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(DZNE Das Deutsche Zentrum fiir Neurodegenerative Erkrankungen

German Center for Neurodegenerative Diseases
within the Helmholtz Association

Grindung: Grindung: 3 April 2009. Erstes der Deutschen Zentrer
fur Gesundheitsforschung (DZG).

Ziel: Herausforderungen der Volkskrankheiten losen.

=
@ Rostock/Greifswald

Hauptsitz: Bonn —=
. @ Magdebur 3
Standorte: 10 Standorte in ganz Deutschland —

@ Witten | @ Gottingen

Gefordert durch: BMBF (Bundesministerium fur Bildung und @ o

@ Dresden

Forschung) und Bundeslander

Ziel: neue praventive und therapeutische Ansatze

@ Tibingen

Forschungsschwerpunkte: Grundlagenforschung, Klinische - Q_Miinchen
Forschung, Populationsforschung sowie Systemmedizin und R |
Versorgungsforschung
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German Center for Neurodegenerative Diseases
within the Helmholtz Association

Unsere Partner: Die Universitaten
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(DZNE Personal

German Center for Neurodegenerative Diseases
within the Helmholtz Association

Wissenschatftler aus

55 Nationen 33 % Internationale

1.068 Wissenschaftler
2017
844
20147
433
2011
7
2009 86 Forschungsgruppen
Anzahl der Mitarbeiter W2 & W3 Arbeitsgruppen

des DZNE
Kooperationseinheiten

Nachwuchsgruppen
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(DZNE Warum Mecklenburg-Vorpommern?

German Center for Neurodegenerative Diseases
within the Helmholtz Association

MV als gute Modellregion:

A Rasch alternde Bevolkerung, hoher Anteil
Alterer

A Strukturschwache Region: schlechte
Erreichbarkeit von Versorgungseinrichtungen

A lange Versorgungswege aufgrund einer
geringen Bevodlkerungsdichte.

A Abnehmende Zahl von Haus- und Fachéarzten,

Zielstellung: In Zukunft eine ausreichende
medizinische, soziale und pflegerische Versorgung
der alteren Personen mit Demenzerkrankung
gewahrleisten kbnnen
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German Center for Neurodegenerative Diseases
within the Helmholtz Association

Was ist Versorgungsforschung?

Versorgungsforschung ist die wissenschaftliche Untersuchung der Versorgung von
Einzelnen und der Bevdlkerung mit gesundheitsrelevanten Produkten und
Dienstleistungen unter Alltagsbedingungenn

Versorgungsforschung

A beschreibt und erklart die gesundheitliche Versorgung,

A untersucht die Effektivitat und Effizienz der Versorgung in der Praxis,
A entwickelt Konzepte,

A implementiert und evaluiert Methoden und MaRRnahmen.

Wirksamkeit ﬂektivitat
AL AL
- ~ ™
.. Analyt. Stud., Regelversor
Gfrundrllagen ) Kslltnlj'.Che mm) | Versorgungs gungsnahe | mm) velr:\;?)?dun
orsthtng udien setting Forschung gung
/

Arbeitskreis Versorgungsforschung beim wissenschaftl. Beirat der Bundesarztekammer 2004
Neugebauer, Glaeske, Pfaff, Schrappe (eds.). Lehrbuch Versorgungsforschung: Systematik 1 Methodik i An

ng. 2017
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( DZNE Mission des DZNE Rostock/ Greifswald

within the Helmholtz Association

Verbesserung der frihzeitigen Diagnostik und der bedarfsgerechten Versorgung von Menschen mit
Demenz und ihren Angehdrigen im hauslichen Setting

Fokus:
A SchlieRBen von Versorgungsliicken in der priméréarztlichen Versorgung
A (Frihe) Demenzdiagnose unter der Nutzung von Biomarkern
A Effektivitatsorientierte Interventionen
A Translation und Implementation neuer Konzepte in die Gesundheitsversorgung
Ziele:
A Menschen mit Demenz, pflegende Angehorige, Leistungserbringer, Gesundheitspolitik

TRANSLATIONALES KONTINUUM

Grundlagen-

forschung Frihe Translation Spate Translation Dissemination Adaption

Demenzspezifische Qualifikation in d&tege Franka Muhlichen 8



German Center for Neurodegenerative Diseases
within the Helmholtz Association
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A Witragen bereits heute dazu bei, die Lebenssituation &lterer
Personen mit Demenz und ihrer Familie im Lande Mecklenburg-
Vorpommern zu verbessern, und daraus Erkenntnisse gewinnen,

die auch fur andere demografische Problemregionen in Deutschland

In naher bis mittlerer Zukunft bedeutsam seinwer den. n

https://www.dzne.de/ueberuns/standorte/rostockgreifswald
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within the Helmholtz Association

1.) DelpHIi-MV
Demenz: lebensweltorientierte und
personenzentrierte Hilfen in Mecklenburg-
Vorpommern

11



N DelpHi-MV: Demenz: lebensweltorientierte und
( DZNE o personenzentrierte Hilfen in Mecklenburg-Vorpommern

within the Helmholtz Association

Verbesserung der hauslichen Versorgungssituation durch mdglichst frihzeitige
optimale Integration der Betroffenen in das regional verfigbare Gesundheits-
und Versorgungssystem durch den Einsatz von Dementia Care Managern (DCM)

v

A durch optimale Behandlung und Betreuung sollen Patienten bei hoher
Lebensqualitat solange wie moglich zu Hause leben kdnnen
A (gleichzeitig soll Belastung der Betreuungspersonen minimiert werden

Hausarztbasierte, cluster-randomisierte kontrollierte
Interventionsstudie zur Implementierung und Evaluation
eines innovativen Modells zur ambulanten Versorgung von
Menschen mit Demenz und ihren Betreuungspersonen?

Thyrian JR, et al. Life- and person-centred help in Mecklenburg-Western Pomerania, Germany (DelpHi): study protocol for a randomised controlled trial. Trials

2012;13:56.; Dreier A, et al.. Dementia Care Manager in der ambulanten Demenzversorgung: Entwicklung einer innovativen Qualifizierung fur Pflegefachkréafte.
Pflege & Gesellschaft 2011, 16, 53-64. 12
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Dementia Care Management der DelgMiV Studie

Hausbesuche von speziell qualifizierten
Pflegefachpersonen

4

IT-gestitzte Identifikation von Versorgungslicken auf
arztlicher, pflegerischer, medikamentdser, psycho-sozialer
und sozialrechtlicher Ebene
&

Erstellung des individualisierten Behandlungs- und
Versorgungsplanes

I

Umsetzung des Versorgungsplanes mit Hausarzten
(Delegation hausarztlicher Leistungen; Monitoring und
Ergebniskontrolle)
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Theorie vs. Realitat
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