang zum Thema dienen.



Gesundheitszentren und -netzwerke in Nieder&sterreich

WAS SIND GESUNDHEITSZENTREN UND
GESUNDHEITSNETZWERKE?

Gesundheitszentren und -netzwerke sind eine Erganzung und Weiterentwick-
lung der derzeitigen hausarztlichen Versorgung.

Hausarztinnen und Hausdrzte kdnnen in Zukunft mit Spezialistinnen und Spe-
zialisten anderer medizinischer Gesundheitsberufe unter einem Dach bzw. eng
vernetzt an mehreren Standorten zusammenarbeiten. Unter der medizinischen
Leitung von Allgemeinmedizinerinnen und Allgemeinmedizinern Gbernimmt ein
multiprofessionelles Team - bestehend aus Pflegepersonal, Kinderfacharztinnen
und Kinderfacharzten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten, Sozialar-
beiterinnen und Sozialarbeitern etc. - die Behandlung und Betreuung der Patien-
tinnen und Patienten. Die Zusammenarbeit kann, abhangig von den regionalen
Gegebenheiten, in miteinander vernetzten Einzelordinationen in rdaumlicher Nahe
oder an einem gemeinsamen Standort stattfinden. Nach dem Start erster Ge-
sundheitszentren Ende 2018 bzw. Anfang 2019 erfolgt jetzt der weitere Ausbau
dieser modernen Versorgungseinrichtungen in Niederdsterreich. Eine Teilnahme
an Pilotprojekten ist fir Hausdrztinnen und Hausarzte freiwillig. Bestehende
Vertragsverhaltnisse mit der Sozialversicherung bleiben durch die neuen

Gesundheitszentren und -netzwerke selbstverstandlich unberihrt.

O

Gesundheitszentren und -netzwerke in Niederdsterreich

Vorteile fiir die Patientinnen und Patienten

Verbesserte Versorgung:

wohnortnah, unter einem Dach oder in rdumlicher Nahe eng vernetzt,
von der medizinischen Grundversorgung Uber die Betreuung chronisch
Kranker bis hin zur Gesundheitsférderung und Pravention

Langere Offnungszeiten: Mo. - Fr,, 07:00 - 19:00 Uhr, ganzjhrig

Mehr Leistung und Service: erweitertes Leistungsspektrum, kontinuierliche
Versorgung an einem Standort bzw. in enger Abstimmung, Unterstitzung
und Terminkoordination bei Behandlungen auferhalb des Gesundheits-
zentrums bzw. -netzwerks, Verklirzung von Wartezeiten etc.

Qualitatssteigerung durch die verstdarkte Zusammenarbeit
verschiedener Berufsgruppen

Mehr Zeit fiir das Gesprach mit der Arztin bzw. dem Arzt



Gesundheitszentren und -netzwerke in Nieder&sterreich Gesundheitszentren und -netzwerke in Niederdsterreich

WAS SIND DIE VORAUSSETZUNGEN FUR DIE GRUNDUNG?

Vorteile fiir das multiprofessionelle Team Personal

Steigerung der Lebensqualitdt und der Arbeitszufriedenheit
durch kooperative Teamarbeit

Unterstiitzende Zusammenarbeit bei der Versorgung von Patientinnen
und Patienten in Akutfallen sowie bei chronischen und komplexen
Krankheitsbildern

Konzentration auf die darztliche Tatigkeit
durch die Entlastung von administrativen und organisatorischen Aufgaben

Gemeinsames Lehren und Lernen sowie gemeinsame

Entscheidungsfindung im Team

Zusatzliche Ausbildungsstellen fiir Allgemeinmedizinerinnen

und Allgemeinmediziner (Lehrpraxis)

Verbesserte Méglichkeit zu Aus-, Fort- und Weiterbildung durch Teamarbeit

Attraktive Honorierung

Mindestens 3 Allgemeinmedizinerinnen und Allgemeinmediziner

mit Kassenvertrag schliefen sich freiwillig zu einer Gruppenpraxis oder
einem Verein zusammen oder es besteht bereits eine Vertrags-Gruppen-
praxis fur Allgemeinmedizin mit mindestens 3 Gesellschafterinnen bzw.
Gesellschaftern.

Ein Zentrum besteht aus mindestens 2,5 VZA-Gesellschafterinnen bzw. -
Gesellschaftern (Arztinnen bzw. Arzte fiir Allgemeinmedizin), wobei 1 VZA
20 Wochenstunden entspricht. Ein Netzwerk umfasst mindestens 3 arztliche
Ordinationen (= mindestens 2,5 Planstellen fir Allgemeinmedizin) in mindes-
tens 2 vorzugsweise ldandlichen Gemeinden (Gemeinden mit maximal 3 Plan-
stellen fir Allgemeinmedizin). Zwischen den einzelnen Standorten muss ein
ortlicher Zusammenhang erkennbar sein, wobei die Fahrtzeit mit dem PKW
zwischen den Netzwerkstandorten, die am weitesten voneinander entfernt

liegen, ca. 20 Minuten betragen darf.

Mindestens 20 Wochenstunden diplomiertes Gesundheits- und
Krankenpflegepersonal pro VZA-Gesellschafterin bzw. -Gesellschafter
und VZA-Standort

Ordinationsassistentinnen oder Ordinationsassistenten zur liickenlosen
Abdeckung der Offnungszeiten



Gesundheitszentren und -netzwerke in Niederdsterreich

Gesundheitszentren und -netzwerke in Niederdsterreic
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Kooperation im multiprofessionellen Team (entweder als Angestellte

oder im Rahmen einer Kooperationsvereinbarung), bestehend aus min-

destens 3 der folgenden Berufsgruppen: Logopadin bzw. Logopade, Physio-
therapeutin bzw. Physiotherapeut, Psychotherapeutin bzw. Psychotherapeut,

Sozialarbeiterin bzw. Sozialarbeiter, Didtologin bzw. Didtologe, Klinische

Psychologin bzw. Klinischer Psychologe, Ergotherapeutin bzw. Ergotherapeut,
Hebamme, Facharztin bzw. Facharzt fir Kinder- und Jugendheilkunde, mobile
Dienste. An jedem Standort sind Terminvereinbarungen mit allen Mitgliedern

des erweiterten Teams zu gewahrleisten.

Bei Bedarf eine PV-Managerin oder ein PV-Manager zur administrativen

und organisatorischen Unterstitzung, v. a. in der Startphase des Projekts
Rechtliches

Abschluss einer Vereinbarung zwischen dem Zentrum bzw. den Netzwerk-

standorten und den niederdsterreichischen Krankenversicherungstragern

Grindung einer allgemeinmedizinischen Gruppenpraxis in Form einer OG
oder GmbH sowohl fir Zentren als auch Netzwerke; fir Netzwerke ist

zusatzlich die Form eines Vereins moglich

Honorierung und Versicherung

Die Honorierung erfolgt entsprechend der Vereinbarung mit den nieder-
Osterreichischen Krankenversicherungstragern. Sie gliedert sich in eine
kontaktunabhangige Grundvergiitung zur Abgeltung spezifischer Perso-
nal- und Sachmehrkosten pro VZA-Gesellschafterin bzw. -Gesellschafter
und VZA-Standort, eine nach Alterskohorten gegliederte Kopfpauschale
sowie einzelne definierte Leistungspositionen.

Mitglieder des multiprofessionellen Teams werden in Abhangigkeit von

der Art der Zusammenarbeit honoriert (entsprechend zu vereinbarender
nachzuweisender Gehaltskosten oder nach abrechenbarer Leistung durch

die Sozialversicherung)

Arztinnen und Arzte sowie selbststandige Mitarbeiterinnen und

Mitarbeiter sind in gewohnter Form Uber die Sozialversicherungsanstalt
der gewerblichen Wirtschaft (SVA) versichert, angestellte Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter tiber die NO Gebietskrankenkasse (NOGKK)
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Gesundheitszentren und -netzwerke in Niederdsterreich

Verpflichtendes Leistungsspektrum

Umfassendes Leistungsspektrum von der medizinischen Grundversorgung
Gber die Betreuung chronisch Kranker bis hin zu Gesundheitsférderung und

Pravention

Kontinuitat der Behandlung

Es erfolgt eine Koordination und Kontinuitdt in der Behandlung und
Betreuung der Patientinnen und Patienten. Die Einsichtsmd&glichkeit in
die Patientenakte ist fur jedes Teammitglied unter Berticksichtigung der
rechtlichen Grundlagen zu gewahrleisten.

Dokumentation

Die Codierung der Diagnosen wird nach den geltenden medizinischen
Standards, derzeit ICPC-2 (International Classification of Primary Care),

vorgenommen

WO UND WIE VIELE ZENTREN BZW. NETZWERKE KONNEN

IN NIEDEROSTERREICH ERRICHTET WERDEN?

Bundesweit sind bis 2021 mindestens 75 zu realisieren, entsprechend dem
Verhaltnis der Einwohnerzahl ergeben sich davon 14 fiir Niederésterreich. Die
Verteilung und genaue Verortung dieser Zentren und Netzwerke werden die Part-
ner Land NO, NO Gebietskrankenkasse und NO Arztekammer unter sorgféltiger
Bedachtnahme auf die jeweilige regionale bzw. lokale Versorgungs- und Bedarfs-
situation vornehmen. Im Fokus steht dabei das Interesse der Patientinnen und
Patienten an einer moglichst wohnortnahen, umfassenden primarmedizinischen
Betreuung mit zeitlich optimierter Erreichbarkeit, um neben einer Verbesserung
der Versorgung auch medizinisch unndtige, fir die Patientinnen und Patienten
aufwendige und 6konomisch ineffiziente Zusatzwege zu anderen Gesundheits-
diensteanbieterinnen und -anbietern (v. a. Spitalsambulanzen) zu vermeiden. Die
Suche nach Interessentinnen und Interessenten fir weitere Gesundheitszentren
bzw. -netzwerke erstreckt sich auf das gesamte Landesgebiet und richtet sich
vorrangig an bestehende Vertragséarztinnen und Vertragsarzte oder Vertrags-
gruppenpraxen fur Allgemeinmedizin. Das »Basispapier zur Interessentensuche
fUr Primarversorgungseinheiten« finden Sie unter:

www.arztnoe.at/pilotpve und www.noegkk.at/pilotpve



Gesundheitszentren und -netzwerke in Nieder&sterreich

WEITERFUHRENDE INFORMATIONEN
Allgemeine Informationen
www.gesundheit.gv.at/gesundheitssystem/regionale_gesundheitszentren_faq

Kontaktpersonen
NO Gesundheits- und Sozialfonds (Stabsstelle PVE-Koordination)

www.noegus.at/abteilungen/stabsstelle-pve-koordination

Mag.? Renate Reingruber Maria Ganner, MA
02742 9010-13040 02742 9010-13042
renate.reingruber@noequs.at maria.ganner@noegqus.at

NO Gebietskrankenkasse (Abteilung Arztereferat)

Mag. Masiar René Nikzad Kristina Schauer, MSc
050 899-3201 050 899-3220
masiar.nikzad@noegkk.at kristina.schauer@noegkk.at

Arztekammer fiir Niederdsterreich

KAD-Stv. Dr. Gottfried Zeller Mag.? Friederike Frief3
Die Inhalte dieses Druckwerkes wurden von den Autorinnen/Autoren bzw. Urheberinnen/Urhebern sorgféltig und nach dem Stand der Wissenschaft
0153751-215 0153751-286 recherchiert und formuliert. Der Herausgeber tibernimmt aber ebenso wie die Autorinnen/Autoren bzw. Urheberinnen/Urheber keinerlei Haftung
X fir die Richtigkeit, Vollsténdigkeit und Aktualitét der Inhalte des Druckwerkes. Eine Haftung fiir Schaden jeglicher Art, die im Zusammenhang mit
zeller@arztnoe.at friess@arztnoe.at der Verwendung und Benutzung - insbesondere der Inhalte - des vorliegenden Druckwerkes behauptet werden, wird ausdriicklich ausgeschlossen.
Impressum:

Mgdieninhaber und Herausgeber: N()“Gesundheits- und Sozialfonds, Stattersdorfer HauptstraBe 6/C, 3100 St. Pélten; fir den Inhalt verantwortlich:
NO Gesundheits- und Sozialfonds, NO Gebietskrankenkasse, Arztekammer fiir Niederdsterreich; Konzept/Grafik: Werbeagentur Schiirz & Lavicka;
Fotos: iStock; Druckabwicklung: Berger Print GmbH, Gmiind; © Mérz 2019






