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Berichtsgegenstand

Gesundheitsprojekte fir Erwachsene im Bereich Gesundheitswesen

Sachdarstellung

Gesundheit zu erhalten und Krankheit zu vermeiden gehdéren zu den zentralen Zielen von
Gesundheitsforderung und Pravention. Dabei wird Gesundheit ganzheitlich im Sinne des
kérperlichen, psychischen und sozialen Wohlbefindens und nicht nur als Fehlen von Krankheit
definiert.

Um dieses Ziel zu erreichen, werden im Bereich Gesundheitswesen auch Projekte flr die Zielgruppe
~-Erwachsene“ umgesetzt.

Einige Projekte davon sind:

Steigerung der Teilnahme an Fritherkennungsuntersuchungen

Der Oberhausener Gesundheitsbericht 2005 konstatierte im Stadtevergleich Oberhausen, Duisburg
und Milheim eine gewisse Bedeutsamkeit bei Herz-Kreislauferkrankungen und bei bdsartigen
Neuerkrankungen verschiedener Krebsformen. Aus der Forschung waren und sind als wesentliche
krankheitsauslésende Bedingungen Einflisse von Nikotin, Alkohol, Erndhrung, zu wenig Bewegung
und verschiedene Umweltnoxen bekannt. Genetische Einfliisse sind auch bekannt und werden durch
die Forschung zunehmend aufgeklart.

Vor diesem Hintergrund eines breiten Ursachenspektrums und zahlreichen ungeklarten
Zusammenhangsfragen zwischen verursachenden Faktoren und manifester Erkrankung entschied
sich die Gesundheitskonferenz der Stadt Oberhausen hinsichtlich ihrer praventiven Bemihungen fur
ein pragmatisches Vorgehen im Sinne einer Konzentrierung der zur Verfligung stehenden
Ressourcen. Die Kampagne zur Steigerung der Inanspruchnahme der
Friherkennungsuntersuchengen wurde ins Leben gerufen.

Bereichsleiter Dezernentin Kammerer Oberbirgermeister
Bereich 3-4 Dezernat 5
Dr. Karbach Lauxen
11.10.2017 12.10.2017 Datum Datum
*Vorlage zur: * Ergebnis : Beteiligung:
Kenntnisnahme (K) Kenntnisnahme (K) Personalrat [1

Gleichstellungsstelle []
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Folgende Ziele wurden formuliert:

- Abbau von Informationsdefiziten

- Steigerung der Beteiligung an Friiherkennungsprogrammen
- Vernetzung und Intensivierung der Zusammenarbeit

- Starkung der Selbsthilfe

Jedes Jahr werden von April bis Juli an viel frequentierten Standorten in den Stadtteilen (zum Beispiel
auf Wochenmarkten) jeweils mit einem Oberhausener Krankenhaus ein Aktions- und
Informationsstand durchgefihrt. So werden die Menschen durch aufsuchende Ansprache und
Motivation in ihrem Lebensumfeld erreicht und erhalten neben ausflhrlicher Information durch
Broschiren, Flyer etc. die Gelegenheit, sich in personlichen Gesprachen mit medizinischem
Fachpersonal Uber Moglichkeiten von Krebs-Friherkennung und Vorsorge zu informieren.

Im September eines jeden Jahres wird dann der groRe Oberhausener Vorsorgetag mit allen
Oberhausener Kliniken, der AOK Regionaldirektion Duisburg-Oberhausen und dem Bereich
Gesundheitswesen durchgefiuihrt. Den Besuchern wird ein breites Spektrum verschiedenster
Gesundheits-Checks wie Blutdruck- und Cholesterinmessung, Lungenfunktionstest,
Blutzuckermessung, Gleichgewichts- und Koordinationsmessung und vieles mehr geboten. An den
Standen stehen den ganzen Tag uUber Mediziner zur kompetenten Beratung und Beantwortung von
Fragen zum Thema Vorsorge zur Verfliigung.

Friherkennungsuntersuchungen sollen dazu dienen, Erkrankungen in einem mdglichst frihen
Stadium zu entdecken, wirksame Therapien fruhzeitig einzuleiten, um letztlich die
krankheitsspezifische Mortalitat zu verringern. Allerdings kann keine Friherkennungsuntersuchung
eine hundertprozentige Garantie bringen, dass immer alle Erkrankungen identifiziert werden.

Ab einem bestimmten Alter kénnen Erwachsene alle zwei Jahre einen allgemeinen Gesundheits-
Check und jahrlich bzw. zweijahrlich regelmalige Untersuchungen zur Friherkennung von
Krebserkrankungen wahrnehmen, die von der gesetzlichen Krankenversicherung bezahlt werden. Im
Einzelnen sind dies:

Untersuchung Alter Geschlecht | Haufigkeit
Genitaluntersuchung ab 20 Frauen jahrlich

Brust- und Hautunter- | ab 30 Frauen jahrlich
suchung

Hautkrebs-Screening ab 35 Frauen + Manner alle 2 Jahre
Gesundheits-Check-Up ab 35 Frauen + Manner alle 2 Jahre
Prostatauntersuchung ab 45 Manner jahrlich
Genitaluntersuchung

Hautuntersuchung
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Oberhausen

Dickdarm- und | ab 50 Frauen + Manner jahrlich

Rektumuntersuchung

Darmspiegelung ab 55 Frauen + Manner 2-mal in 10
Jahren

Mammographie- ab 50 bis 69 | Frauen alle zwei Jahre

Screening

MRE-Netzwerk fiir Langzeitpflegeeinrichtungen

In  Deutschland erkranken jahrlich ca. 500.000 Patientinnen und Patienten an einer
Krankenhausinfektion, das sind ca. 3-5% aller Krankenhauspatienten und -patientinnen, wovon 1,5%
bis 3% einen tddlichen Verlauf haben. Nach Angaben des Landesinstituts fir Gesundheit und Arbeit
NRW (LIGA) kénnten 20-30% dieser Infektionen vermieden werden, wenn die entsprechenden
Hygienevorschriften eingehalten werden wirden und entsprechende praventive Malinahmen ergriffen
werden wirden. Bei diesen Erkrankungen handelt es sich haufig um Infektionen, die durch
multiresistente Erreger (MRE) verursacht werden. Als multiresistente Erreger bezeichnet man
Krankheitserreger, die Resistenzen gegen bestimmte Medikamente wie zum Beispiel Antibiotika
entwickelt haben. Durch den vermehrten Einsatz von Antibiotika sowie die falsche Einnahme von
Antibiotika gibt es Bakterien, die sich so verandert haben, dass sie gegen fast alle gangigen
Antibiotika resistent geworden sind. Hier spricht man von multiresistenten Stammen. Das
problematische an diesen Stammen ist, dass viele Menschen Trager dieser Erreger sind und diese
verbreiten kénnen und andere Menschen infizieren kdénnen, ohne selbst zu erkranken. Die Erreger
kdnnen durch Ausscheidungen oder durch den direkten Kontakt zu Menschen Ubertragen werden.
Zur Risikogruppe zahlen Menschen mit einem geschwéachten Immunsystem, Ilangeren
Krankenhausaufenthalten, chronischer Pflegebedurftigkeit, langere und wiederholte
Antibiotikaeinnahme, Patienten und Patientinnen mit Katheter, grofRflachigen oder chronischen
Wunden, Diabetes sowie Dialysepatienten und —patientinnen. Aktuelle Studien weisen allerdings
darauf hin, dass MRE nicht nur bei Risikopersonen weiterhin zunehmen.

Die Herausforderung besteht nun darin die Verbreitung dieser multiresistenten Erreger einzudammen.
Aufgrund dessen wurde bereits im Jahr 2011 das MRE-Netzwerk Oberhausen gegriindet.
Zielgruppen dieses MRE-Netzwerkes sind die Krankenhduser, niedergelassene arztliche Praxen,
Krankentransportdienste sowie Alten- und Pflegeheime. Im Rahmen des Netzwerkes soll die Hygiene
verbessert werden und definierte Qualitatsziele erreicht werden. Die Netzwerkarbeit wird durch
regelmaflige Netzwerkssitzungen der Mitglieder vertieft. Um das Gesprdch zwischen
Krankenhausern und Langzeitpflegeeinrichtungen zu intensivieren, fanden im Jahr 2017 vermehrt
gemeinsame Netzwerktreffen mit Vertretern der Krankenhauser, den Pflegeeinrichtungen und auch
niedergelassenen Arzten statt. Insgesamt beteiligen sich momentan neun
Langzeitpflegeeinrichtungen im Netzwerk. Au3erdem nahm die Stadt Oberhausen zum wiederholten
Mal an der HALT (=Healthcare associated infection in long-term care facilities)-Studie des Robert
Koch-Instituts teil. Die HALT-Studien (HALT: 2010, HALT-2: 2013 und HALT-3: 2016) lieferten
erstmalig Basis-Informationen zum Vorkommen von Infektionen und zum Einsatz von Antibiotika in
Heimen. Darlber hinaus hatten die HALT-Projekte zum Ziel, das Bewusstsein flir die Probleme und
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Schwierigkeiten der Thematik Pflege- und therapieassoziierte (nosokomiale) Infektionen und
Antibiotikaeinsatz in diesen Einrichtungen zu erhéhen und aus den Erkenntnissen sinnvolle
Strategien und PraventionsmalRnahmen zu initiieren. An der HALT-3-Studie, die im November 2016
durchgefihrt wurde, beteiligten sich flinf Langzeitpflegeeinrichtungen der Stadt Oberhausen. Die
Studie zeigt, dass die Infektionsrate in Oberhausen sehr gering ist und nur wenige Bewohner und
Bewohnerinnen ein Antibiotikum einnahmen. Zudem wurden in allen finf Einrichtungen Schulungen
zum Thema Handehygiene fir das Pflegepersonal organisiert.

Gesundheitspartner-Verzeichnis

Aus dem Arzteverzeichnis ist im Jahr 2013 das Gesundheitspartner-Verzeichnis fiir Oberhausen
entstanden. Ab diesem Jahr beinhaltet das Verzeichnis nicht nur die Oberhausener Arzte und
Arztinnen sondern auch weitere Gesundheitspartner. Zum damaligen Zeitpunkt wurden auch
Heilpraktiker/innen und Hebammen mit aufgenommen. Das Verzeichnis wird alle 2 Jahre aktualisiert.
Im Jahr 2015 wurden erstmalig auch die Praxen flir Logopadie, Podologie und Ergotherapie mit
aufgenommen. Ein fester Bestandteil des Gesundheitspartner-Verzeichnisses ist die Rubrik der
fremdsprachlichen Arzte. Dies ist besonders fir die Arbeit mit Flichtlingen in unserer Stadt ein
wichtiger Aspekt und ist in keinem anderen Verzeichnis enthalten. Bereits in diesem Verzeichnis
waren erstmalig Hinweise auf die Barrierefreiheit der Oberhausener Praxen enthalten.

Das Gesundheitspartner-Verzeichnis fir die Stadt Oberhausen wurde jetzt erneut aktualisiert. Nach
der Erstauflage des Gesundheitspartner-Verzeichnisses 2013 war es an der Zeit dieses komplett zu
Uberarbeiten. Zum einen wurde die GroRe auf ein DIN A5 Format verandert, so dass auch die
SchriftgréRe des Verzeichnisses vergroftert werden konnte. Dies ist besonders im Hinblick auf
Menschen mit einer Sehschwache vorteilhaft. Zum anderen wurde das Cover farblich Uberarbeitet.
Ein besonderes Augenmerk ist auch hier auf die Rubrik der fremdsprachlichen Arzte gerichtet. Im
Gesundheitspartner-Verzeichnis sind u. a. alle niedergelassenen Arztinnen und Arzte, Facharztinnen
und Facharzte nach ihren Fachrichtungen aufgelistet. Ebenso enthalt das Gesundheitspartner-
Verzeichnis Informationen zu weiteren Gesundheitspartnern wie Ergotherapie, Heilpraktiker/innen,

Heilpraktiker/innen — Psychotherapie, Logopadie, Physiotherapie, Podologie und Hebammen.
Erstmals sind auch die Oberhausener Apotheken, eine Okotrophologin und Didtassistentin mit
aufgefihrt.

Im Rahmen der inklusionsgerechten Aufbereitung des Verzeichnisses wurden fur Menschen mit
einem Handicap die Angaben zur Barrierefreiheit der Praxen erweitert. In dieser Auflage verweisen
Piktogramme auf die Barrierefreiheit der einzelnen Praxen und Apotheken. Sowohl die Piktogramme
als auch die Fremdsprachenangabe sind in keinem anderen Verzeichnis enthalten.

Den Abschluss findet das Gesundheitspartner-Verzeichnis in der Auflistung aller wichtigen
Notrufnummern. Von der Notfallambulanz fir Kinder und Erwachsene, den generellen
Notrufnummern Uber die Oberhausener Krankenhauser bis hin zu den Hospizen.

Es besteht auch die technische Moglichkeit eines Downloads des Verzeichnisses uber die Homepage
des Bereiches Gesundheitswesen.

Projekt Gesund alter werden im Quartier Sterkrade-Mitte

Im Rahmen von ,Quartier in Bewegung“ wurde ein neues Projekt gemeinsam mit dem
Seniorenzentrum ,Gute Hoffnung leben“ unter dem Titel ,Gesund a&lter werden im Stadtteil®
konzeptioniert. Inhaltlich orientiert sich das Projekt an dem Programm ,Fit fir 100“ der
Sporthochschule Koéln, welches vor allem Balance- und Koordinationstibungen sowie Krafttraining

beinhaltet.
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Im Stadtteil Sterkrade-Mitte liegt der Anteil der Bevdlkerung Uber 65 Jahre bei 21,6 %. Angebote und
Malnahmen der Bewegungs- und Gesundheitsforderung kdnnen einen Beitrag zum gesunden Altern
leisten. Ein kdrperlich aktiver Lebensstil wirkt biologischen Alterungsprozessen entgegen und tragt
wesentlich zu einem gesunden Altern, zur Mdoglichkeit selbstandiger Lebensfliihrung und der
Verhinderung von Pflegebedirftigkeit bei. Regelmalige Bewegung kann vor Stirzen schitzen und
die Leistungsfahigkeit des Bewegungsapparates und des Herz-Kreislauf-Systems erhalten. Denn
Stlirze und sturzbedingte Verletzungen sind immer noch die haufigste Ursache fur Unterbringungen in
Pflegeeinrichtungen.

Die Mallnahme soll sich an alle alteren Menschen aus dem Quartier Sterkrade bzw. aus dem
Wohnumfeld der Guten Hoffnung leben richten. Heimbewohner der Gute Hoffnung leben sind nicht
beteiligt.

Ziel der zweimal wochentlich stattfindenden Bewegungsstunden ist eine Verbesserung der
Alltagskompetenzen. Die Bewegungsstunden konnen je nach Wetterlage aufgrund der ortlichen
Gegebenheit sowohl drinnen als auch draulRen angeboten werden. Fir die Teilnehmerinnen und
Teilnehmer wird mit dem Training ein wichtiger Beitrag zur Sturzpravention geleistet, denn die
vielfaltigen Koordinationsiibungen schulen vor allem die Gleichgewichtsfahigkeiten. Die notwendige
Grundlage dafur wird durch die Kraftigungsibungen geschaffen. Das Bewegungsangebot hilft vor
allem alteren und hochaltrigen Menschen Alltagshandlungen maoglichst lange selbststandig verrichten
zu koénnen, denn nachlassende Kraft ist nur allzu oft ein Faktor, der im Alter leistungsbegrenzend
wirkt. Die Erfahrungen haben gezeigt, dass das Kraftniveau vieler alterer Menschen erheblich
gesteigert werden kann. Dies fuhrt letztlich auch zu einer grof3eren Lebensqualitat und -zufriedenheit.

Ein erster Antrag zur Foérderung dieses Projektes nach § 20a SGB V (Leistungen zur
Gesundheitsforderung und Pravention in Lebenswelten) durch die Verbande der Krankenkassen
wurde abschlagig beschieden. Derzeitig werden Moglichkeiten einer alternativen Finanzierung bzw.
eine erneute und dann modifizierte Antragsstellung in 2018 geprtift.
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