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Qualitatsindikatoren als
Wegmarken

Qualitatsindikatoren: Werkzeuge zur Messung und Bewertung
der Qualitat der Krankenversorgung

Hohe methodische Anforderungen an Entwicklung von Q|
(Relevanz, Evidenzbasierung, Praktikabilitat)

Entwicklung von Ql ist aufwendig!

Nutzung in verschiedenen Qualitatsdimensionen und
Geltungsbereichen der Versorgung

Ql liegen zu diversen Storungsbildern vor - aktuell
Entwicklung von Ql zu sektoriibergreifender psychiatrischer
Versorgung

(Gaebel et al. 2012; Wobrock et al. 2010, Weinmann & Becker 2009)



Unser Ziel

Ziel der Unter-AG Qualitat der Begleitgruppe: Entwicklung
regionaler Versorgungs- und Qualitatsindikatoren (,, Area-
Indikatoren®)

— sollen sektoribergreifende Analysen der Angebotsstruktur im
Bundesland Bremen ermoglichen

— sollen als Steuerungsinstrument in der regionalen
psychiatrischer Versorgung fungieren

Basics (laut AG 2a Qualitat zum LPP):

— Zielgruppe sind Patient*innen mit komplexen Hilfebedarf

— Zentrales Qualitatskriterium ist Einbeziehung von Patient*innen
und Angehorigen als Mitentscheider*innen Giber Art und
Ausmals der Hilfen auf jeder Ebene



Unser Vorgehen

* Vorarbeiten & Quellen:
— Arbeitsgruppen zum LPP (2011-2013)

— AG 2a/ Qualitat: Erarbeitung von Empfehlungen zu definierten
Schwerpunktbereichen zur Weiterentwicklung der Psychiatriereform

— Burgerschaftsbeschluss 2013: ,,Gesundheitspolitisches
Zukunftskonzept” bis 2021

— Deputationsberichte (2014 & 2015)

* Unter-AG Qualitat der Begleitgruppe Psychiatrie 2015 (M.
Bihrig, K.-H. Schromgens, H. Mertesacker)
— Auswahl der Geltungsbereiche und Qualitatsebenen
— Synopse der Arbeitsgruppenergebnisse (AG 1, 2a),
— Entwurf Liste Qualitatsziele
— Erster Abgleich der Zusammenstellung mit Literatur/Leitlinien

— Vorstellung der Ergebnisse in Begleitgruppe, Uberarbeitung,
Einarbeitung der Riickmeldungen,

— vorlaufige Indikatorenliste mit Operationalisierungen.
Work in progress!



Ergebnisse - Zwischenstand
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Strukturgqualitat
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Qualitatsindikatoren Struktur

e Regionale Koordination der Hilfen (GPV)

* Sektorubergreifende Vorgaben/
Vereinbarungen Uber Informationsvermittlung
und Ubergaben

 Umbau Klinikplatze zugunsten teilstationarer
und ambulanter Angebote, Einfihrung einer
komplexen psychiatrischen Akutbehandlung
im hauslichen Umfeld (Home-Treatment)



Qualitatsindikatoren Struktur

Vorrangigkeit von Lebenswelt,
Sozialraumlichkeit und Gemeinwesen

Einrichtung einer unabhangigen Firsprache-
und Beschwerdestelle

Umsetzung evidenzbasierter

Behandlungsmodelle (trageriibergreifender
praxisbezogener Schulungen zu therapeutischen

Verfahren/komplexen Interventionen)

Regionale Steuerung der Entwicklung und
Finanzierung des Hilfesystems



Prozessqualitat
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Qualitatsindikatoren Prozess

Verringerung von Zwangsmalinahmen
Umsetzung definierter Basisangebote
Mobile Krisenangebote rund um die Uhr

Vorrangigkeit von Lebensfeld,
Sozialraumlichkeit und Gemeinwesen

Konzeption und Koordination einer regionalen
unabhangigen Evaluation und Beratung zur
Evaluation und Weiterentwicklung des
Versorgungssystems



Von den Wegmarken zur Landkarte -
Ausblick |

Ausarbeitung der regionalen Qualitatsindikatoren (Area-
Indicators)

Ql als Teil einer modulhaften

Psychiatrieberichterstattung, Einbeziehung aller
Stakeholder

Zusammenfassung u. Auswertung verschiedener
Perspektiven, Festlegung inhaltlicher Schwerpunkte

Entwicklung eines umfassenden Rahmenkonzepts fur
regionale Evaluation und Berichterstattung (Roadmap)

mm) | andkarte Bremer Psychiatriereform 5.0



Von den Wegmarken zur Landkarte
Ausblick I

* Regionale Qualitatsentwicklung als Prozess: (Zwischen-)
ergebnisse zeitnah und umsetzungsorientiert fir die
Steuerung regionaler Versorgungsplanung und —
gestaltung nutzen

e Zielsetzung: Entwicklung eines gemeinsamen regionalen
Bewusstseins aller Stakeholder, das die bestmogliche
psychosoziale Gesamtversorgung der Blrger*nnen in der
Region im Blick hat, ohne die Bedurfnisse einzelner
Menschen aus den Augen zu verlieren.

(Engfer & Bauer 2012)

* Vision: Co-Produktion als Grundlage der Bremer
Psychiatriereform
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