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er ,Berliner Gesundheitspreis* ist
D ein bundesweiter Wettbewerb, den
der AOK-Bundesverband, die AOK Berlin
und die Arztekammer Berlin gemeinsam
durchfiihren. Der Preis wird seit 1995 alle
zwei Jahre ausgelobt und zeichnet innovative Modelle
und zukunftsweisende Versorgungskonzepte aus, mit
denen die Qualitit und Wirtschaftlichkeit der gesund-
heitlichen Versorgung in Deutschland verbessert wer-
den kann. Dafiir stehen Preisgelder von insgesamt
50.000 € zur Verfiigung.

A

Zukunftsorientierte Hausarztmedizin

Hausarztpraxen - hierzu zahlen solche von Allgemein-
medizinern, praktischen Arzten, Kinderarzten und
hausarztlich tatigen Internisten - sind im deutschen
Gesundheitswesen wesentliche Stiitzpfeiler der ambu-
lanten Versorgung.

Um die besondere Versorgungskompetenz und das
Innovationspotenzial von Hausarztpraxen herausstel-
len zu kdnnen, geben die Initiatoren des Berliner
Gesundheitspreises mit dem aktuellen Wettbewerb
hierfiir einen Rahmen. Dariiber hinaus hat der Gesetz-
geber mit dem GKV-Modernisierungsgesetz die haus-
arztliche Versorgung weiter aufgewertet.

Deshalb sind patientenorientierte, intelligente und
neue Losungen gefragt.

Die Hausarztpraxis

Die Hausarztpraxis sieht sich vor dem Hintergrund des
demographischen, medizinischen und sozialen Wan-
dels gefordert, wenn sie ihre Bedeutung und ihre
besondere Kompetenz auch in der Zukunft behalten
und ausbauen will.

Im Zuge des demographischen Wandels wird die Bevol-
kerung nicht nur immer dlter, sondern das Krankheits-
panorama entwickelt sich zu einem Vorherrschen von
chronischen Erkrankungen, von denen im Alter hdufig
mehrere nebeneinander bestehen. Gleichzeitig ist das
medizinische und pflegerische Versorgungssystem mit
seiner Angebotsvielfalt - insbesondere fiir den Laien -
immer uniiberschaubarer geworden. Dazu tragt auch
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das standige, fortschrittsbedingte Hinzukommen neuer
diagnostischer und therapeutischer Moglichkeiten bei.
Der Beratungsbedarf der Patienten wachst entspre-
chend. Mit dem sozialen Wandel nehmen Pflege- und
Betreuungsmoglichkeiten durch die Familie immer
mehr ab, so dass fiir hilfs- und pflegebediirftige Men-
schen Versorgungsnetze oft neu gekniipft werden
mussen.

Vor dem Hintergrund dieser Gesamtsituation hat die
wohnortnahe hausarztliche Versorgung mit ihrer Koor-
dinations- und Beratungsfunktion eine herausragende
Bedeutung. Ein Grof3teil der Bevélkerung und iiber 9o %
der dlteren Menschen sind schon heute in fester Be-
treuung durch einen Hausarzt. Die Kinderarzte sehen
sich in ihrem Aufgabenfeld vor ahnlich komplexe
Herausforderungen gestellt wie die Allgemeinmedi-
ziner und hausarztlich tatigen Internisten.

Auch hier kommt es auf eine kontinuierliche, koordi-
nierende und ganzheitliche Betreuung der Kinder und
Jugendlichen an. Mit Fortbildungsbereitschaft in
Verbindung mit einer Weiterentwicklung des
Praxismanagements im Team kénnen die Hausarzte
den genannten Herausforderungen erfolgreich
begegnen.

Wer sollte sich bewerben?

Die Initiatoren des Berliner Gesundheitspreises moch-
ten solche hausarztlichen Praxen oder ihre Verbiinde
zur Bewerbung auffordern, die

- eine kontinuierliche und systematische Qualitatsver-
besserung ihrer Arbeit anstreben,

« das Thema Patientensicherheit im Auge haben,

« sich wirksam und stetig fortbilden,

- sich der Versorgung chronisch Kranker verpflichtet
fuhlen,

- in der Erwachsenenmedizin besondere Kompetenz in
der Versorgung geriatrischer Patienten haben,

- um eine Umsetzung evidenzbasierter und strukturier-
ter medizinischer Leitlinien unter Berticksichtigung der
spezifischen Versorgungsanforderungen in der
Hausarztpraxis bemiiht sind.
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- ihre Arbeit in gezielter Kooperation und Koordination
mit anderen Versorgungseinrichtungen und Gesund-
heitsberufen tun,

- eine auf Nachhaltigkeit gerichtete Patientenfiihrung
und Monitoring erreicht haben,

- den Aspekten der Pravention, Gesundheitsférderung
und Rehabilitation Rechnung tragen,

- um eine wirtschaftliche Behandlungs- und Verord-
nungsweise bemiiht sind,

- bewusst einen Teamansatz fiir alle Mitarbeiterinnen
verfolgen,

- ein kreatives, innovatives und leistungsfahiges Praxis-
management haben,

- problemgruppenbezogene Angebote vorhalten
(z.B. Schmerzsprechstunde 0.d.) und

- Patientenorientierung auch mit Durchfiihrung von
Schulungen oder Self-Managementprogrammen zum
Ausdruck bringen.

Kernmerkmale der Hausarztmedizin
« Arztliche Primirversorgung fiir eine
»unausgelesene“ Patientengruppe

« Erster arztlicher Ansprechpartner fiir alle
korperlichen und seelischen Beschwerden

- Oft langjahrige Kenntnis der Patienten
« Sicherstellung einer angemessenen
Stufendiagnostik und Therapie

« Reichweite der Betreuung bis in das hausliche
Umfeld und den sozialen Kontext der Patienten

« Gesundheitsberatung und -férderung
« Koordinations- und Integrationsfunktion

« Federfiihrung in der Abstimmung zwischen den
Versorgungsebenen

» Zusammenfiihrung aller medizinischen
Befunde und Daten

« Vermittlung von Hilfe und Pflege im Bedarfsfall
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Zielgruppen

Angesprochen sind hausarztliche Einzel- und Gruppen-
praxen (Allgemeinmediziner, Kinderarzte, hausarztlich

tatige Internisten) sowie projektbezogene oder dauer-

hafte Verbiinde und Netzwerke solcher Praxen.

Bewertungskriterien

Bei diesem Preis fiir Hausarzte rangieren Art und
Originalitat der Inhalte der Bewerbungen in ihrer
Bedeutung eindeutig vor formaler Professionalitat und
Umfang. Die Beurteilung der eingereichten Arbeiten
orientiert sich allgemein an folgenden
Bewertungskriterien:

- Die Beschreibung der speziellen Innovationen und
Besonderheiten in der hausarztlichen Praxis ist ver-
standlich und aussagekraftig.

+ Die beschriebenen Verfahren und Praxismodelle basie-
ren auf alltagspraktischer Erprobung oder stehen kurz
vor ihrer Umsetzung.

- Die vorgestellten Praxismodelle und Methoden sind
breit einsetzbar und niedrigschwellig in die hausarzt-
liche Versorgungspraxis implementierbar.

- Die beschriebenen MaRBnahmen haben ein giinstiges
Kosten-Nutzen-Verhaltnis und eine realistische Finan-
zierungsperspektive.

LEIT

- Eine verbesserte medizinische Versorgungsqualitat
oder Patientenzufriedenheit infolge der Praxisinno-
vationen kann belegt werden.

- Rein technische Innovationen (EDV, Telekommu-
nikation, medizinische Gerate etc.) erhalten
a priori keine hohe Bewertung.

PRAVENTION
TEAMARBEIT

KOORDI NA

KOOPERATION

MANAGEMENT
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LINIEN

\TION

Teilnahmebedingungen

- Die beschriebenen Verfahren und Praxismodelle sind
Bestandteil der taglichen Versorgung oder stehen kurz
vor der Einflihrung.

- Sofern Arbeiten auch fiir andere Preise eingereicht
wurden bzw. schon einen Preis erhalten haben, ist
dieses der Geschaftsstelle Berliner Gesundheitspreis
mitzuteilen.

- Der Umfang der Wettbewerbsbeitrage sollte 20 Seiten
nicht tiberschreiten. Anlagen konnen zusatzlich einge-
reicht werden.

- Die Arbeiten sind in dreifacher Ausfertigung und
per E-Mail - inklusive einer einseitigen Zusammenfas-
sung - mit dem Teilnahmeschein bis zum 30.09.2004
bei der Geschéftsstelle ,,Berliner Gesundheitspreis*,
AOK-Bundesverband, Charlottenstr. 42, 10117 Berlin,
einzureichen. Es gilt das Datum des Poststempels.

Auswahlverfahren

Die Entscheidung liber die Preistrager trifft eine unab-
hangige Jury. Fiir den ersten bis dritten Preis werden
Preisgelder in Hohe von 15.000 €, 10.000 € und 7.500 €
vergeben. Dariiber hinaus werden Sonderpreise verge-
ben. Der Jury bleibt eine Neuaufteilung des Preisvo-
lumens von 50.000 € vorbehalten.

Gegen Entscheidungen der Veranstalter und der Jury ist
der Rechtsweg ausgeschlossen. Mitarbeiter der Veranstal-
ter sind von der Teilnahme ausgeschlossen. Der Teil-
nehmer erkldrt mit seiner Unterschrift sein Einverstand-
nis zur auszugsweisen Verwertung und Veroffent-
lichung der eingereichten Arbeit sowie seines Namens
im Zusammenhang mit der Teilnahme am ,,Berliner
Gesundheitspreis 2004“ durch dessen Initiatoren.

BERATUNG

DOKUMENTATION

PATIENTENORIENTIERUNG
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4 Eine Jury aus Wissenschaft, Praxis und
4 Gesundheitspolitik entscheidet liber die

Vergabe des »Berliner Gesundheitspreises«

Mitglieder der Jury sind:

« Prof. Dr. Vittoria Braun, niedergelassene Allgemeinmedizi-
nerin mit Lehrauftrag an der Charité

« Dr. Hans-Georg Faust, MdB, Mitglied des Ausschusses fiir
Gesundheit und Soziale Sicherung

« Prof. Dr. Gisela Fischer, Mitglied des Sachverstandigenrates
zur Begutachtung der Entwicklung im Gesundheitswesen

« Dr. Leonard Hansen, stellvertretender Vorsitzender der
Kassenarztlichen Bundesvereinigung

« Dr. Giinther Jonitz, Prasident der Arztekammer Berlin

« Klaus Kirschner, MdB, Vorsitzender des Ausschusses fir
Gesundheit und Soziale Sicherung

« Klaus Koch, freier Wissenschaftsjournalist

« Helga Kiihn-Mengel, MdB, Beauftragte der Bundesregierung
fiir die Belange der Patientinnen und Patienten

- Wolfgang Metschurat, Vorsitzender des Verwaltungsrates
der AOK Berlin

- Gert Nachtigal, alternierender Vorsitzender des
Verwaltungsrates des AOK-Bundesverbandes

« Fritz Schosser, Vorsitzender des Verwaltungsrates des AOK-
Bundesverbandes

« Ulrich Weigeldt, Vorsitzender des Berufsverbandes der
Allgemeinarzte in Deutschland (Hausarzteverband)



www.gesundheitspreis.de

e-mail: berliner.gesundheitspreis@bv.aok.de

TEL. 030-25 3110 09 . FAX 030 - 2531 10 00

Bitte legen Sie diesen Schein ausgefiillt Ihren Wettbewerbs-
unterlagen bei. Einsendeschluss ist der 30.09.2004
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