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_ _ STROKE OWL
Kurzportrait Schlaganfall-Hilfe e gantal ot

fur Ostwestfalen-Lippe
Was wir tun — wer wir sind

E_J Stifterin Liz Mohn * Unabhangig und -
DEUTSCHE gemeinwohlorientiert
El?f'FIEAGANFALL - 35 Mitarbeiter/-innen

« 3,5 Mio. € Ifd. Budget

Verbesserung von
Pravention und Versorgung
im Bereich Schlaganfall

Beispiele — Beispiele

» Selbsthilfegruppen Hilfe, R"_ﬂ' _Strukturelle » Stroke Units
Information Anderungen

(Aufklarung, (Innovation,
Beratungszentrum Kommunikation, Projekte, » Schlaganfall-Lotse

+ Info-Veranstaltungen Selbsthilfe) Think Tank) + Kinder und junge

+ Service- und + Schlaganfall-Helfer

« Tag gegen den Menschen mit

Schlaganfall Verankert in der Heimatregion OWL Schlaganfall
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STROKE OWL
Daten & Fakten Schlaganfall scagantl-Lotser

fur Ostwestfalen-Lippe

-Etwa 270.000 Menschen erleiden jahrlich in Deutschland einen Schlaganfall, knapp 200.000

davon zum ersten Mal. Alle 3 Minuten ereignet sich ein neuer Schlaganfall. Alle 9 Minuten stirbt ein
Betroffener am Schlaganfall.

- Der Schlaganfall ist die dritthaufigste Todesursache in beutschland und der haufigste
Grund fur Behinderungen im Erwachsenenalter.

,Jeder Schlaganfall

- Ein Jahr nach dem Schlaganfall bleiben rund 64 Prozent der Uberlebenden b ed eu tet

Patienten pflegebedurftig.
grolies
* Patienten nach einem Schlaganfall weisen ein erhdhtes Risiko fr ein wiederholtes Ereignis auf. -
zwischen 16 und 30% aller Uberlebenden erleiden innerhalb von 5 Jahren nach mMmensc h I IC h €S
Erstereignis einen erneuten Schlaganfall. Leidl“

» Kosten: Durchschnittliche Gesamtkosten (direkte Krankheitskosten) eines einzelnen Schlaganfall-
Patienten in Deutschland liegen im ersten Jahr nach Schlaganfall bei knapp 20.000 Euro und
lebenslang bei deutlich Gber 40.000 Euro (Quelle: Kolominsky-Rabas et al.2006)
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STROKE OWL
Herausforderungen der Versorgung schiogeol Lotsen

fur Ostwestfalen-Lippe
Schlaganfallbetroffene im Spannungsfeld

Hausarzt
Berufliche Mahlzeiten-
Rehabilitation dienst
Erwerbsmin-
/ derungsrente
Akutversorgung Medizinische | ;_‘;_;_c-h|aanfa||:zt%
im Krankenhaus | (Anschluss-) | - betrgffener il
Rehabilitation | ; - B | i
' / \ Heilmittel

— Hilfsmittel
Akutversorgung
und Reha sind in Pflegehilfsmittel Wohnraum-
Deutschland anpassung
hervorragend
gl Pflegesach- bzw. ambulante/
geregelt ~geldleistung stationdre Pflege

Quelle: Behrens, J. Nachsorge im Rehabilitationsprozel3 nach Schlaganfall, SFB 580, Martin-Luther-Universitét
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STROKE OWL

Projekt STROKE OWL for Oeowestiaen-Lppe

STROKE OWL ist ein Akronym fur: Sektorentibergreifend organisiertes
Versorgungsmanagement komplexer chronischer Erkrankungen am
Beispiel Schlaganfall durch Schlaganfall-Lotsen in der Pilotregion
Ostwestfalen-Lippe.

Eines der
« FoOrdermittelquelle: Innovationsfonds des Gemeinsamen roRen
Bundesausschusses (G-BA) g _
* Projekttrager: DLR Projekttrager, Bonn Innov;tlc_)nlftfonds-
* Projektstart: Oktober 2017 rojekte
« Bewilligte Férdersumme: 7,1 Mio. Euro

(einschl. Mittel fur alle
Konsortialpartner)

* FOrderzeitraum: 4 Jahre (01.10.2017 — 30.09.2021)

« Beginn Aufnahme Patienten: Juni 2018

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



_ _ STROKE OWL
Zielsetzung des Projektes Schagantal-Lotsen

fur Ostwestfalen-Lippe

« Senkung der Schlaganfall-Rezidivquote in der Interventionsgruppe im

Vergleich zur Kontrollgruppe in einem einjahrigen Beobachtungszeitraum Koordiniert-
* Verbesserung der Lebensqualitat, Zufriedenheit und Teilhabe des vernetzte
Schlaganfall-Patienten Verso rgung
- Verbesserung der Versorgungsqualitat fur Schlaganfall-Betroffene nach
Schlaganfall

« Klarung der gesundheitsbkonomischen Fragestellung, ob durch den
Lotsen-Einsatz die Gesamtkosten je Patient gesenkt werden kbnnen

Reintegration in das Arbeits- und Sozialleben
sowie selbstbestimmte Teillhabe

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



STROKE OWL

Projekt STROKE OWL.: SchiaganfalLotsen

fur Ostwestfalen-Lippe

 Kooperationspartner:

Akutkliniken mit zertifizierter Stroke Unit
Kliniken fir ambulante und stationare Rehabilitation

Teilnehmende Praxis-und Arztenetze aus OWL Viele Partner —

Kassenarztliche Vereinigung Westfalen-Lippe hohe Komplexitat

AOK NordWest, Barmer, DAK Gesundheit,
AG der Betriebskrankenkassen OWL, BKK Miele, IKK, TK

Hilfsmittelversorger und Apotheken, Netze amb.
Heilmittelerbringer

...und funf Kreise in OWL sowie die kreisfreie Stadt Bielefeld

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



STROKE OWL

Schlaganfall-Lotsen

Schlaganfall-Versorgung in Ostwestfalen-Lippe e
Spezialstationen & Schlaganfall-Selbsthilfegruppen und -Helfer

Kreis
" Minden-Liibbecke

[ J
® e
Kreis : :
Herford
° o° o
@

@
O o, e Kreis
Bielefeld Lippe
)
® °
© P
Kreis
® Giitersloh

Kreis
Paderborn

@ stroke Units im Projekt
. Neurologische Rehaklinik
. Selbsthilfegruppe

Ehrenamtliche Schlaganfall-Helfer

In jedem Kreis kommen zwei
bis drei Lotsen zum Einsatz

®e

> Regionale Netzwerke werden
Kreis vom Projekt unterstitzt bzw.
Horer o aufgebaut
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Case Management-Regelkreis
Wie arbeiten Schlaganfall-Lotsen im Projekt STROKE OWL?

Akutversorgung Rehabilitation Nachsorge

« Personlicher Kontakt in Akutklinik « Personlicher Kontakt in der Rehaklinik * Personlicher Kontakt im

- Case Management-Regelkreis - Case Management-Regelkreis hauslichen Umfeld und

+ Aufklarung & Information - Aufklarung & Information mehrere Telefonkontakte .
+ Studiendatenerhebung « Studiendatenerhebung « Case Management-Regelkreis

» Aufklarung & Information
+ Studiendatenerhebung

_“ ) 4

Intersektorale Uberleitung Intersektorale Uberleitung

Sektorenltbergreifende Begleitung der Patienten tber 12 Monate

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL

STROKE OWL

Schlaganfall-Lotsen
fur Ostwestfalen-Lippe



_ STROKE OWL
Case Management-Regelkreis for Gepwestiaen-Lippe
Wie arbeiten Schlaganfall-Lotsen im Projekt STROKE OWL?

Identifikation / Intake

Abschlussevaluation

erneute erneute

Evaluation Assessment Evaluation Re-Assessment Evaluation Re-Assessment
( o Zieldefinition Uberpriifung der Uberprifung der
Monitoring Malnahmen- Fortlaufendes Zieldefinition / Fortlaufendes Zieldefinition /
planung Monitoring MaRnahmen- Monitoring Mal3nahmen-
Umsetzung der erneute erneute
MalRnahmen Umsetzung der Umsetzung der
MalRnahmen MalRnahmen

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | 10
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STROKE OWL
Das Profil L s

« Abgeschlossene Berufsausbildung mit Bezug zum Gesundheitswesen, bevorzugt im
pflegerischen und/oder therapeutischen Umfeld, Soziale Arbeit

« Zusatzliche Qualifikation im Case- und Care-Management
- Erfahrungen in der Neurologie wiinschenswert

- Erfahrungen im klinischen Umgang mit Patienten und /oder schlaganfallbetroffenen
Menschen und deren Angehdrigen

« Empathie fiUr Menschen mit Schlaganfall
« Ausgepragte Kommunikations- und Beratungsfahigkeit
« Sehr sorgféltige und selbststandige Arbeitsweise

« Team- und Kooperationsfahigkeit

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



i } STROKE OWL
Curriculum Best Practice Umsetzung ScisgaalLotsen

fur Ostwestfalen-Lippe

1. Case Management-Schulung (mindestens 210 UE)
Externes Case ° Schulung Case Management (verpflichtend)

Management- Umfasst insgesamt 210 Unterrichtseinheiten
Schulungs- nach Standard der DGCC
institut

2. Weiterfihrende Schulungen (36 UE)

3. Lotsenpfad (mind. 4 UE)
* Neurologische Grundlagen

Kiinik / regionale  * Neuropsychologische Grundlagen Dsetl'ftus‘;‘r?e :irnozzeelflztr)eschrelbung Inkl.
Netzwerk- « Sekundarpravention Schlaganfall-

Verfahrensanweisungen

» Vorstellung des
Dokumentationssystems

« Vorstellung einzelner
Informationsmaterialien fir die
Lotsen und Patienten

pantner - Barthel Index Hilfe

« Sanitatshauser und Hilfsmittel
* Fahrtauglichkeit

* Sozialverband

* Medizinischer Dienst

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



STROKE OWL

Schlaganfall-Lotsen
fur Ostwestfalen-Lippe

Gesamtubersicht der Fallzahlen

Aufgenommen wurden
bis zum Ende
der planmaldigen Einschlusszeit
am 31.03.2020:

1.627 Patienten und Patientinnen

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



STROKE OWL

Schlaganfall-Lotsen

Die STROKE OWL-Studie T e
Studiendesign: Quasi-experimentelle Studie auf Basis von GKV-Routinedaten

Primare Senkung der Rezidivquote innerhalb des ersten Jahres nach initialem
Arbeitshypothese: Schlaganfall um mindestens 30 % bei Betreuung durch Schlaganfall-Lotsen
Studienpopulation: Volljahrige Patienten/innen mit erstmaligem Schlaganfall (ICD 160, 161, 163,

164, G45) in der Region OWL

Vergleichsgruppe: Schlaganfallpatienten/innen aus den Vergleichsregionen Sauerland und
Munsterland

Endpunkte: .

Rezidivquote (primarer Endpunkt)
Mortalitat

Sonstige vaskulare Ereignisse
Kosten aus GKV-Perspektive

Gesundheitsbezogene Lebensqualitat (EQ-5D-5L und Stroke Impact Scale)

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



. . . : : STROKE OWL
Studiendesign gesundheitsokonomische Evaluation Schlagarfal- Lotsen

fur Ostwestfalen-Lippe

* Interventionsgruppe umfasst rund 1.600 Schlaganfall-Patienten
aus der Region Ostwestfalen-Lippe

* Erhebung der Primardaten (medizinische Daten und Daten zur
Lebensqualitat) erfolgt Gber einen Zeitraum von einem Jahr

UNIVERSITAT
BIELEFELD

B Fakultat for
Gesundheitswissenschaften

» Erfassung der Primardaten mittels der vom Konsortialpartner OFFIS
entwickelten ,,LotsenApp*“ in einer digitalen Belotsungsakte

* Bildung einer Kontrollgruppe aus Vergleichsregionen mittels Matching-
Verfahren (,statistische Zwillinge®)

* Vergleichsregionen: Minster- und Sauerland

» Krankenkassen stellen Daten zu den Interventionspatienten und
anonymisierte GKV-Routinedaten von Schlaganfall-Patienten aus den
Vergleichsregionen zur Verfligung (keine Primardatenerhebung in
Vergleichsregionen)

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



STROKE OWL

Schlaganfall-Lotsen
fur Ostwestfalen-Lippe

Patientenzufriedenheitsbefragung

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



_ o STROKE OWL
Einfluss des Lotsen auf Risikofaktoren o el ope

* 66% der Befragten gaben an, dass sie durch den Lotsen auf regelmalige
Medikamenteneinnahme achten wirden.

* 59% von ihnen erklarten, dass sie durch den Lotsen verstandliche Informationsmaterialien zu
den einzelnen Risikofaktoren erhalten haben.

« 139 Patienten von 234 Befragten achten durch den Lotsen verstarkt auf Bewegung.
« Fast die Halfte der Befragten achtet durch den Lotsen nun starker auf gesunde Erndhrung.
Rund 80 % betonen, dass sie durch den Lotsen

einen personlichen Ansprechpartner haben,
der sie in allen Fragen rund um den Schlaganfall beraten hat.

04.08.2020

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



Regionales Rollout der Schlaganfall-Lotsen

STROKE OWL

Schlaganfall-Lotsen
fur Ostwestfalen-Lippe

@ Standorte mit Schlaganfall-Lotsen:

Bielefeld, Gutersloh, Herford,
Hoxter, Lippe, Paderborn,

@

..‘.cz.

Ansbach, Disseldorf, Erlangen,
Hanau, Marl/Recklinghausen
(aktuell ca. 685 Betroffene)

Schlaganfall Kinderlotsen:
Bielefeld, Bremen,
Hohenstlicken, Vogtareuth

Lotsen von der SDSH ausgebildet: @
Leipzig ©

® In Planung:

Rheine, Puttlingen, Sulzbach,
Wiesbaden
Europ. Ausland: Luxemburg

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL

Begleitende Mal3nahmen:

Qualitatsentwicklung
Qualitatssicherung
Durchfiihrung von
Uberregionalen Qualitatszirkeln
Bereitstellung von
Dokumentationsgrundlagen
Kontinuierliche Begleitung
durch Lotsenmentoren
Schulung des Schlaganfall-
Lotsenpfades (Modell SDSH)
Schlaganfallspezifische
Schulungen, bspw. zu
Sekundarpravention
Erfahrungsaustausch
Unterstutzung
Projektkommunikation




STROKE OWL

LEX LOTSEN OWL fr Omestaen Lippe

NVF
~Patientenlotse”

Gemeinsame Governance

r__~_ﬁ

Schlaganfall-Lotsen Cardio-Lotsen

Weitere Lotsen

LEX LOTSEN OWL

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



STROKE OWL

LEX LOTSEN OWL fr Omestaen Lippe

Region
(z. B. Landkreis)

Regionales \

Setting
Supervision

Governance =

Untersuchungsgegenstand
Lotsenbiiro

Einsatzmanagement
Abwicklung
Support

Systemische
Steuerung

LEX LOTSEN OWL

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe | Konsortialfihrung im Projekt STROKE OWL



STROKE OWL

STIFTUNG Schlaganfall-Lotsen

DEUTSCHE fiir Ostwestfalen-Lippe
ft. KONTAKT
HILFE

Dr. Georg Galle M.A.
Projektleiter STROKE OWL
Telefon: 0 5241 9770 11
georg.galle@schlaganfall-hilfe.de

Das Stiftungsgebaude in der
Schulstral3e 22
33330 Gutersloh

stroke-owl.de
schlaganfall-hilfe.de
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