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Workshop-Programm

09.30 Inputrefererat: Wie soll Partizipation / Betroffenen- / Patienteneinbezug
iIdealerweise aussehen?

09.50 Inputreferat: Wie klappt Partizipation / Betroffeneneinbezug an einem guten
Beispiel?

10.15 Workshop-Runde 1

11.00 Kaffeepause / Informeller Austausch (30°)

11.30 Workshop-Runde 2

12.15 Zusammenfassung, Ausblick und Verabschiedung
12.45 Schluss

Workshop SELF
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Inputreferat

Wie soll Partizipation / Betroffenen- / Patienteneinbezug
Idealerweise aussehen?

Oliver Strehle,
Geschaftsfihrer Schweizer Forum fur integrierte Versorgung, fmc

Workshop SELF




Wie soll Partizipation /
Betroffenen-/Patienteneinbezug
iIdealerweise aussehen?

Erfahrungsbericht des fmc-Symposiums 2023

Schweaizar Forum fiir Infegrierte Versorgung

Forum svizzero delle cure mbegrote
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1. Das Schweizer Forum fur Integrierte Versorgung (fmc)

Wir sind seit 1997:

Forum fur Institutionen und Organisationen, die sich fur die integrierte Versorgung einsetzen.
Austauschplattform und Sounding Board fur alle Themen rund um die integrierte Versorgung.
Ansprechpartner flr alle Belange der integrierten Versorgung.

Der Fokus der Integrierten Versorgung:

Personen mit vielfaltigen und vielschichtigen Gesundheitsproblemen, die eine Vielzahl an Gesundheits- und

sozialen Unterstitzungsleistungen benétigen

1a

Was wir tun: 1b

Akteure und Organisationen, die sich fur die integrierte Versorgung

interessieren und einsetzen, vernetzen. 5 %

Plattform flr den Austausch innovativer ldeen anbieten. *

Evidenzbasiertes Wissen und praktische Erfahrungen sammeln, 4
praxisorientiert aufbereiten und publizieren.

Inputs fur die Fachwelt und fur die Politik geben.

Betroffene Personen
Angehorige

Gesundheitsfachpersonen

Institutionelle Leistungserbringer;
Versicherer

Med.Tech, IT, Pharma;
Bildungsanbieter, Sozialbereich

Behdrden, Politik, Interessenverbande

Consulting, Experten, Wissenschaft

Abb.: Anspruchsgruppen der Integrierten Versorgung




1. Was versteht das fmc unter Integrierter Versorgung

Die integrierte Versorgung...

... fokussiert auf Personen mit vielféltigen und vielschichtigen Gesundheitsproblemen, da diese
Personen eine Vielzahl an Gesundheits- und sozialen Unterstitzungsleistungen bendtigen.

...bedeutet das vereinbarte und geplante Zusammenspiel der Versorgungspartner iber den
ganzen Lebenszyklus eines Menschen sowie den Behandlungs- und Betreuungsweg innerhalb
des Gesundheits- und Sozialsystems.

... versteht die Behandlung und Betreuung von betroffenen Menschen als interprofessionelle und
interinstitutionelle Teamleistung und somit als eine «Kultur des Gemeinsameny»;

...betrachtet die betroffenen Menschen (und ihre Vertrauenspersonen) als Partner, welche die
Behandlung und Betreuung mitgestalten und -entscheiden;

... nutzt sowohl digitale Hilfsmittel flr die Kommunikation, Kooperation und Koordination als auch
Versorgungsdaten flr ein Populations-Management.

fmc




1. Partizipation und Integrierte Versorgung

Die integrierte Versorgung...

e ... fokussiert auf Personen mit vielfaltigen und vielschichtigen Gesundheitsproblemen, da

diese Personen eine Vielzahl an Gesundheits- und sozialen Unterstlitzungsleistungen bendétigen.

o ...bedeutet das vereinbarte und geplante Zusammenspiel der Versorgungspartner iber den ganzen

Lebenszyklus eines Menschen sowie den Behandlungs- und Betreuungsweg innerhalb des

Gesundheits- und Sozialsystems.

e ... versteht die Behandlung und Betreuung von betroffenen Menschen als interprofessionelle und

nterinstitutionelle Teamleistung und somit als eine «Kultur des Gemeinsamens;

e ...betrachtetdie betroffenen Menschen (und thre Vertrauenspersonen) als Partner, welche die

Behandlung und Betreuung mitgestalten und -entscheiden;

e ...nutztsowohl digitale Hilfsmittel fur die Kommunikation, Kooperation und Koordination als auch

Versorgungsdaten fir ein Populations-Management.

fmC




1. fmc und Partizipation
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1. fmc und Partizipation

New Era Of Patient
Engagement

DO0¥: 101377 /hithaff.2013.0037

Susan Dentzer  Rx For The ‘Blockbuster Drug’
Editor-in-Chief Of Patient Engagement
Health Aﬂ'airs BY SUSAN DENTZER

HealthAffairs

Health Affairs

Volume 32, Issue 2: New Era Of
Patient Engagement

b

Patientenvertretung

Ein schlafender Riese
Im Gesundheitswesen

Deutsches Arzisbiatt | Jg. 120 | Heft 19 | 12. Mai 2023



https://www.healthaffairs.org/doi/epdf/10.1377/hlthaff.2013.0037
https://www.aerzteblatt.de/archiv/inhalt?heftid=7096

2. Partizipation — Was verstehen wir darunter und warum
eigentlich?

Definitionsversuch Patientenpartizipation

Beschreibt den aktiven Einbezug von Patienten in Entscheidungsprozesse, die ihre
Gesundheitsversorgung betreffen. Dies umfasst sowohl die individuelle Mitentscheidung des Patienten in
Bezug auf diagnostische und therapeutische MalRBhahmen als auch die systematische Einbindung
von Patientenperspektiven in die Entwicklung, Umsetzung und Evaluation von Gesundheitspolitiken
und Versorgungsstrukturen.

Warum ist das wichtig?
Erweiterung der Perspektiven

Fachperson: Biomedizinisches Modell (Wirksamkeit, Intervention, Schmerz, Heilung)
Betroffener: Erfahrungsorientiertes Modell (Aneignung, Begleitung, Akzeptanz, Leiden)
Fachperson: Sektorenbezogenes Wissen
Betroffener: umfassendes Systemisches Wissen

Individuelle Faktoren der Gesundheit
Mitwirkung bei chronischen und schwerwiegenden Erkrankungen

Akute Erkrankungen, welche relevante Veranderungen mit sich bringen

fmc




2. Partizipation — Was verstehen wir darunter und warum
eigentlich?

Zielbild des Betroffenen bei einer idealen Partizipation

Der Betroffene ist eine Person, die im Laufe ihres klinischen Werdegangs zunehmend dazu
befahigt wird, freie und informierte Gesundheitsentscheidungen zur treffen.

Ihr Erfahrungswissen wird anerkannt und ihre Kompetenzen werden von den
Fachpersonen der jeweiligen Gesundheitsorganisationen weiterentwickelt.

Der Betroffene wird in allen Aspekten seines Menschseins respektiert. Im Zuge der
angebotenen Gesundheitsdienstleistungen wird er als vollwertiges Mitglied des
Versorgungsteams wahrgenommen.

Der Betroffene anerkennt die Fachkenntnis der Mitglieder des Versorgungsteams und
richtet ihre Anliegen auf seinen Lebensentwurf aus. So nimmt er an den
Entscheidungen teil, die ihn betreffen.

fmc




3. Das Montreal Modell

Partizipationsmodell wurde 2010 an der medizinischen Fakultat der
Universitat Montreal entwickelt

Es zeigt die verschiedenen Stufen und organisatorischen Ebenen der
Partizipation auf

Das Montreal Modell soll helfen in der ... fur die...
Praxis: ldentifizierung von Moglichkeiten, Hindernissen, Erfolgsstrategien
Politik: Abstimmung von Politik, Programm und Finanzierung zur Férderung

Forschung: Entwicklung und Bewertung von Interventionen, Identifizierung
von Zusammenarbeitsbereichen

fmc
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3. Das Montreal Modell

Ebenen der
Partizipation

Direkter Austausch
{Kinisch/mikro)

Dienstieistungs-
unternghmen und
Verwaltung
(organisatorisch/
maso)

Mitwirkung
Gesundhetspolitik
(politisch/makro|

Lehre

Forschung

~

Kontinuum des Patienteneinbezugs

Information

Der Patient erhalt
Informationen
(z. B. Therapie)

Patient erhalt
Informationen
u seiner Krankheit

Informationszen.
trum fur Patienten

Patienteninforma-
tionan in der
Lehre verwenden

Information fur die
Patienten
zur Forschung

~

Konsultation

Diskussionsgruppen

2u spezfischen
Themen

Diskussionsgruppe,

um Maoinungen
ainzuholen

Individueller
Einbezug des

Patienten bel Kursen
(Erfahrungsbericht)

Befragung der
Patienten zu
Forschungsthemen

~

Faktoren, die den Patienteneinbezug beeinflussen: Patient (Glaube, Lesakompaetenz,
Ausbildung), Betelligte (Glaube, Praktiken), Organisation (Kultur, Praktiken, Politik,
Gosellschaft (soziale Normen, Richtlinien)

Kollaboration Partnerschaft
Gemeinsamar .
den Behandlungs- ‘Forderung
priforonion
‘Gemainsamae Gostaltung
Komitoas mit 3, von Dienstleistung
Patientenbaeteiligung » “a. l“"'."“l N ke
Qualititsoptimierung
Empfehlungen Co- o
VRTHI  aehiSen
Gesundheitsbereich Politit
) geschulten Patienten ) ""m',"l'mun ;:&ltw n-
(z. B. Simulation) PPN
Erfahrungsaustausch
Einbozug dor Paientn
T o
in dia Forschung bis zur Veréffentlichung )
~ A A
v
Ausbildung und

Begleitung der Patienten
und Beteiligten

Das Montreal Modell sieht nicht
vor, dass jeder Einbezug
automatisch als ,Partnerschaft”
durchgefthrt wird.

Es zeigt vielmehr die
Maoglichkeiten des Kontinuums
sowie die Ebenen der
Partizipation auf.

e fmC




3. Das Montreal Modell — Wie konnen wir eine partizipative
Gesundheitsversorgung fordern — Erkenntnisse Symposium 2023

Gesundheitskompetenz auf allen Stufen und bereits in der Primar-Schulausbildung férdern
Vermittlung der Patient:innen-Perspektive in der Ausbildung von medizinischem Fachpersonal

Forderung von Peer-Angeboten in allen Versorgungsstrukturen und Sektoren (Nicht nur im stationaren
Sektor)

Entwicklung von patientenspezifischen Versorgungsangeboten mit Betroffenen (physische wie virtuelle
Angebote)

Entwicklung technologischer und infrastruktureller Lésungen zur Einbindung und Zusammenarbeit mit
Betroffenen (Patientenzentriertes EPD ist der Game Changer flr eine partizipative
Gesundheitsversorgung)

Entwicklung von Anreizen fir die Krankenversicherer, sich partizipativ um die Versicherten kiimmern zu
konnen (Aktuell durfen sie ,Kasse®, nicht aber ein aktiver Versicherer sein)

Ausrichtung der Vergutungssysteme auf die langfristige Gesundheitserhaltung zur Férderung
partizipativer Gesundheitsversorgung

Entwicklung von professionellen Strukturen zur Vertretung und Partizipation der Betroffenen auf allen
Stufen und Ebenen der Versorgung und Forschung (Finanzierung tber Partizipationsfranken)

fmc




4. Fazit und Herausforderung

4. Wie weiter — Wie kdnnen wir die Partizipation fordern

Diskussion zur Forderung der Partizipationsmdéglichkeiten

Workshop-Runde 1 Workshop-Runde 2
Wik aan o Ds traHenanging exug Ay stdusch Wie kann der Betroffeneneinbezug in Institutionen
zwischen Fachpersonen und Betroffenen gestaltet g ;

erfolgreich gelingen?

werden?

Praxiserfahrungen sammeln Webinare

Wie klappt Partizipation / Betroffenen- | webinar am 9. September 2024, 12h00 bis
Einbezug an einem guten Beispiel? 13h15: Gesundheitskompetenz nachhaltig in der

Praxisbeispiel von Pro Mente Sana Versorgung verankern

Anmeldung unter fmc.ch

Zentrale Empfehlung der Symposiums-Teilnehmenden 2023




Schweizer Forum fur
Integrierte Versorgung (fmc)

Vernetzen, Vordenken, Anstossen, Publizieren
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Inputreferat

Wie klappt Partizipation / Betroffeneneinbezug an einem
guten Beispiel?

Myriam Schwendener,
Fachverantwortung Recht, Pro Mente Sana

Workshop SELF
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pro mente sana

Psychische G dh
Re f I t e me tIE
Rinforzare la l te psichica
Swiss Mental Health Foundation

Wie klappt Partizipation /
Betroffenen-Einbezug an einem
guten Beispiel

Workshop SELF 02.09.2024

Myriam Schwendener
Fachverantwortung Recht Pro Mente Sana



pro mente sana

Wer wir sind

« Die Schweizerische Stiftung Pro Mente Sana ist die nationale Fachorganisation
far psychische Gesundheit.

« Sie wurde im Jahr 1978 gegrindet und setzt sich flr die Interessen und Rechte
von Menschen mit psychischen Beeintrachtigungen ein.

 Die Stiftung engagiert sich in der Friiherkennung, vertritt die Belange der
Betroffenen in Politik und Gesellschaft und bietet Dienstleistungen im Bereich der
psychischen Gesundheit an.

« Dabei orientiert sie sich an den Leitlinien der WHO Guidance on community
mental health services und der UNO-Konvention Uber die Rechte von Menschen
mit Behinderungen (UN-BRK)

pro mente sana




pro mente sana

Was wir tun

» Beratung fur Betroffene, Angehorige und Fachpersonen bei
psychosozialen und rechtlichen Fragen

* Interessenvertretung fur psychisch beeintrachtigte Menschen

* Projekte und Angebote zur Starkung der psychischen Gesundheit

- Offentlichkeitsarbeit und Sensibilisierung fir psychische Erkrankungen
« Genesungs-orientierte Projekte und Angebote (Recovery)

pro mente sana




pro mente sana

Peers bel Pro Mente Sana




pro mente sana

Begriffsklarung

Als Peer oder Expert*in aus Erfahrung werden Personen bezeichnet, die
psychische Erkrankung und Gesundung erlebt und in einer Weiterbildung

reflektiert haben. Ihre Erfahrungen teilen sie mit anderen Betroffenen,
Angehdrigen und Fachpersonen.

pro mente sana




pro mente sana

Recovery Grundhaltung

Recovery steht fir Genesung und ist eine Grundhaltung, die Betroffene als
ganzheitliche Menschen in den Mittelpunkt stellt.

Die Recovery-Bewegung entstand ursprunglich in den USA, wo sich
Betroffene nicht langer auf die Diagnose und Defizite der Erkrankung
reduzieren liessen. Es ist somit eine Betroffenenbewegung, in der
Menschen mit einschneidenden, lebensverandernden Erkrankungen die
Erfahrung gemacht haben, dass die psychische Erkrankung sie, trotz
Symptomen und Einschrankungen, nicht davon abhalten kann, ihre
Lebensziele zu verwirklichen.

pro mente sana




pro mente sana

Historisches

2001/2002: Andreas Knuf und Gabi Rudolf bringen Pro Mente Sana auf den
Recovery Weg

2013: Uwe Bening (Fachperson und Peer) wird Fachverantwortlicher Recovery bei
Pro Mente Sana und bildet gemeinsam mit anderen Peers
Genesungsbegleiter*sinnen aus

Seit 2015: Peers arbeiten in der e-Beratung von Pro Mente Sana

Seit 2016: Peers arbeiten in der psychosozialen Telefonberatung und werden bei
externen Weiterbildungen und Workshops eingesetzt

pro mente sana




pro mente sana

PRAXISEMPFEHLUNGEN D R TR e i,

ZUR ANSTELLUNG VON PEERS und Psychotherapie FMH
IN INSTITUTIONEN

pro mente sana




pro mente sana

Mikroebene
Peers Iin der Beratung




pro mente sana

Peers bel Pro Mente Sana heute

 Psychosoziale Telefonberatung

5 Peermitarbeitende beraten regelmassig Betroffene, sowie Angehdrige und nahestehende
Personen zu psychosozialen Themen

 e-Beratung

2 Peermitarbeitende beantworten schriftliche Anfragen

« Kurse, Workshops und Weiterbildungen

Peers sind fester Bestandteil bei Kursen und Weiterbildungen
* Interne Arbeitsgruppen

Peers partizipieren bei verschiedenen internen Arbeitsgruppen

pro mente sana




pro mente sana

Peers...

... bringen eine EX-IN Weiterbildung mit

... besuchen den von Pro Mente Sana durchgefuhrten Kurs
«Losungsorientierte Kurzzeitberatung»

... hehmen regelmassig an Teamsitzungen, Inter- und Supervisionen teil

... sind fester Bestandteil des Fachbereichs «Psychosoziale und juristische
Angebote»

... sind als Fachpersonen angestellt und erhalten eine entsprechende
Entlohnung

pro mente sana




pro mente sana

Mesoebene
Peers auf institutioneller Ebene




pro mente sana

Peers auf institutioneller Ebene

« Peers sind Tell des Stiftungsrates und der Stiftungsversammliung
 Trialogische Arbeit ist Tell der Strategie

« Peers werden in samtliche Prozesse und Projekte miteinbezogen
» Peer-Partizipation wird als Teil der Interdisziplinaritat gesehen

pro mente sana




pro mente sana

Mehrwert von Peers beil Pro Mente
Sana




pro mente sana

Mehrwert

« Gemeinsames Lernen durch verschiedene Perspektiven

» Gelebte Akzeptanz und Offenheit wirkt sich positiv auf das gesamte Arbeitsklima
aus

« Respekt und Achtsamkeit im gegenseitigen Umgang

« Peers als «Role Model» fur Umgang mit Krisen, Erschitterungen und
Selbstflrsorge

« Entstigmatisierung
« Peers als Beispiel fur transparente Kommunikation, Empowerment und Hoffnung

pro mente sana




pro mente sana

Peer oder Peer?

PTBS Angehorige
Ex-In Peer Stiftungsratsmitglied
Berater

In einer schwierigen

. Trennung, in Therapie .

HR-Verantwortliche

O
Suchterkrankung, IV 8\
Bur.n-out erfa_h_ren Ex-IN Peer
Leitungsposition ' .

Beraterin

pro mente sana




pro mente sana

Es einfach tun!



pro mente sana

Psychische Gesundheit starken
Renforcer la santé mentale
Rinforzare la salute psichica
Swiss Mental Health Foundation

Danke fur die Aufmerksamkeit!

Myriam Schwendener

Fachverantwortung Recht

Schweizerische Stiftung Pro Mente Sana
Hardturmstrasse 261
8005 Zirich

WWW.promentesana.ch
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Workshop-Runde 1 (10.15-11.00 Uhr) s o

Workshop 1 (D/F):
Workshop 2 (F):
Workshop 3 (D):
Workshop 4 (D):
Workshop 5 (D):

Workshop SELF

Raum KO04/KO05 - Moderation Michel Geelhaar, federas
Raum K08 - Moderation Antoine Bonvin, BAG

Raum KO09 - Moderation Chiara Rondi, BAG

Raum K10 - Moderation Thomas Graf, Lungenliga Schweiz
Raum K11 — Moderation Nadine Stoffel, BAG
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Confederaziun svizra

Workshop-Runde 1
10.15 - 11.00 Uhr

K11 K10 K9 K8 K7 K6

SR R RS

Workshop SELF

Workshop-Runde 2
11.30 — 12.15 Uhr

U1}
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Kaffeepause

g Schweizerische Eidgenossenschaft Eidgenossisches Departement des Innern EDI

11.00 — 11.30 Uhr

Workshop SELF




Schweizerische Eidgenossenschaft Eidgenossisches Departement des Innern EDI )
Confédération suisse Bundesamt fiir Gesundheit BAG

Confederazione Svizzera
Confederaziun svizra

Workshop-Runde 2 (11.30-12.15 Uhr) s o

Workshop 1 (D/F):
Workshop 2 (F):
Workshop 3 (D):
Workshop 4 (D):
Workshop 5 (D):

Workshop SELF

Raum KO04/KO05 - Moderation Michel Geelhaar, federas
Raum K08 - Moderation Antoine Bonvin, BAG

Raum KO09 - Moderation Chiara Rondi, BAG

Raum K10 - Moderation Thomas Graf, Lungenliga Schweiz
Raum K11 — Moderation Nadine Stoffel, BAG
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0 Schweizerische Eidgenossenschaft Eidgenossisches Departement des Innern EDI

Zusammenfassung Workshops

* Michel Geelhaar, federas

« Antoine Bonvin, BAG

e Chiara Rondi, BAG

« Thomas Graf, Lungenliga Schweiz
* Nadine Stoffel, BAG

Workshop SELF
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Ausblick und Verabschiedung

Statement der Plattform SELF
«S0 gelingt der Betroffenen-Einbezug»

« Zusammenstellung bis Ende September

« Vernehmlassung bis Ende Oktober

« Diskussion Verbreitung mit Betroffenen-Angehadrigenrat SELF und Kernteam

« Publikation auf BAG-Webseite (www.bag.admin.ch/self) und Versand auf D und F
bis Ende November

Workshop SELF 43
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«Nothing about us without us»

WHO 2021: Nothing for us, without us.

Opportunities for meaningful engagement of
people living with NCDs: meeting report

- Umgang mit Krankheit und Behandlung
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- Kommunikation auf Augenhdhe
- Bedurfnisgerechte Interventionen
—Nachhaltige Begleitung

- Interprofessionelle Zusammenarbeit
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Verlangerung Strategie NCD
und Massnahmenplan
2025 - 2028

E® privention in der
Gesundheitsversorgung

B Préavention in der Gesundheitsversorgung
nachhaltig integrieren und finanzieren

) Gesundheitspfade implementieren

EE) [nnovieren, etablieren und verbreiten
von PGV-Projekten

Aktivitdten

Selbstmanagement-Forderung: Im Rahmen der Plattform Selbstmanagement-Férderung (SELF)
setzt die Steuergruppe (BAG, Geliko, KKBS, GDK) gemeinsam mit Umsetzungspartnern (Kernteam,
Betroffenen-Angehdrigen-Rat SELF, Stakeholdernetzwerk) die Empfehlungen aus dem Referenzrahmen
SELF um und ermaglicht mit Austauschgefassen (z. B. Webinar, Workshop) die Vernetzung zwischen
den Anbietern. Die Plattform tragt dazu bei, die Selbstmanagement-Férderung im Gesundheitspfad zu
verankern. (idem Sucht 2.1.4) BAG
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Schweizerische Eidgenossensc haft Eidgenossisches Departement des Innern EDI
Confédération suisse Bundesamt fiir Gesundheit BAG

Wie geht’s heute weiter?

14.00 — 16.00 Uhr Diskussion interessierter Akteure zur
Zukunft des Forum SELF mit anschliessender Grindung
der «IG Forum SELF»

Lead: Geliko
Fur alle offen / Raum K04/05 / mit Simultantbersetzung

Workshop SELF
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