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Community Nursing - ein Konzept von vielen?
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Populationsbezogene Erbringung von Versorgungsleistungen
aus der Sicht der WHO
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Community Nursing - theoriebasierte Implementierung eines Konzepts

Ubernahme von Aufgabenbereichen, die derzeit
noch wenig wahrgenommen werden

— Gesundheitsfordernde MaRnahmen

- Bewegung, Schlaf, soziale Teilhabe ....

— Praventive MaRnahmen

— Verhaltenspravention mit Fokus auf Information, Motivation und
Beratung;

— Weiterentwicklung von Rahmenbedingungen des Verhaltens
beziehungsweise

— Social Prescribing - als neue Methode

— nicht-medizinische, gesundheitsrelevante Bedurfnisse

— Bedarfe ermitteln - gemeinsam, einen Handlungsplan zu entwickeln,
passende regionale Angebote zu identifizieren, an diese vermitteln

Motto: von der Motivation zur Volition

Beratung und Weitervermittlung

Minnesota Department of Health (2019) : Public health interventions: Applications for public health nursing practice (2" ed.)
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Community Nursing - theoriebasierte Implementierung eines Konzepts

e Netzwerksarbeit

— Netzwerk zu aufbauen und aufrecht erhalten,
Nahtstellen zu schlieRen

— Multiprofessionelle Zusammenarbeit
— im ldealfall wechselnde Fallfiihrung
— Uber alle Gesellschaftsbereiche hinweg

e Beraten und Begleiten von Gemeinden
— Erkennen von Veranderungsbedarfen
— Systematisches Erheben von Informationen
— Ableiten eines Losungsansatzes
— Einbringen in die Gemeindestrukturen

Minnesota Department of Health (2019) : Public health interventions: Applications for public health nursing practice (2" ed.)
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Community Nursing - Schwerpunkte in der Evaluierung

» Konzeptualisierung der Implementierung von Community Nursing in Osterreich als Intervention
mit der Beschreibung der Umsetzung und erklarenden Annahmen liber die Beziehung der
einzelnen Komponenten des Projektes und der zu erwartenden Outcomes.

» Darstellung und Explikation von Wirkmechanismen zu den begleitenden MaRnahmen der
Implementierung und den MaRnahmen bzw. Interventionen der Community Nurses selbst, unter
Beruicksichtigung des Kontextes und der Rahmenbedingungen (Programmtheorie)

» Konkretisierung von Fragestellungen fir die Evaluation und Festlegung von Outcomekriterien
und Erhebungsmethoden.

» Erfassung der Wirkung umgesetzter MaBnahmen auf die gewiinschte bzw. erwartete
Ergebnisse und Messung anhand von Outcome-Parametern und Fragestellungen gemaR
Programmtheorie.

» Okonomische Bewertung und volkswirtschaftlicher Impact der Umsetzung von CN
» Empfehlungen fir eine Verankerung der CN in der Regelfinanzierung

Evaluator:innen: FH Karnten
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Community Nursing - Pilotprojekte Status Quo

Mit Stand 01.09.2022 wurden 115 Fordervereinbarungen
gegengezeichnet, diese Projekte sind in der Umsetzung

Das sind184 Vollzeitaquivalente und mehr als 275
Personen

94 E-Autos und 37 E-Bikes konnen gefordert werden und
helfen damit, umweltfreundliche Mobilitat der Community
Nurses umzusetzen
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Community Nursing - Pilotprojekte Status Quo

aus der
Recovery and
Resilience

i ) Projektlaufzeit: 2021 bis 2024

e 2021 Vorbereitungsphase

e 2022 - 2024 Umsetzungsphase

j' e Gesamt 54,2 Mio. Euro stehen Osterreich
seitens der Europdischen Kommission fur die
e Umsetzung von Community Nursing gemaR
dem Osterreichischen Aufbau- und

Sozialhilfeverband . GOG (08IG, FGO) Resilienzplan zur Verfi gung (ARP)
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Eckpunkte 2021

« Februar bis April 2021 13. Juli Beschluss
Erarbeitung des p:_;\tionalen des Osterreichischen Aufbau- und Resilienzplans
Aufbau- und Resilienzplans durch die EU-Finanzminister:innen
« Entwicklung Aufgabenprofil (ECOFIN-Ratssitzung)

27.7.2021 Kundmachung
Bundespflegegeldgesetz, Forderung
von Gebietskorperschaften/Sozialhilfeverbanden

Community Nursing:
Pilotprojekte in  c—
Osterreich

Online Erarbeitung des

13.9.2021 Fordercalls
Beratungen Kick-off-Veranstaltung

21.10.2021
Veroffentlichung Fordercall @ /

Online 2.12.2021 2.11.2021
Beratungen Ende der Antragsfrist Bekanntmachung Evaluation

N—

13 Gesundheit Osterreich
GmbH e



Eckpunkte 2022-2023

Ende Janner 2022 April 2022 .
Forderentscheidung durch Auftakt- Mitte erstes_ Quartal 2022
BMSGPK veranstaltung Vergabe Evaluation abgeschlossen

Fortsetzung

D)

SN

Mitte erstes Quartal 2022

Mai 2022 Prifung durch die Lfd. Sprechstunden CN nehmen Arbeit auf
Webi Bundesbuchhaltungsagentur fur Projekte /
ebinare

D)

Vernetzungstreffen

D)
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,moglichst malBgeschneiderte, differenzierte Option fir die
Jjeweilige Region zu schaffen, die tatsdachlich einen Fortschritt
bringt. Das ist ein sehr offenes Projekt. Kein starres Konzepit,
sondern etwas Neues in unserem Pflegesystem, das den
Anspriichen und Notwendigkeiten in den unterschiedlichen
Raumen und Regionen gerecht werden soll.

Das ist Herausforderung, Verantwortung und Chance zugleich”

ehem. Bundesminister Rudolf Anschober

15 Gesundheit Osterreich
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Ich bin tiberzeugt, dass die gesundheitsfordernden Mallnahmen
durch die CN einen wesentlichen Faktor ftr die
Gesundheitsversorgung fir die Bevolkerung darstellen.
Trdgerseitig steht im Vordergrund, ,wie man die Langzeitpflege
weniger an strukturellen Rahmenbedingungen und mehr am Willen
der Personen ausrichten kann.”

Umsetzungspartnerorganisation
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Community Nursing Pilotprojekte - erste Erkenntnisse

o Auf Ebene der Koordinationsstelle:
— Diversitat der Projekte (inhaltlich, aber auch persdnlich)
— Adaptionsbedarf des Aufgabenprofils
— Herausforderung in der Begleitung durch Vielzahl an Projekten und Akteurinnen/Akteure
— Notwendigkeit einer Balance zwischen Begleitung durch GOG und Autonomie der CN

o Auf Ebene der Umsetzer:innen
— Erreichung der Zielgruppe nicht immer einfach (sieht sich selbst nicht als Zielgruppe)
— Orientierung weg von der Krankenpflege hin zur Gesundheitspflege als Herausforderung
— Neue Rahmenbedingungen ungewohnt (,getakteter Stationsalltag” vs. ,Zeit und Autonomie®)
— Angst vor Fehlern
— Vernetzung untereinander als wichtige Saule

18 Gesundheit Osterreich
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