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Im Berichtsjahr 2012 gab es - drei Jahre nach der Griindung des Vereins in 2009 - zum ersten Mal eine
Neuwahl des Vorstandes. Anlass genug, auf die Arbeit der ersten Amtsperiode zuriick und auf die kom-
menden drei Jahre vorauszublicken. Riickblickend konnten die Akteure der ersten Stunde und die in der
ersten Amtsperiode zahlreich hinzugewonnenen weiteren Mitglieder mit Genugtuung feststellen, dass
die seinerzeit in der ersten Klausurtagung des Vorstandes bestimmten Themen, Projekte und Arbeitsfor-
mate durchweg in erfolgreicher gemeinsamer Anstrengung deutlich nach vorn gebracht worden sind.
Die Gesundheitsregion KéInBonn hat sich im Ergebnis des Engagements Vieler weit iiber die Grenzen der
eigenen Region hinaus als bedeutsame Institution der Gesundheitswirtschaft etabliert.

Schnell in gemeinsamer konkreter Projektarbeit ankommen, dabei an 6ffentlichen Forderprogrammen
partizipieren und offentlich wahrnehmbares Profil als Gesundheitsstandort gewinnen, lauteten wichtige
Zielsetzungen der Vereinsgriinder. Mit der vom Verein eingeworbenen Férderung aus drei verschiedenen
Ministerien des Landes NRW konnten regional und landesweit wichtige Themen aufgenommen und
einer systematischen und nachhaltigen Bearbeitung zugefiihrt werden: Fachkraftemangel und Qualifi-
zierungsbedarf, Medizin- und Gesundheitstourismus, Personalisierte Medizin, Medizinforschung und
Medizintechnik sowie Altersassoziierte Gesundheitsbedarfe sind Handlungsfelder, in denen kompetente
Akteure der Gesundheitsregion mit Projektmitarbeitern der Geschaftsstelle tatig sind.

Diese rasche Entwicklung hat auch die Anforderung an die Arbeitsweise des Branchennetzwerkes ver-
andert: neben das ehrenamtliche Engagement in den Gremien des Vereins ist die hauptamtliche Arbeit
einer ganzen Reihe von Mitarbeiterlnnen getreten. Der fachliche Austausch unter den Mitgliedern des
Vereins wird zunehmend erganzt durch professionalisierte Projektarbeit in der Geschaftsstelle. Das Fi-
nanzvolumen ist durch die Nutzung von Fordermdglichkeiten deutlich gewachsen. Neben dem aus
Mitgliedsbeitrdgen finanzierten allgemeinen Vereinshaushalt sind Projekthaushalte so zu verwalten, dass
eine den jeweiligen Forderbestimmungen genligende Abrechnung und Projektdokumentation mdglich
wird. Derzeit wird zudem die Griindung einer eigenen HRCB-Projekt GmbH vorbereitet.

Die Vielfalt der nebeneinander verfolgten Themen hat zudem eine arbeitsteilige Organisation des Ehren-
amtes erforderlich gemacht: die Mitglieder des 2012 neu gewdhlten ,engeren Vorstandes” des Vereins
haben jeweils die Zustandigkeit fiir bestimmte Sachgebiete ibernommen. Auf diese Weise soll die
.Workload" des Ehrenamtes auf ein zumutbares MaB begrenzt werden.



Der Verein insgesamt ist schon in den ersten drei Jahren seines Bestehens den Kinderschuhen entwach-
sen. Nach wie vor gibt es aber gerade im Rheinland enorm viel zu tun in der Wachstumsbranche Nummer
eins unserer Zeit, der Gesundheitswirtschaft. Die bessere Vernetzung der einzelnen Branchensegmente
bietet ein enormes Potenzial der Weiterentwicklung durch Innovationen. Diese werden nicht nur aus
neuen technischen Mdglichkeiten herriihren, sondern immer mehr auch Prozessinnovationen und sozia-
le Innovationen sein.

Zum Zeitpunkt der redaktionellen Fertigstellung des Berichtes wird gerade die Auftaktveranstaltung fiir
das Regionale Innovationsnetzwerk Gesundes Altern am 15. April 2013 vorbereitet, welches seit Jahres-
beginn 2013 durch NRW-Wissenschaftsministerin Svenja Schulze geférdert wird. Zum Jahreswechsel
wurde mit der Unterstiitzung von fast 100 Unternehmen und Einrichtungen die Bewerbung der Gesund-
heitsregion KéInBonn im BMBF-Wetthewerb ,Gesundheits- Dienstleistungsregionen von morgen” ein-
gereicht. Am 06. Februar 2013 prasentierten prominente Akteure der Gesundheitsregion K6InBonn in
der NRW-Landesvertretung in Briissel den Abgeordneten und Mitarbeitern der EU-Kommission heraus-
ragende Exzellenzen in Sachen ,Gesundes Altern”. All dies macht deutlich, dass wir auch in der zweiten
Amtsperiode des Vereins noch vieles ,in der Pipeline” haben, um uns regional, national und in Europa als
bedeutender Gesundheitsstandort zu entwickeln und zu empfehlen.

Giinter Dibbern Prof. Dr. Christian Schmidt Prof. Dr. Wolfgang Goetzke

Vorsitzender des Medizinischer Geschéftsfihrer Direktor gewi-Institut fir
Gesundheitsregion KélnBonn e.V. Kliniken der Stad't Kéin gGmbH Gesundheitswirtschaft e.V.




Die Gesundheitswirtschaft gilt nach wie vor als ,die” Wachs-
tumsbranche unserer Zeit. Nachdem auf politischer Ebene lange
Zeit Kosten- und Finanzierungsprobleme die Diskussionen iiber
die Weiterentwicklung des Gesundheitswesens dominiert haben,
werden heute die Bedeutung der Gesundheitswirtschaft fiir die
Sicherung der Lebensqualitat der Bevolkerung einerseits und die
damit verbundene Chance fiir neue Beschaftigung und wirt-
schaftliches Wachstum gleichermaBen gesehen.

.Bis vor einigen Jahren wurde das Gesundheitswesen allerdings
weniger als bedeutender Wirtschaftszweig wahrgenommen,
sondern eher als Teil der Grundversorgung und damit als
Kostenfaktor des Solidarsystems. Heutzutage durchdringt das
Thema Gesundheit alle Lebensbereiche, es wird von Gesundheit
als Megatrend gesprochen. Damit sind auch die Wertschopfungs-
und Beschaftigungspotentiale, die in der Vergangenheit nicht
berticksichtigt wurden, in den Vordergrund geriickt. Die Gesund-
heitswirtschaft als einer der groBten deutschen Wirtschaftszweige
ist durch ihre Innovationskraft und ihre Beschéftigungsintensitat
ein Wachstums- und Beschaftigungstreiber fiir die deutsche
Volkswirtschaft. lhre Entwicklung verlauft zudem stetiger als die
der Gesamtwirtschaft, so dass Schwankungen der gesamtwirt-
schaftlichen Aktivitéten verringert werden.” 1

Am 05.12.2012 haben bezeichnender Weise der Bundesminister
fiir Wirtschaft und Technologie, Dr. Philipp Rosler, und der Bun-
desminister fiir Gesundheit, Daniel Bahr, gemeinsam in Berlin
die 3. Gesundheitswirtschaftskonferenz eréffnet. Im Mittelpunkt
dieser Konferenz unter dem Titel ,Gesundheitswirtschaft geht
online — Chancen eines digitalen Aufbruchs” standen Verbesse-
rungen im Gesundheitssektor durch starkere digitale Vernetzung.
Rosler und Bahr warben dafiir, die Chancen der digitalen Tech-
nologien offensiv zu nutzen. Zugleich sei die Wirtschaft gefordert,
den Nutzen der neuen Mdglichkeiten fiir die Anwender eingangiger
zu vermitteln und Arzte und Patienten fiir den Einsatz der mo-
dernen Technologien zu gewinnen. 2

Doch neben solchen Chancen sind auch die enormen Heraus-
forderungen uniibersehbar, denen die Gesundheitswirtschaft
gegentibersteht. In dem von der Liinendonk GmbH herausge-
gebenen BRANCHEN DOSSIER ,HEALTH CARE 2020 “* findet
man dazu interessante Diskurse.

.Mengenausweitungen von ertragreichen Leistungen, Arzte-
mangel im léndlichen Raum, Struktur-, Prozess- und Ergebnis-
probleme an den sektoralen Schnittstellen sowie der fehlende
(investive) Blick in Gesunderhaltung sind nicht die einzigen
sichtbaren Symptome einer strukturellen Fehlleitung von Res-
sourcen in einem hochregulierten System, dessen Wandlungs-
fahigkeit im besten Falle als gerade noch existent bezeichnet
werden kann.” (Marcus Steffen Bauer, Partner und Geschafts-
fiihrer im Berliner Biiro von Booz & Company) 4

Der branchenkundige Berater erwartet in der Konsequenz, dass
der Gesundheitsmarkt 2020 sich absehbar inhaltlich fragmen-
tieren, wiewohl im gleichen Zuge auch gréBere Betriebsein-
heiten hervorbringen wird. Ein wesentlicher Trend sei die ver-
starkte selektivvertragliche Gestaltung von Versicherten-/
Patientenzentrierten Gesundheitsprogrammen auBerhalb des
tradierten Kollektivvertragssystems. Diese reichen von Pra-
ventions- und Vorsorgeleistungen bis hin zu Care- und DMP-
Management-Ansétzen neueren Typs, unter der MaBgabe einer
optimalen Schnittstellenverzahnung unterschiedlicher Leistungs-
erbringer (ambulant, stationdr, Reha, Pflege, etc.). ¢

Diese wenigen exemplarischen Zitate illustrieren, dass die Ge-
sundheitswirtschaft mehr denn je zur Nutzung der Chancen und
zur Bewaltigung der Herausforderungen eine engere Verzahnung
der unterschiedlichen Branchensegmente und den Dialog mit
und unter den beteiligten Fachwissenschaften erfordert. Dieser
Aufgabe widmet sich vor Ort im Rheinland die Gesundheits-
region KéInBonn.

" http://www.bmwi.de/DE/Themen/Wirtschaft/branchenfokus,did=221418 htm/

2 http://www.bmwi.de/DE/Presse/pressemitteilungen,did=541476.htm/

3 http://luenendonk-shop.de/Luenendonk-Publikationen/
4 BRANCHEN DOSSIER ,,HEALTH CARE 2020, S. 56
> Vgl. ebenda



Gesundheitswirtschaft / Gesundheitsregion KélnBonn e.V.

2. Gesundheitsregion KélnBonn e.V.

2.1. Der Verein

Die Region KéInBonn ist eine von sechs formell verfassten Ge-
sundheitsregionen des Landes Nordrhein-Westfalen. Hier findet
man herausragende fachliche Exzellenz in allen Bereichen der
Jife sciences” — insbesondere in medizinischer Spitzenforschung,
Aus- und Weiterbildung, pharmazeutischer Industrie und Bio-
technologie, Medizintechnik, Patientenversorgung, Krankenver-
sicherung sowie den sonstigen Bereichen der Gesundheitsoko-
nomie und der Gesundheitskommunikation.

Der Mitte 2009 etablierte Branchenverein ,Gesundheitsregion
KdlnBonn e.V.” fungiert als segmentiibergreifendes Netzwerk
von Unternehmen, Einrichtungen und Verbanden des Ge-
sundheitswesens in der Metropolregion Rheinland.

HealthRegion «_
CologneBonn
Gesundheitskompetenz im Rheinland

Zweck des Vereins ist die engere Verzahnung von Wissenschaft,
Forschung, Wirtschaft, Versorgung und den sonstigen Bereichen
im Cluster Medizin und Gesundheit insbesondere durch:

e die Fortentwicklung der regionalen Strukturen im
Gesundheitswesen durch die Zusammenfiihrung
aller betreffender Interessen,

¢ die Verbesserung der nationalen und internationalen
Kommunikation im Rahmen des Gesundheitswesens,

e die Einwerbung von Férdermitteln fiir die regionalen
medizinischen und/oder wissenschaftlichen Ein-
richtungen sowie die gewerbliche Wirtschaft,

e die Forderung von Wissenstransfer und Zusammen-
arbeit zwischen universitdren und auBeruniversitaren
Einrichtungen und Unternehmen im Gesundheits-
bereich,

e das Hinwirken auf eine Verbesserung der strukturellen
Rahmenbedingungen fiir die Gesundheitswirtschaft.



Der Gesundheitsregion KélnBonn e.V. hatte seine Arbeit am 01. Juli 2009 mit rund 50 Griin-
dungsmitgliedern begonnen. In den folgenden anderthalb Jahren war die Zahl der Mitglie-
der auf rund 105 gestiegen. Nachdem der Verein Ende 2011 rund 120 aktive Mitglieder aus
allen wichtigen Segmenten der Gesundheitswirtschaft zahlen konnte, liegt die Mitglieder-
zahl zum Jahresende 2012 bei 125 Institutionen. Die Beteiligten sind sich nach wie vor
einig, dass fiir die Erreichung der Vereinsziele nicht die Quantitat der Mitglieder, sondern
die Qualitdt des Engagements der beteiligten Unternehmen entscheidend ist und bleiben

soll.

(in alphabetischer Reihenfolge):

AE Training- und Managementberatung

AFC American Family Competence Center GmbH

AGFA Health Care GmbH

AGewiS - Akademie Gesundheitswirtschaft und Senioren Oberbergischer Kreis
Ambulante Kranken- und Intensivpflege D. Hamacher GmbH & Co. KG
AmKaRe Kaln Poll/Porz GmbH (ambulantes kardiologisches Rehabilitationszentrum)
Amt fiir Wirtschaftsforderung Bundesstadt Bonn

Andree Consult GmbH

AOK Rheinland/Hamburg - die Gesundheitskasse
Apothekerverband Nordrhein e.V.

ARCADIS Deutschland GmbH

Augenklinik am Neumarkt

Augenklinik Dardenne GmbH

B.A.D -Gesundheitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH
B.fit - Business Fitness

BaHsys GmbH & Co. KG

Bank fiir Sozialwirtschaft AG

BARLOG Plastics GmbH

Barmer GEK

Bayer Vital GmbH

BioCologne e.V.

BioRiver e.V.

bsbb beta seminare bonn berlin GmbH

Bundesverband der Arzneimittel-Hersteller e.V. (BAH)
Bundesverband des Sanitétsfachhandels e.V. (BVS)

CBT - Caritasbetriebsfiihrungs- und Tragergesellschaft mbH
ClO - Centrum fiir Integrierte Onkologie der Uniklinik Koln
Compass Private Pflegeberatung GmbH

Deutsches Institut fiir angewandte Pflegeforschung e.V.
Deutsches Zentrum fiir Luft- und Raumfahrt e.V. (DLR)
Deutscher Hausérzteverband e.V.

DIE SCHULE

O

DKV Deutsche Krankenversicherung AG

Dr. Becker Rhein-Sieg-Klinik im Verbund der Dr. Becker Klinik-
gesellschaft mbH & Co. KG
Dreifaltigkeitskrankenhaus Koln-Wesseling
Dreifaltigkeits-Krankenhaus Koln-Braunsfeld GmbH
Diisseldorf Marketing & Tourismus GmbH

Evi Med Online GmbH

Flughafen Diisseldorf GmbH

FOM Hochschule fiir Okonomie & Management
Frielingsdorf Consult GmbH
Gemeinschaftskrankenhaus Bonn gGmbH
Gemeinschaftspraxis Konigsallee

Generationen Akademie Rheinland e.V.
Gesundheitsregion Rheinland e.V.
Gesundheitsservice GSM GmbH

gewi - Institut fiir Gesundheitswirtschaft e.V.

Gira Giersiepen GmbH & Co.KG

H-SAS GmbH

Halm & Collegen Rechtsanwaltskanzlei
Handwerkskammer zu Koln

Hausarztzentrum Rheinbach

Hausl. Krankenpflege Herzog GbR

Health Consulting Lothar Jux

Hesse Dentallabor GmbH

Hochschule Bonn-Rhein-Sieg

Hochschule Fresenius gGmbH Idstein

Hochschule Fresenius Health Economics

[HK Bonn/ Rhein-Sieg

IHK zu KdIn

Institut fiir Medizin-Okonomie & Medizinische Versorgungsforschung
13G Institut fiir Innovation und Integration im Gesundheitswesen GmbH
Janssen-Cilag GmbH



Just Fit GmbH

Kaiser-Karl-Klinik GmbH

Klaas Consulting

Kliniken Bad Neuenahr GmbH & Co. KG

Kliniken der Stadt Kéln gGmbH

Klinikum Leverkusen gGmbH

Koelnmesse GmbH

Kontura GmbH

Krankenhauszweckverband Rheinland e.V.
Kreissportbund Rhein-Erft e.V.

Kithne & Grosser GbR Rheinische Hausjuwelen
Landesverband Nordrhein-Westfalischer Krankengymnasten und
Physiotherapeuten e.V.

Landschaftsverband Rheinland

Laserdenta GmbH

Lazarus-Hilfsdienst e.V.

LOWTeq GmbH

Lutum + Tappert DV-Beratung GmbH

Medcologne GmbH & Co.KG

MEDEORA GmbH

MediaPark Klinik K6In

MediClin Robert Janker Klinik

medicoreha Welsink GmbH

MIDITEC Leverkusen Vertriebs- und Serviceges. mbH
Miltenyi Biotec GmbH

Nova Vita Residenz Bonn Im Collegium Leoninum
Oberbergische Gesellschaft zur Hilfe fiir psychisch Behinderte mbH
PhoenixSoftware GmbH

Praxisklinik Schuppert

Praha Bildungszentrum Horrem gGmbH
Praventivmedizin-Praxis

pronova BKK

Psychosomatische Tagesklinik Psy TK GmbH & Co. KG
qcmed Quality Consulting Medical GmbH

Rahm Zentrum fiir Gesundheit GmbH
Rechtsanwalte Heuking, Kiihn, Liier, Wojtek

Referenzinstitut fiir Bioanalytik

REHA-Training Gesellschaft fiir Sport- und Unfallrehabilitation mbH
Rhenus Office Systems GmbH

Rheinisch-Bergische Wirtschaftsforderungsgesellschaft mbH
Rheinisches Bildungszentrum Koln gGmbH - RBZ
Rhein-Sieg-Kreis - Gesundheitsamt

Riickenzentrum Kéln GmbH

Sanitas - Personal im Gesundheitswesen

Sanitatshaus Reha-Activ

segema GmbH

SPZ-gemeinniitzige GmbH, Leverkusen

SRH Fachschulen GmbH

Stadt Kéln, Der Oberblirgermeister, Amt fiir Stadtentwicklung
und Statistik

Stadtsportbund Koln e.V.

Stortz K6ln GmbH

Tagesklinik Alteburger Str. gGmbH

TCM Praxis VILLAVITA

Temos GmbH

TERRANUS Real Estate

Therapiezentrum KdIn-Lindenthal

TUV Rheinland Leben und Gesundheit GmbH

TOV SUD Cleancert GmbH

Uniklinik K&In

Universitdtsklinikum Bonn AGR

UniReha GmbH

VDI AK Medizintechnik

Verband der privaten Krankenversicherung e.V.

VIROBUSTER GmbH

Vollack GmbH & Co KG

VQZ Bonn - Zertifzierungsstelle

WEFL Wirtschaftsforderung Leverkusen GmbH
Wirtschaftsférderung Oberbergischer Kreis
Wirtschaftsforderung Rhein-Erft-GmbH

Zentrum fiir Gesundheit der deutschen Sporthochschule Kéln
ZMGK e.V. - Zentrum fiir Medien- und Gesundheitskommunikation



Gewinn- und Verlustrechnung vom 01.01.2012 bis 31.12.2012

Geschaftsjahr Vorjahr
_ _ EUR EUR EUR
Innerhalb des Vorstandes ist der von der Mit- A wirtschaftlicher Geschaftsbetrieb
gliederversammlung gewahlte Schatzmeister 1. Einnahmen aus Projekten 3338511 0,00
e . . 2. Ausgaben fir Projekte 3222147 - 1.163,64 0,00
fiir die Planung und Uberwachung der Finanzen
verantwortlich. Mit der Neuwahl des Vorstandes  B. Vermégensverwaltung
in der Mitgliederversammlung 2012 ist dieses 1. Einnahmen Vermogensverwaltung 12701 216,23
2. Ausgaben Vermogensverwaltung 4749 - 79,52 66,31 -
Amt von Herrn Detlev Sachse (Partner der IN-
NOBROKER GmbH und ehemaliger Geschafts-  C. Ideeler Vereinsbereich
fithrer der IHK K&l fH Dr. Hubert 1. Einnahmen ideeller Vereinsbereich 321.824,14 150.194,09
uhrer der 0ln) auf Herrn Dr. Hubertus 2. Ausgaben ideeller Vereinsbereich 25400581 - 6781833 14536567 -
Hill haftsfiihrer der IHK Bonn/Rhein-Si T . .
e (Geschaftsfilhrer de onn/Rhein-Sieg) Uberdeckung aller Vereinsbereiche 69.061,49 4.978,34

ibergegangen. Im Ergebnis der laufenden
kaufmannischen Buchfiihrung lag den Rech-
nungspriifern nebenstehende Jahresrechnung 2012 vor.

Die Kassenpriifung des Vereinsgeschaftsjahres 2012 wurde am
23. Mai 2013 durch die von der Mitgliederversammlung gewahl-
ten Kassenpriifer Giinter Kill, Geschaftsfiihrer der Kliniken Bad
Neuenahr, und Dieter Roeloffs, WAL - Wirtschaftsférderung Le-
verkusen, durchgefiihrt. Aufgrund von Abschlussbuchungen im
Zusammenhang mit der Erstellung der Steuererklarung 2011
ergaben sich in den Vorjahreswerten Abweichungen gegentiber
dem der Vorjahrespriifung zugrunde gelegten insoweit vorlau-
figen Abschluss. Die entsprechenden Buchungen und Belege
waurden zur Sicherung einer liickenlosen Priifung den Priifern zur
nachtréglichen Priifung mit vorgelegt. Der Bericht lber die
Kassenpriifung des Jahres 2012 wird in der Mitgliederversamm-
lung 2013 vorgetragen.

In dem Geschéftsjahr 2012 registrierte der Gesundheitsregion
KdlnBonn e.V. Einnahmen aus Mitgliedsbeitrdgen in Hohe von
212.650,00 EUR. Hinzu kamen im ideellen Vereinsbereich 6ffent-
liche Zuwendungen des Landes NRW fiir die Durchfiihrung der
Projektes ,Medizintourismus in Hohe von 108.712,88 EUR, sowie
Kostenbeteiligungen der Mitglieder an Netzwerktreffen in Hohe
von 516,00 EUR.

Einnahmen Ideeler Vereinsbereich

Die den vorgenannten Einnahmen gegentliber zu stellenden
Ausgaben im ideellen Vereinsbereich in Hohe von 254.005,81
EUR waren entscheidend gepragt von den Aufwendungen im
Forderprojekt ,Medizintourismus”.

12

Geschaftsjahr

Auf die Geschaftsstelle (Personal, Raumkosten, Offentlichkeitsar-
beit und allgemeine Kosten) im Ubrigen entfielen Aufwendungen
in Hohe von 126.776,10 EUR (Vorjahreswert: 145.365,67 EUR).

Dank gestiegener Einnahmen aus Mitgliedsbeitrdgen konnten
die erforderlichen Eigenfinanzierungsanteile am Projekt Medi-
zintourismus aus Eigenmitteln des Vereins getragen werden.

Die Einnahmen (33.385,11 EUR) und Ausgaben (32.221,47 EUR)
aus Projekten im wirtschaftlichen Geschaftsbetrieb des Vereins
in 2012 (Beteiligung am Clustermanagement Medizintechnik.
NRW im Auftrage des Innovationsministeriums.NRW und Pra-
ventionskampagne , AktivGesund im Rheinland”) fiihrten zu
einem ausgeglichenen Ergebnis. Nicht in der Jahresrechnung des
Vereins enthaltene weitere Personalaufwendungen fiir Tatigkei-
ten im Clustermanagement Medizintechnik in Hohe von 8.268,76
EUR flieBen als Sonderbetriebsausgaben in die gesonderte ge-
meinsame Ergebnisrechnung der Medizintechnik. NRW GbR ein
und werden dort mit einem vorlaufigen Gewinnanteil des Vereins
in etwa gleicher Hohe verrechnet.

Am Ende des Jahres 2012 verfiigte der Verein {iber ein ,ange-
spartes” Eigenkapital in Hohe von 78.832,34 EUR, das als Re-
serve fiir die in 2013 bis 2015 anfallenden
Eigenfinanzierungsanteile aus mit 6ffent-
lichen Zuwendungen geforderten Projek-
ten verwendet werden soll.

Vorjahr

Dr. Hubertus Hille
Schatzmeister
Gesundheitsregion
KéInBonn e.V.




Nachdem die Geschéftsstelle des Vereins in den Sommermonaten
des Jahres 2011 in die groBeren und zentral gelegenen Raumlich-
keiten Im MediaPark 4d (EG 2) umgezogen ist, wurden im Jahr
2012 einige personelle Erweiterungen vorgenommen. Neben Frau
Nina Reichel, die seit Oktober 2009 die Geschéftsstelle und ein-
zelne Projekte leitet, wurde im Juli 2012 Frau Sarah Hellenbroich
nach dem erfolgreichen Abschluss ihres Masterstudiums als er-
ganzende Geschaftsstellenleitung und Projektmanagerin in einer
Vollzeitbeschaftigung eingestellt.

Seit April 2012 wird im Rahmen des Projektes , Medizintourismus
entlang der Rheinschiene” Frau Xenia Urbanowitsch in der Ge-  fingang des Mediapark zu den Geschéftsraumen der
sundheitsregion KélnBonn beschaftigt. Frau Urbanowitsch betreut ~ Cesundheitsregion Kolnsonn eV

in dem Landesférderprojekt insbesondere den russischsprachigen

Zielmarkt der GUS-Staaten.

Die Arbeit der drei festangestellten Mitarbeiter wird, ebenfalls seit April 2012, unterstiitzt durch eine
studentische Hilfskraft, Frau Raddia Ouali, die neben dem Tagesgeschaft auch einzelne Projekte und
Initiativen aktiv begleitet.

Herr Tassilo Mesenholler hat die Gesundheitsregion KlnBonn und das gewi-Institut fiir Gesundheits-
wirtschaft zum 01. September 2012 verlassen. Es ist gelungen, seine Stelle zeitnah und qualifiziert durch
Frau Laura Papric zu besetzen. Frau Papric libernimmt die Aufgaben an der Schnittstelle von Institut- und
Vereinsarbeit und betreut vornehmlich Projekte zu Themenschwerpunkten von Qualifizierung und
Demographie.

Réumlich fiigt sich der Verein sehr gut in das gesundheitswirtschaftlich und medizinisch gepragte Umfeld
des MediaParks ein. Direkte Nachbarn an diesem Standort sind neben der MediaPark Klinik mit ange-
schlossener Apotheke und Sanitatshaus, das Facharztzentrum Koln, Classen Orthopédie sowie eine
zahnarztliche Gemeinschaftspraxis, ein medizinisches Schlaflabor und eine Klinik fiir Plastische und as-
thetische Chirurgie.

Den Besuchern des Gesundheitsregion KélnBonn e.V. wird die Anreise erleichtert: die Autobahnen sind
nur wenige Minuten entfernt und die Anbindung zu 6ffentlichen Verkehrsmitteln schafft optimale Vor-
aussetzungen fiir einen Besuch. Ausreichende Parkmdglichkeiten stehen in der hauseigenen Tiefgarage
zur Verfligung. Eine Anfahrtsheschreibung lassen wir hnen gerne zukommen - treten Sie dazu direkt
mit uns in Kontakt.



Die Aufgabe der Geschéftsstellenleitung nehmen die beiden Mitarbeiterinnen Nina Reichel und Sarah
Hellenbroich neben der Koordination themenspezifischer Projekte, gemeinschaftlich wahr. Zu den Auf-
gaben der Geschaftsstelle gehoren insbesondere:

Eines der Blros

Der Konferenzraum

-

Bearbeitung von Interessentenanfragen und Aufnahme neuer Mitglieder
Mitgliederverwaltung
Marketing und Offentlichkeitsarbeit

Redaktionelle Pflege der Web-Prasenz in Form der vereinseigenen Homepage

Messe-, Kongress- und Veranstaltungsorganisation sowie Begleitung

Koordination und Organisation von Sitzungen und HRCB-Events in Vor- und Nachbereitung
Projektbearbeitung, -begleitung und -leitung

Wettbewerbs- und Forderprogrammbegleitung

Kontaktpflege zu Kooperationspartnern, Ministerien, Landeszentrum Gesundheit und vielen mehr

Frau Reichel koordiniert zudem die Projekte der Themenfelder
nationaler und internationaler Medizintourismus sowie Praven-
tion und Gesundheitsforderung. Frau Hellenbroich betreut neben
dem Projekt ,Medizintourismus entlang der Rheinschiene” vor-
nehmlich solche Projekte, deren Schwerpunkte auf den alters-
assoziierten Versorgungsbedarfen sowie auf dem aktiven und
gesunden Altern liegen.

Im Rahmen des Landesforderprojektes ,Medizintourismus entlang
der Rheinschiene” widmet sich Frau Urbanowitsch neben dem
Zielmarkt der GUS-Staaten inshesondere der Erstellung eines
Kompetenzatlanten medizintouristischer Exzellenzen und Highlights
der Metropolregion Rheinland zur aktiven Vermarktung der
Region im In- und Ausland.

Qualifizierung von Fachkréften zur Versorgung und Betreuung
pflegebediirftiger Menschen und der Aufbau von Netzwerken
im Rahmen eines koordinierten Quartiersmanagement zur Uber-
windung zahlreicher demographischer Herausforderungen, sind
die Handlungsfelder von Frau Papric.

Unterstlitzt werden die Mitarbeiterinnen durch die studentische
Hilfskraft Frau Raddia Ouali.



Der Gesundheitsregion KélnBonn e.V. wurde in der Amtsperiode von 2009 bis 2012 gerichtlich sowie
auBergerichtlich durch den ehrenamtlichen und interdisziplindr besetzten Geschaftsfiihrenden Vorstand
vertreten:

*  Professor Dr. Wolfgang Goetzke (Vorsitzender des Vorstandes; Direktor des gewi-Institutes fiir
Gesundheitswirtschaft e.V.)

Professor Dr. Giinter Huhle (stellvertretender Vorsitzender des Vorstandes; Vice President New
Business Development and Matured Brands der Janssen-Cilag GmbH)

« Dr. Volker Leienbach (Vorstand; Verbandsdirektor des Verbandes der Privaten Krankenver-
sicherung e.V.)

Das Gremium wurde im Rahmen der Griindungsversammlung ebenso einstimmig gewahlt wie der be-
ratend tatige erweiterte Vorstand. Der erweiterte Vorstand bestand in der ersten Amtsperiode aus 25
Personen und arbeitete ebenfalls ehrenamtlich. Alle Bereiche der regionalen Gesundheitswirtschaft sind
durch diesen reprasentiert und die jeweiligen Interessen finden Berticksichtigung. In gemeinsamen
Strategie-Workshops definiert der erweiterte Vorstand, dem der geschaftsfiihrende Vorstand angehort,
neben den Arbeitsthemen auch konkrete Handlungsfelder fiir die gemeinsame Amtsperiode. Die Inten-
tionen der gesamten Mitgliedschaft findet dabei durch vorherige Abfrage und Interessenbekundungen
Gehér.

Die erste Amtszeit des Vorstandes endete nach drei Jahren im Juli 2012. Am 18. Juni 2012 wurde der
neue Vorstand durch die Mitgliederversammlung gewahlt. Neben den personellen Veranderungen erfahrt
auch die Struktur des Vorstandes eine Wende.

Der ehrenamtliche engere Vorstand des Vereins setzt sich seit Juli 2012 aus einem geschaftsfiihrenden
Vorstand gemaB § 26 BGB zusammen, vertreten durch:
»  Glnter Dibbern (Vorsitzender des Vorstandes; ehem. Vorsitzender des Vorstandes der DKV
Deutsche Krankenversicherung AG)
»  Professor Dr. Christian Schmidt (stellvertretender Vorsitzender des Vorstandes; Medizinischer
Geschéftsfiihrer der Kliniken der Stadt Kéln gGmbH)
Professor Dr. Wolfgang Goetzke (geschaftsfiihrender Vorstand; Direktor des gewi-Institut fiir
Gesundheitswirtschaft e.V.)

sowie:

*  Professor Dr. Henning Adamek (Ressort Medizinische Versorgung; Direktor der Gastroenterologie
Klinikum Leverkusen gGmbH)

*  Dr. Hubertus Hille (Schatzmeister und Ressort Medizintechnik; Hauptgeschaftsfiihrer der IHK
Bonn/Rhein-Sieg)

Professor Dr. Giinter Huhle (Ressort Forschung/Wissenschaft; Vice President New Business
Development and Matured Brands der Janssen-Cilag GmbH)

+  Ulrike Leschik-Hahn (Ressort Presse- und Offentlichkeitsarbeit; Bevollméchtigte des Vorstandes
der AOK Rheinland/Hamburg)

»  Alexander Probstl (Ressort Krankenhauswirtschaft/Pflege; Pflegedirektor Universitatsklinikum
Bonn A0R)



Der Engere Vorstand v.. Giinter Dibbern, Prof Dr. Christian Schmidft, Prof. Dr. Glinter Huhle, Ulrike Leschik-Hahn, Prof. Dr. Wolfgang
Goetzke, Alexander Prébstl, Dr. Hubertus Hille (Bei der Sitzung entschuldigt: Prof. Dr. Henning Adamek)

Dieses Gremium wird auch in der zweiten Amtsperiode durch weitere Beisitzer im Gesamtvorstand
unterstiitzt:

Victoria Appelbe, Wirtschaftsférderung der Stadt Bonn (Nachfolge von Maria Kroger)
Dr. UIf Bethke, Miltenyi Biotec GmbH

Alfred A. Bulitz, Gira Giersiepen GmbH & Co. KG

Prof. Dr. Reinhard Bittner, Uniklinik Kéln

Christi Degen, IHK zu Kdln

Prof. Dr. Michael Hallek, Uniklinik Koln

Martin Heumann, Krankenhauszweckverband Rheinland e.V.

Prof. Dr. Ingo Frobdse, Deutsche Sporthochschule

Bernd Kebbekus, Barmer GEK

Ursula Kriesten, AGewiS

Dr. Uwe Liidemann, Nova Vita Residenz Bonn GmbH

Dr. Andreas Madaus, Waldhof Madaus Capital Network

Dr. Jorg Niirmberger, Dezernent des Oberbergischen Kreises (Nachfolge von Erich Klemme)
Stefan Peil, Landschaftsversammlung des LVR

Thomas Preis, Apothekerverband Nordrhein e.V.

Dr. Christoph Tettinger, Caritas- Betriebsfiihrungs- und Tragergesellschaft mbH

Dr. Ortwin Weltrich, Handwerkskammer zu Kéln



Bereits im Rahmen der Griindungsversammlung des Vereins im Juli 2009 wurden Empfehlungen zur
Zusammensetzung des Senates abgestimmt. Den Senat besetzen herausragende Personlichkeiten der
regionalen Gesundheitswirtschaft, die die Arbeit des Vereins verfolgen und als Fiirsprecher begleiten.
Nach einzelnen vom Erweiterten Vorstand gebilligten Verdnderungen setzt sich das Gremium wie folgt
zusammen:

*  Prof. Dr. Max P. Baur, Direktor des Institutes fiir Medizinische Biometrie, Informatik und Epide-
miologie, Medizinische Fakultdt der Universitdt Bonn

Carsten Brinkmann, Geschéftsfiihrer der TERRANUS-Gruppe

*  Prof. Dr. Rupert Gerzer, Institutsleiter des Deutschen Zentrums fiir Luft- und Raumfahrtmedizin (DLR)

* Hans-Georg Hoffmann, Vorsitzender des Bundesverbandes der Arzneimittel-Hersteller e.V.

*  Dr. Reimar Molitor, Geschéftsfiihrendes Vorstandsmitglied des Region KélnBonn e.V./COMPASS
» Prof. Dr. Dr. Thomas Krieg, Prorektor fiir Forschung und wissenschaftlichen Nachwuchs,
Direktor der Klinik und Poliklinik fiir Dermatologie und Venerologie der Universitdt zu Kéln

Dietmar Kriiger, Vorstand der Bank fiir Sozialwirtschaft AG

*  Dr. Hans-Josef Pick, Vorstandsmitglied der DKV Deutsche Krankenversicherung AG

Professor Dr. Jiirgen Rolle, Landschaftsverband Rheinland (LVR)

Prof. Dr. Bernd Siegemund, Geschaftsfiihrer der B.A.D Gesundheitsvorsorge und Sicherheits-
technik GmbH

*  Dr. Rolf-Ulrich Schlenker, Vorstandsvorsitzender der BARMER GEK

*  Dr. Gunther Schwarz, Geschéftsfiihrer von Bain & Company Germany, Inc.

*  Dr.Klaus Suwelack, Geschaftsfiihrer des Institutes fiir Innovation und Integration im Gesund-
heitswesen GmbH (13G)



Prof. Dr. Wolfgang Goetzke
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Wie bereits in den beiden vorangegangenen Jahren fand auch
im Jahr 2012 die ordentliche Mitgliederversammlung des Ge-
sundheitsregion KInBonn e.V. am Vorabend der Kongressmesse
PerMediCon am Montag, den 18. Juni 2012, statt. Nach dem
dreijéhrigen Bestehen des Vereins war die erste Amtszeit be-
schlossen und die Neuwahlen des Vorstandes standen auf der
Agenda. Einstimmig sprachen sich die anwesenden Mitglieder
fiir den Beschlussvorschlag des erweiterten Vorstandes aus und
wahlten Herrn Giinter Dibbern, Vorstandsvorsitzender der DKV
Deutsche Krankenversicherung AG a.D., zum ersten Vorsitzenden
des Veereins. Professor Dr. Christian Schmidt, Geschéftsfiihrer der
Kliniken der Stadt Kdln gGmbH, ist in der dreijdhrigen Amtsperi-
ode sein Stellvertreter. In das Amt des geschaftsfiihrenden Vor-
standsmitgliedes wurde der ehemals 1. Vorsitzende des Gesund-
heitsregion KéInBonn e.V., Professor Dr. Wolfgang Goetzke,
gewahlt.

Mit der Installation eines engeren Vorstandes, der neben dem
oben genannten Geschéftsfiihrenden Vorstand aus dem Schatz-
meister sowie bis zu fiinf weiteren Ressortvorstanden besteht.,
wurden auf Vorschlag des erweiterten Vorstandes gewahlt:

*  Schatzmeister und Ressortvorstand Medizintechnik:
Dr. Hubertus Hille, IHK Bonn/Rhein-Sieg
*  Ressortvorstand fiir Forschung/Wissenschaft:
Professor Dr. Giinter Huhle, Janssen-Cilag GmbH
*  Ressortvorstand filir Presse- und Offentlichkeitsarbeit:
Ulrike Leschik-Hahn, AOK Rheinland/Hamburg
*  Ressortvorstand fiir medizinische Versorgung:
Professor Dr. Henning Adamek, Klinikum Leverkusen gGmbH
* Ressortvorstand fiir Krankenhauswirtschaft/Pflege:
Alexander Probstl, Universitatsklinikum Bonn

Nach ausfihrlicher Beratung zur Griindung einer GmbH in der
Tragerschaft des Vereins — nach dem Vorbild anderer NRW-Ge-
sundheitsregionen — beschloss die Mitgliederversammlung ein-
stimmig die Berufung einer Griindungskommission. Sie soll das
Vorhaben priifen und insbesondere zur angemessenen Beriick-
sichtigung der besonderen Belange der Kommunen einen kon-
kreten Vorschlag zu deren inhaltlicher Ausgestaltung einbringen.
Uber die definitive Struktur und Griindung einer GmbH soll dann
in der ndchsten Mitgliederversammlung entschieden werden.

Die néchste ordentliche Mitgliederversammiung findet am Montag,
den 17 Juni 2013, im Messehochhaus der Koelnmesse GmbH statt.



Der Arbeitskreis Standortpolitik, zusammengesetzt aus Vertretern der Gebietskorperschaften und Kammern,
bestand bereits vor Griindung des Gesundheitsregion KdInBonn e.V. . Nach der Vereinsgriindung beschloss
der Kreis in einer sich neu konstituierenden Sitzung im Sommer 2010, seine Tatigkeit als Arbeitskreis des
Branchennetzwerkes fortzufiihren, um gesundheitspolitisch sowie gesundheitswirtschaftlich relevante
Themen der einzelnen Teilregionen zu diskutieren und zu koordinieren und so als Schnittstelle zwischen
der Vereinsarbeit und den standortverantwortlichen Gebietskorperschaften und Kammern zu fungieren.

Standige Mitglieder waren bis 2012:
+  Wilfried Holberg, Wirtschaftsférderung Oberbergischer Kreis
»  Marko Kleinbreuer, Region K6InBonn e.V.
*  Erich Klemme, Gesundheitsamt Rhein-Sieg-Kreis (ausgeschieden im Mai 2012)
 Dieter Knospe, Wirtschaftsforderung Stadt Bonn
*  Dr. Matthias Mainz, IHK zu K6In (ausgeschieden im Dezember 2012)
*  Heiko Oberlies, IHK Bonn/Rhein-Sieg
Volker Oelrich, Amt fiir Statistik und Stadtentwicklung der Stadt KéIn
* Dieter Roeloffs, Wirtschaftforderung Stadt Leverkusen
*  Volker Suermann, Wirtschaftsférderung Rheinisch Bergischer Kreis
*  Prof. Dr. Beate Braun, Wirtschaftsférderung Rhein-Erft-Kreis
* Torben Viehl, Handwerkskammer zu Kéln

Der Arbeitskreis traf im Jahr 2012 zu insgesamt vier Sitzungen zusammen. In seiner Arbeitssitzung im
Februar befasste sich der Kreis insbesondere mit dem fortschreitenden Problem des Fachkraftebedarfs
in der Pflege. Herr Tassilo Mesenhdller, Projektmitarbeiter des gewi-Institutes fiir Gesundheitswirtschaft
e.V, prasentierte in diesem Kontext die bis dato verfligharen Erkenntnisse aus dem im Rahmen der
NRW-Themenpatenschaft ,Gesundheit fiir Generationen” iibernommenen Projekt ,Regionale Qualifizie-
rungsinitiative zur Bewaltigung des Fachkréftemangels in der Versorgung élterer Menschen”. Der Kreis
beschloss daraufhin die Installierung eines Runden Tisches zur Fachkréaftegewinnung und -sicherung in
der Pflege: Ziel der kiinftigen Aktivitaten miisse sein, Aufmerksamkeit zu erzielen, um das Thema des
Fachkraftemangels in der Region an den relevanten Stellen zu platzieren.

Vor dem Hintergrund der Beteiligung der Gesundheitsregion K6InBonn am Clustermanagement Medi-
zintechnik bekannte sich der Arbeitskreis zur Notwendigkeit der Bestandsaufnahme medizintechnischer
Kompetenzen und Potentiale innerhalb der Region. Weiterhin wird fiir die Branche beschlossen, eigene
Veranstaltungsformate zum Netzwerkaufbau zu etablieren.

Die im Juli und November durchgefiihrten Sitzungen thematisierten neben den Berichtspunkten zu ak-
tuellen Veranstaltungen und Aktivitdten in den Teilregionen insbesondere die geplante GmbH-Griindung
des Gesundheitsregion K6InBonn e.V.. Dabei erfahren die Vertretung der kommunalen Interessen sowie
die Priifung des Ausschlusses finanzieller Belastungen der Mitglieder explizite Beriicksichtigung.



Zu einer themenspezifischen Sitzung hinsichtlich der Bewerbung der Gesundheitsregion KélnBonn im
BMBF-Wettbewerbsaufruf ,Gesundheits- und Dienstleistungsregionen von morgen” traf sich der Kreis
zusatzlich am 09. November 2012, um die Unterstiitzung und Beteiligung der Kommunen zu kldren. Im
Ergebnis wurde beschlossen, dass die Kommunen ihre ideelle Beteiligung durch einen Letter of Intent
deutlich machen werden. Zusétzlich wurde verabredet, iiber Pressemeldungen zur Beteiligung an der
Bewerbung in den Teilregionen aufzurufen. Die Gesundheitsregion KInBonn konnte so bei ihrer Bewer-
bung auf der Unterstiitzung aller in der Region beteiligten Kommunen aufbauen, was einen erheblichen
Faktor fiir die Nachhaltigkeit des Projektes darstellt.

Mit dem Fokus auf ,Aushau des Vereins- und Standortmarketings” wurde der bereits vor der Vereins-
griindung bestehende Arbeitskreis in die aktive Vereinstétigkeit integriert und kooptiert. Der Arbeitskreis
unterstiitzt und berat seither den Vorstand und die Geschéftsstelle des Gesundheitsregion KélnBonn e.V.
bei allen Anfragen und Konzepten zum Standortmarketing (Kooperationen, Beteiligung an Messen und
Events, Print-Produkte usw.). Dazu werden dem Ausschuss alle offentlichkeitsrelevanten Aktivitaten
vorgelegt. Nach kritischer Hinterfragung und Diskussion wird {iber Handlungsempfehlungen an den
Vereinsvorstand abgestimmt. Die Arbeitsgruppe traf sich unter der Leitung von Prof. Dr. Wolfgang Goetzke
im Hause der DKV - Deutsche Krankenversicherung AG.

Zu den Mitgliedern des Arbeitskreises zahlen unter anderem:
+  Stefan Borgmann, DKV Deutsche Krankenversicherung AG
Eveline Knischewski, DKV Deutsche Krankenversicherung AG
Silke Geissler, DKV Deutsche Krankenversicherung AG
o Christi Degen, Industrie- und Handelskammer zu KéIn
*  Dr. Matthias Mainz, Industrie- und Handelskammer zu Kéln
+  Jens Juszczak, Hochschule Bonn-Rhein-Sieg
*  Professor Dr. Bernd Ebel, Hochschule Bonn-Rhein-Sieg
* Nicole Endewardt, Koelnmesse GmbH
*  Markus Vogel, Koelnmesse GmbH
*  Dr. Christian Glasmacher, Koelnmesse GmbH
Dr. Christian Englisch, Janssen-Cilag GmbH
Professor Dr. Giinter Huhle, Janssen-Cilag GmbH
*  Dr. Maik Stumpf, Janssen-Cilag GmbH
»  Professor Dr. Wolfgang Goetzke, gewi — Institut fiir Gesundheitswirtschaft e.V.
«  Sarah Hellenbroich, Gesundheitsregion KélnBonn e.V.
* Nina Reichel, Gesundheitsregion KéInBonn e.V.
»  Bernd Kebbekus, BARMER GEK
+ Dieter Knospe, Stadt Bonn
*  Ulrike Leschik-Hahn, AOK Rheinland/Hamburg
*  Maria Steels, AOK Rheinland Hamburg
Oliver Merx, Augenklinik Dardenne
*  Dr. Frank Miinchberg, Bundesverband der Arzneimittel-Hersteller e.V.
*  Dr. Frank Obermaier, Wirtschaftsférderung Leverkusen
*  Volker Oelrich, Stadt Koeln
+  Dieter Roeloffs, Wirtschaftsforderung Leverkusen
*  Johann-Henrik Winner, bsbb beta seminare bonn berlin GmbH



Die aus den verschiedenen Bereichen der Gesundheitswirtschaft stammenden Teilnehmer dieses Arbeits-
kreises sehen die zu diskutierenden Themen aus unterschiedlichen Blickwinkeln, was im Ergebnis ein
differenziertes, alle Anspruchsgruppen reflektierendes Meinungsbild erzeugt. Aus dem Arbeitskreis sind
u.a. die Formate des Kamingesprachs und des Early Birds wie auch die ideelle Mit-Trégerschaft des Ge-
sundheitsregion KélnBonn e.V. an der Kongressmesse ,,PerMediCon” sowie die Gestaltung und inhaltliche
Ausarbeitung des Magazins ,Wirtschaftsbild - Gesundheitsregion KéInBonn" entstanden. Die Wirtschafts-
bild wurde im Jahr 2012 bereits zum zweiten Mal aufgelegt, liber eine weitere Auflage wird der Arbeits-
kreis beraten.

In 2012 begleitete die Arbeitsgruppe inshesondere das Praventionsbiindnis ,aktivGESUND im Rheinland”
des Gesundheitsregion KéInBonn e.V. inklusive der dazugehdrigen ersten Auftaktveranstaltung am 01.
April 2012 und der unterjahrig stattfindenden Thementage. Fiir 2013 ist die neue Konstituierung der
Arbeitsgruppe im Rahmen des Vorstandsressorts , Offentlichkeitsarbeit” geplant. Themen wie Mitglieder-
betreuung, Gestaltung eines Vorstandsnewsletters oder die Ausgestaltung eines Mitgliedermagazins
stehen dann auf der Tagesordnung.

Der Arbeitskreis AAL/Telemedizin bzw. die Kerngruppen des Kreises trafen sich im Laufe des Jahres 2012
zu insgesamt vier Sitzungen. Inhaltliche Schwerpunkte lagen hierbei auf den im Kontext der ,Alters-
assoziierten Versorgungsbedarfe” bearbeiteten Projekten des Gesundheitsregion K6InBonn e.V.. Nachdem
im Jahr 2011 das aus dem Arbeitskreis erwachsene Projekt ,Proviva — Vertraut leben in Opladen” im
Wettbewerb ,luK & Gender” des Ministeriums fiir Gesundheit, Emanzipation, Pflege und Alter des Landes
Nordrhein-Westfalen nicht zur Férderung vorgeschlagen worden war, beschloss der Arbeitskreis, in
Eigeninitiative der HRCB-Mitglieder GIRA Giersiepen GmbH & Co.KG, CBT - Caritas Betriebs- und Tré-
gergesellschaft mbH sowie den Nova Vita Residenzen, erste technische Konzepte in einem kleinen Projekt-
rahmen zu erproben. Im Jahr 2012 wurde mit der Umsetzung dieses Konzeptes begonnen. Unter dem
Titel ,Proviva light: Wohnqualitat durch Technik - Technische Wohnraumoptimierung fiir Menschen im
Alter” wird in dem Projekt moderne Geb&audetechnik der Firma GIRA exemplarisch in den Einrichtungen
der CBT und der Nova Vita Residenzen eingesetzt (siehe Projekt Proviva light — Gliederungspunkt 5.5.).

Die Erfahrungen aus dem Wettbewerb ,luK & Gender” wurden genutzt, um sich an dem im November
2011 vom MGEPA ausgerufenen Forderwettbewerb , Altersgerechte Versorgungsmodelle, Produkte und
Dienstleistungen” zu beteiligen. Das oben genannte Projekt wurde in Teilen umstrukturiert und im Feb-
ruar fristgerecht zu diesem neuerlichen Forderwettbewerb eingereicht. Im Juli wurde das Projekt ,Pro-
viva: Sektoreniibergreifendes kommunales Gesundheitsmanagement fiir ein lebenswertes und vitales
Altern” dann vom Ministerium als forderwiirdig beurteilt.

Im letzten Quartal des Jahres kam der Arbeitskreis in einer Kerngruppe zu zwei Sitzungen zusammen,
um die inhaltliche Ausgestaltung der Bewerbung der Gesundheitsregion KéInBonn im BMBF-Wettbewerb
.Gesundheits- und Dienstleistungsregionen von morgen” aktiv zu begleiten.



Teilnehmer des Arbeitskreises AAL / Telemedizin und Medizintechnik sind unter anderem:

Alfred A. Bulitz, GIRA Giersiepen GmbH & Co. KG

Christian Bruns, GIRA Giersiepen GmbH & Co. KG

Prof. Dr. Wolfgang Goetzke, Gesundheitsregion K6InBonn e.V.

Ralf Eckhoff, GIRA Giersiepen GmbH & Co. KG

Sarah Hellenbroich, Gesundheitsregion KéInBonn e.V.

Wilfried Holberg, Wirtschaftsforderung Oberbergischer Kreis

Rolf Joska, GIRA Giersiepen GmbH & Co. KG

Ursula Kriesten, AGewiS Akademie Gesundheitswirtschaft und Senioren

Andreas Lanyi, Temos GmbH

Dr. Uwe Liidemann, Nova Vita Nova Vita Residenzen

Prof. Birgit Mager, KISD International School of Design

Michael Mertens, iDev GmbH

Tassilo Mesenhdller, gem. Friedrichshof Solingen e.V. & Gem. Hauspflegeverein Solingen e.V.
Laura Papric, gewi-Institut fiir Gesundheitswirtschaft e.V.

Wolfgang Paulus, CBT - Caritas-Betriebsfiihrungs und Tragergesellschaft mbH
Martin Reich, Scemtec Transponder Technology

Nina Reichel, Gesundheitsregion KélnBonn e.V.

Alexander Rzesnitzek, MVB Ambulante Videounterstiitzte Parkinsontherapie
Marcus Sauer, GGT - Deutsche Gesellschaft fiir Gerontotechnik mbH

Ellen Wappenschmidt-Krommus, CBT - Caritas-Betriebsfiihrungs und Tragergesellschaft mbH
Dr. -Ing. Markus Wiedeler, Fraunhofer-Institut fiir Software- und Systemtechnik ISST

Nach der Vereinsgriindung des HRCB wurde auch der Arbeitskreis ,Gesunde Region” unter der Leitung
von Herrn Professor Dr. Ingo Frobdse am Zentrum fiir Gesundheit der Deutschen Sporthochschule Kéin
in die Gesundheitsregion KdInBonn integriert. Mitglieder dieses Arbeitskreises sind unter anderem:

Prof. Dr. Henning Adamek, Klinikum Leverkusen
Susanne Aichinger, Stadt Koln

Dr. Anne Bunte, Stadt KdIn - Gesundheitsamt
Rose-Linde Delliehausen, TUV Rheinland

Prof. Dr. Ingo Frobdse, DSHS

Sabine Goetzke-Zimmermann, Tagesklinik Alteburger StraBe gGmbH
Christopher Grieben, DSHS

Detlef Hellmers, GSM Gesundheitsservice

Birte Hinzpeter, Rhein-Erft-Kreis

Heinz Janson, Barmer GEK

Bernd Kebbekus, Barmer GEK

Rolf Kilzer, Stadtsportbund Koln

Erich Klemme, Gesundheitsamt Rhein-Sieg-Kreis
Wolfgang Klier, Stadt K6In — Gesundheitsamt
Frank Lenz, AOK Rheinland/Hamburg

Ulrike Leschik-Hahn, AOK Rheinland/Hamburg



*  Dr. Matthias Mainz, IHK Kdln

*  Karsten Mankowsky, Rhein-Kreis-Neuss

*  Prof. Dr. Heinz Mechling, DSHS

 Tassilo Mesenhdller, Tagesklinik Alteburger StraBe gGmbH
Volker Oelrich, Stadt KéIn

* Nina Reichel, Gesundheitsregion KdInBonn e.V.

*  Benedikt Richartz, Center TV

*  Dr. Elisabeth Rohrbach, Tagesklinik Alteburger StraBe gGmbH
Prof. Dr. Eckhard Schdénau, Uniklinik Kln

*  Dr. Franz-Josef Schuba, Rhein-Erft-Kreis

*  Dr. Martin Theisohn, Seniorenvertretung NRW

o Christian Thoms, Riickenzentrum K6ln

Seit Ende 2010 entwickelt die Arbeitsgruppe das Konzept des Praventionshiindnisses ,aktivGESUND im
Rheinland”. Die Gesundheitsregion KéInBonn engagiert sich in diesem gemeinschaftlichen Projekt erklar-
termalen (iber die Vernetzung und Forderung der gesundheitswirtschaftlichen Branchen-Akteure hinaus
auch unmittelbar fiir die Gesundheit und die Starkung des Gesundheitshewusstseins der Biirgerlnnen
ihrer Region. Das Ziel ist es, die bislang unkoordinierten und oftmals wenig beachteten Aktivitaten ein-
zelner Akteure am Standort zu biindeln und zu synchronisieren. Dazu dienen unter anderem ein gemein-
sames ,Branding” und die Koordinierung unterschiedlichster Einzelaktionen sowie die Organisation ge-
meinsamer Veranstaltungen.

Am 01. April 2012 fand in Kooperation mit City Marketing KéIn, den Teilnehmern des Arbeitskreises und
zahlreichen weiteren Partnern die Auftaktveranstaltung im Rahmen des ersten Shopping-Sonntags in
der Kolner Innenstadt unter dem Motto ,Sport, Bewegung und Gesundheit” statt. Rund 40 Mitmach-
Aktionen luden die Biirgerlnnen zum aktiven Mitmachen und Ausprobieren ein - von A wie Ausdauertest,
liber E wie Erndhrungsheratung bis Z wie Zahnmedizin reichten die verschiedenen Informations- und
Aktionsangebote. Weitere Thementage organisierten die Teilnehmer der Arbeitsgruppe in gemeinschaft-
licher Anstrengung. Neben der Kindergesundheit und der medizinischen Prévention stand insbesondere
die Mannergesundheit im Fokus des Praventionsjahres 2012. Im Jahr 2013 geht es weiter — hier werden
insbesondere die Riickengesundheit und die Seelische Gesundheit in den Fokus der gemeinsamen Arbeit
gestellt.

Die Arbeitsgruppe entwickelt das gemeinsame Projekt kontinuierlich weiter, um unter der gemeinsam
etablierten Dachmarke ,aktivGESUND im Rheinland” weitere Veranstaltungen zu ausgewahlten Gesund-
heitsthemen zu initiieren und auf geeignete bereits bestehende Formate hinzuweisen. Die Kooperation
mit Medien und Wirtschaftspartnern wird in 2013 zudem fokussiert, um das Projekt auch nachhaltig zu
etablieren.



Mit dem Beginn des Projektes ,Medizintourismus entlang der Rheinschiene - Diisseldorf, K6In und Bonn”
zum 01. Januar 2012 ist der Arbeitskreis ,Medizin- und Gesundheitstourismus” unter der Leitung von
Herrn Jens Juszczak (Hochschule Bonn-Rhein-Sieg) in die konkrete Projektarbeit integriert und kooptiert
worden. Die bis dahin standigen Teilnehmer des Arbeitskreises wurden in ersten themenspezifischen
Arbeitskreisen zusammengerufen, unter anderem zu den Themenfeldern Marketing und Vermarktung
sowie Qualifizierung und Zertifzierung. Weitere Arbeitstreffen im Rahmen des Landesférderprojektes
sind fiir das Jahr 2013 geplant.

Neben den Aktivitéten im Rahmen des Projektes ist der Gesundheitsregion KdInBonn e.V. seit Sommer
2010 aktives Mitglied in dem bei der Landesinitiative Tourismus NRW. angesiedelten Arbeitskreis ,,Kom-
petenznetz Gesundheit”. Dieses Kompetenznetz erarbeitete im Jahr 2011 u.a. Form und Inhalt einer
Broschiire zur Darstellung der medizinischen und touristischen Exzellenzen und Kompetenzen in ganz
Nordrhein-Westfalen. Aus dem Rheinland sind rund 20 Kliniken in diesem Medium reprasentiert. Die
Broschiire wurde in einer Auflagenstarke von 15.000 Exemplaren gedruckt und steht in deutscher, eng-
lischer und russischer Sprache zur Verfligung. Die Verdffentlichung der NRW-Broschiire wurden im
Rahmen einer Pressekonferenz, organisiert durch Tourismus NRW, die Gesundheitsregion KélnBonn und
die Hochschule Bonn-Rhein-Sieg, auf der Internationalen Tourismushdrse in Berlin (ITB) zu Beginn des
Jahres 2012 vorgenommen. Den Vertrieb hat im Jahr 2012 unter anderem das Projekt ,Medizintourismus
entlang der Rheinschiene” gefordert. Auf Messen, Kongressen und bei eigenen Veranstaltungen wurde
die Broschiire durch die Projektpartner aktiv verteilt.

Auch an der Erstellung einer analogen Broschiire fiir die gesamte Bundesrepublik durch die Deutsche
Zentrale fiir Tourismus beteiligten sich die Projektpartner und inshbesondere der Gesundheitsregion
KdInBonn e.V., nicht nur durch die Benennung von Partnern und Akteuren aus der Rheinregion, sondern
vielmehr auch durch die Gestaltung einer eigenen Anzeige zur Bewerbung der Metropolregion Rheinland.

Die Region KdlnBonn ist als eine von sechs seitens des Landes NRW anerkannten und geférderten Ge-
sundheitsregionen standiges Mitglied des gemeinsamen Arbeitskreises der NRW Gesundheitsregionen.
Die weiteren Mitglieder des Arbeitskreises sind:

*  Brancheninitiative Siidwestfalen, Nadine Moller

»  Gesundheitsregion Aachen, Birgit van Meegeren

*  Gesundheitswirtschaft Miinsterland, Matthias Glinnewig und Carmen Schulte

*  Medecon Ruhr - Gesundheitswirtschaft an der Ruhr, Uwe Kramer und Anja-Sophia Middendorf

*  ZIG-Zentrum fiir Innovationen in der Gesundheitswirtschaft Ostwestfalen-Lippe,

Uwe Borchers und Dr. Olaf Iseringhausen

Da die Kooperation der Gesundheitsregionen in den vergangenen Jahren vertrauensvoll gewachsen ist
und erhebliches Synergiepotenzial bietet, haben sich die Akteure auch in 2012 zu drei gemeinsamen
Arbeitssitzungen getroffen. Neben der Erarbeitung kooperativ entstehender Initiativen, wie der gemein-
schaftlichen Landkarte zu den Regionen und den Férderprojekten (http://www.lzg.gc.nrw.de/versorgung/
gesundheitswirtschaft/Karte_Regionen/index.html) oder der Initiierung eines einheitlichen Konzepts zu



dem Themenfokus klinischer Studien an den Pilotstandorten Miinsterland und Ruhrgebiet, wurde erneut
das iibergreifende Thema Nutzer- und Patientenorientierung gemeinsam mit der Patientenbeauftragten
des Landes NRW, Frau Dr. Eleftheria Lehmann, erdrtert. Auch die gemeinschaftlichen Messe- und Kon-
gressbeteiligungen, unter anderem auf dem Hauptstadtkongress Medizin und Gesundheit oder der
MEDICA, wurden in den Arbeitstreffen geplant.

Der Arbeitskreis bietet der Gesundheitsregion K6InBonn neben der Mdglichkeit zu einem iiberregionalen
Austausch insbesondere die Gelegenheit, sich (iber gesundheits- und regionalpolitische sowie férderspe-
zifische Gegebenheiten zu informieren.

Im Rahmen des letzten Arbeitstreffen des Jahres 2012 war das vorrangige Thema der durch das Bundes-
ministerium fiir Bildung und Forschung ausgerufene Forderwettbewerb ,Gesundheits- und Dienstleis-
tungsregionen von morgen”, an dem sich auch die Gesundheitsregion KéInBonn in dem Handlungsfeld
des aktiven und gesunden Alterns beteiligt hat. Neben der Gesundheitsregion KdInBonn sind auch die
Metropole Ruhr, Aachen und Ostwestfalen-Lippe mit einem Antragskonzept in den Wettbewerb gegangen.

Bedingt durch die intensive und erfolgreiche Arbeit im Gesundheitsregion KéInBonn e.V. stellte sich die
Frage nach der Ausrichtung und Schwerpunktsetzung fiir den gemeinsamen Arbeitskreis Gesundheits-
wirtschaft der IHK's K6In und Bonn/Rhein-Sieg. Angesichts der Tatsache, dass nur ein Teil der Mitglieder
des Vereins zugleich Mitglieder einer IHK sind, wurde beschlossen, den Fokus des IHK Arbeitskreises auf
Themen zu richten, die fiir die eigenen Mitglieder von besonderem Interesse sind. Als solche Themen
wurden die Aus- und Fortbildung sowie die Herstellung und der Vertrieb von Medizinprodukten bestimmt.

Diese Themen werden im Verein in enger Zusammenarbeit mit den Kammern verfolgt.

In der Region K6InBonn gibt es fast 1.000 Unternehmen der Gesundheitshandwerke, so Augenoptiker,
Horgerateakustiker, Orthopadietechniker, Orthopédieschuhmacher und Zahntechniker. In diesen Branchen
sind mehr als 6.300 Erwerbspersonen tatig, die im Jahr 2011 einen Umsatz von rund einer halben Milli-
arde Euro erwirtschafteten. Um in der Offentlichkeit starker wahrgenommen zu werden und solche
Perspektiven herauszustellen, die eine Ausbildung in einem dieser fiinf Berufe jungen Menschen bietet,
haben die Innungen der Gesundheitshandwerke unter Federfiihrung der Handwerkskammer zu K6In eine
enge Zusammenarbeit vereinbart. Dies geschieht im Rahmen des Arbeitskreises der Gesundheitshand-
werke.

Das am 14. Mai 2012 freigeschaltete Internetportal www.gesundheitshandwerke-nrw.de stellt hierbei
das gemeinsame Informationsangebot der Gesundheitshandwerke dar. Dort sind unter anderem die
Anschriften der bei der Handwerkskammer eingetragenen Betriebe der Augenoptiker, Horgeréteakusti-
ker, Orthopadietechniker, Orthopadieschuhmacher und Zahntechniker zu finden. Zudem ist dieses Inter-
netportal mit den Homepages der Fachverbande der Gesundheitshandwerke verlinkt, die ein breites
Spektrum von Informationen bieten.



Im Jahr 2011 startete das durch das Land NRW geforderte
Projekt der ,Regionalen Qualifizierungsinitiative zur Bewaltigung
des Fachkraftemangels in der Betreuung alterer Menschen” mit
einer Laufzeit bis Ende 2013. Der Fachkraftemangel, besonders
in der Altenpflege ist - nach Angabe der Agentur fiir Arbeit -
bereits heute in fast allen Bundeslandern spiirbar. Durch den
Zuwachs der pflegebediirftigen Menschen in Deutschland wird
sich diese Situation in Zukunft weiter zuspitzen. Hieraus erwéchst
die Herausforderung, alternative Wege in der Betreuung alterer
Menschen zu finden, Qualifizierungen gezielt zu entwickeln und
durchzufiihren und den Zuwachs an Fachkraftebedarf méglichst
zu begrenzen. Diesen Herausforderungen begegnet das Projekt
unter anderem mit Anstrengungen zur Steigerung des Einsatzes
von technischen Assistenzsystemen, die den sicheren Verbleib
im eigenen Zuhause trotz Hilfsbediirftigkeit ermdglichen sollen.

Im Jahr 2012 wurde die Zukunftswerkstatt ,Technik trifft Pflege”
in Zusammenarbeit mit der AgewiS - Akademie Gesundheits-
wirtschaft und Senioren, Gummersbach, geplant. Hier werden
im ersten Quartal 2013 drei Veranstaltungen zum Thema Assis-
tenzsysteme in der Pflege stattfinden. Impulsreferate von Herrn
Ludmann, wissenschaftlicher Mitarbeiter des Fraunhofer iSST
Dortmund und Herrn Joska, Produktmanager der Firma GIRA
Giersiepen, gefolgt von einem interaktiven Teil, in dem die
Teilnehmer ihre Kritikpunkte an die Technik und ihre Ideen und
Wiinsche diskutieren konnen, gestalten das Treffen. Ein beglei-
tender Fragebogen soll den Qualifizierungsbedarf in der Pflege
zum Thema Technik ermitteln. Zu den ersten beiden Veranstal-
tungen werden unter anderem Gebietskorperschaften, Hand-
werkskammern und Handwerksunternehmen, Krankenkassen
und Mitarbeiter aus der Pflege eingeladen. Die interdisziplindre
Ausrichtung der Veranstaltungen soll zum Dialog der unterschied-
lichen Berufsgruppen beitragen. Die dritte Veranstaltung ist fiir
Auszubildende in der Altenpflege angedacht.

Ein weiterer Ansatzpunkt zur Bewaltigung des Fachkréftemangels
in der Altenpflege ist die ErschlieBung neuer personeller Res-
sourcen. Seit 2009 ist hierzu die Einstiegsqualifizierung (EQ) in
der Altenpflege moglich. Mit dieser sollen Grundlagen fiir den
Erwerb beruflicher Handlungsfahigkeit entwickelt werden. Zugleich
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soll diese Form der Berufsvorbereitung jungen Menschen mit
Vermittlungshemmnissen als Briicke in die Berufsaushildung
dienen. Die Inhalte einer EQ miissen sich daher an den Inhalten
eines anerkannten Aushildungsberufes, hier der Altenpflege,
orientieren. Die EQ richtet sich an Jugendliche, die auch nach
dem 30. September eines Jahres noch nicht in eine Ausbildung
vermittelt werden konnten, die noch nicht in vollem Umfang
iber die erforderliche Ausbildungsbefahigung verfiigen oder
anderweitige Lernbeeintrachtigungen und soziale Benachteili-
gungen haben.

Das Institut fiir berufliche Bildung, Arbeitsmarkt- und Sozial-
politik (INBAS) entwickelte 2009 in Kooperation mit dem dip -
Deutsches Institut flir angewandte Pflegeforschung e.V. im
Auftrag des Bundesministeriums fiir Familie, Senioren, Frauen
und Jugend ein Set von vier praxisrelevanten Qualifizierungsbau-
steinen fiir die Einstiegsqualifizierung in der Altenpflege. Auf der
Grundlage des Gesetzes (iber die Berufe in der Altenpflege
(Altenpflegegesetz — AItPflG) und der entsprechenden Ausbil-
dungs- und Priifungsverordnung fiir den Beruf der Altenpflegerin
und des Altenpflegers (Altenpflege-Ausbildungs- und Priifungs-
verordnung — AtPfIAPrV) wurde theoriegeleitet ein Themen- und
Tatigkeitsspektrum identifiziert, das Teile des Altenpflegeberufes
abbildet und fiir die EQ nutzbar macht.

Die EQ wird nach unserem heutigen Kenntnisstand noch nicht in
der Altenpflege umgesetzt. In zwei Expertenworkshops wurde
von den Teilnehmern aus Bildungseinrichtungen, Wohlfahrtsver-
banden, IHKs und Arbeitsagenturen die Projektidee zur Imple-
mentierung von EQ in der Altenpflege entwickelt. Im Jahr 2012
fanden auBerdem Gesprache mit der Agentur fiir Arbeit Bonn
und den Regionalagenturen zur Fordermitteleinwerbung statt.
Bei der Arbeitsagentur Bonn hat sich ein Runder Tisch zur Fach-
kraftesicherung in der Altenpflege gebildet, an dem die Heran-
gehensweise zur Umsetzung der EQ bearbeitet wird. Das Aus-
bildungssystem in der Altenpflege ist gegeniiber dem dualen
System vollig anders, weswegen die 1-zu-1 Adaption der Um-
setzung von EQ bei den Berufen des dualen Systems in das der
Altenpflege nicht mdglich ist. Ein Modellprojekt, in dem die EQ
in der Altenpflege erstmalig unter Nutzung der entwickelten
Qualifizierungshausteine umgesetzt wird, soll durch Federfiihrung
des dip und Koordination des HRCB schnellst mdglich starten.
Die wissenschaftliche Begleitung und Koordination im Rahmen
des Projektes soll die Ubertragbarkeit in andere Regionen und
somit die Nachhaltigkeit sichern. Im Rahmen der vorbereitenden



und begleitenden MaBnahmen werden forderliche und hem-
mende Rahmenbedingungen ermittelt. Eine modellweise Um-
setzung der Einstiegsqualifizierung in der Altenpflege wird fiir
das Jahr 2013 angestrebt.

Die Handwerkskammer zu Koln wurde im Jahr 2011 ausgewdhlt,
ein Curriculum zu dem Thema ,Handwerk in der &lter werdenden
Gesellschaft” zu entwickeln. Das durch das Bundesministerium
fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend geférderte Projekt fand
mit aktiver Beteiligung der Gesundheitsregion K6inBonn in der
Gestaltung der Modulinhalte zum 31.12.2012 seinen Abschluss.
Das zweistufige Curriculum fiir die Qualifizierung zum Fachbe-
rater und zur Fachkraft fiir barrierefreies Bauen und Wohnen,
stellt einen Bezugs- und Orientierungsrahmen fiir Ausbildungs-
zentren im Handwerk sowie fiir Lehrkrafte und Dozent/innen in
Weiterbildungseinrichtungen dar.

Die Barrieren, die im Wohnungsbestand, im Wohnumfeld und in
offentlichen Einrichtungen aufzufinden sind, fordern einen Wan-
del im Wohnungsmarkt. Es ist unabdingbar, qualifizierte Fach-
krafte im Handwerk einzusetzen, um so die Mobilitat der alter
werdenden Gesellschaft zu gewahrleisten. Das entwickelte
Lehrprogramm stellt somit nicht nur eine Qualifizierung der
Teilnehmer, sondern auch eine ékonomische Chance fiir die
Entwicklung des Handwerks dar. Das Weiterbildungskonzept
richtet sich an alle Berufsgruppen, die mit solchen Menschen in
Kontakt treten, die alter oder in ihrer Mobilitdt eingeschrankt
sind. Dies konnen Handwerker, Elektroniker aber auch Pfleger
und Sozialarbeiter sein. Der interdisziplindre Dialog unter den
Teilnehmern regt somit zusatzlich einen Erfahrungsaustausch an.

Die Forthildung hat das Ziel, die Teilnehmer fiir den barrierefrei-
en Umbau und Neubau zu qualifizieren. Die Teilnehmer sind nach
der MaBnahme in der Lage, als Experten bei der Planung eines
altersgerechten Umbaus oder Neubaus, den Antragssteller zu
beraten, eine Empfehlung auszusprechen sowie Finanzierungs-
und Férderungsméglichkeiten aufzuzeigen. Zudem ist die aus-
gebildete Fachkraft die Schnittstelle zwischen dem Leistungser-
bringer, Kostentrager und der Biirgerschaft.

Der Aufbau der Weiterbildung ist modular und setzt sich aus den
Themenfeldern ,Wohnen im Alter”, ,Wohnraumberatung”,
Vertrautes Wohnen”, ,Planen - Bauen - Modernisieren”, ,Mar-
keting"” und ,Gesundheitsdkonomische Grundlagen” zusammen.
Wahlweise kdnnen die Themenbldcke als Einzelveranstaltungen
besucht oder die Qualifizierung zum Fachberater und zur Fach-
kraft gewahlt werden. Der Lehrplan zur Qualifizierung folgt den
Leitlinien des Deutschen Qualifikationsrahmens fiir lebenslanges
Lernen DQR.

Der Lernprozess erfolgt durch den Einsatz vielféltiger Methoden
und Medien. Der Abschluss aller Module ermdglicht die Zulassung
zu der Priifung zum ,Fachberater barrierefreies Bauen und
Wohnen" und im Anschluss zu der Priifung zur ,Fachkraft bar-
rierefreies Bauen und Wohnen”.

In Deutschland existieren vier von internationalen Patienten
préferierte medizintouristische Destinationen: Miinchen, Berlin,
Hamburg und Kéln/Bonn/Diisseldorf. In den vergangenen Jahren
verzeichnete NRW - als einst fiihrende Incoming-Destination fiir
Medizintouristen aus aller Welt - einen stetigen Riickgang
dieser Klientel. Dahingegen werden in Bayern dank gewachsener
Netzwerkstrukturen und groBer politischer Unterstiitzung pro
Jahr Tausende stationdre Auslandspatienten mehr, als in NRW,
behandelt. Die Defizite, die zur stetigen Verschlechterung der
Wettbewerbsposition NRWs in diesem Segment fiihren, liegen
zum Einen in der fehlenden Transparenz und Vernetzung der
exzellenten Angebote der touristischen und medizinischen
Leistungstrager sowie zum Anderen in einer vergleichsweise
schwachen Vermarktung in den internationalen Zielmarkten.

Hier liegt die Chance fiir eine kiinftig deutlich bessere Positio-
nierung des Landes Nordhein-Westfalen, welches das Ziel des
Projektes ,Medizintourismus entlang der Rheinschiene -
Diisseldorf, K&In und Bonn" ist.

Im Januar 2012 ist das vom Ministerium fiir Wirtschaft, Energie,

Industrie, Mittelstand und Handwerk des Landes NRW sowie
der Europaischen Union geforderte Projekt durch Beantragung
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des vorzeitigen MaBnahmenbeginns gestartet. Es handelt sich
dabei um ein Kooperationsprojekt der Gesundheitsregion Koln-
Bonn und der Hochschule Bonn-Rhein-Sieg. Unterstiitzt werden
die Organisationen von der Diisseldorf Marketing und Tourismus
GmbH sowie von der KéInTourismus GmbH. Eine regionale
Branchenkooperation aller beteiligten Partner soll durch eine
ausgereifte Marketingstrategie und ein abgestimmtes (iberbe-
triebliches Marketingkonzept einen nachhaltigen Entwurf zur
Gewinnung internationaler Patienten entwickeln und dauerhaft
etablieren.

Anhand von statistischen Datenerhebungen und Marktanalysen
zu regionalen, medizinischen Exzellenzen und touristischen
Highlights wird seit 2012 eine Informationslandkarte medizin-
touristischer Kompetenzen der Region entlang des Rheins erstellt.
Gemeinschaftlich mit den Partnern von Gesundheits-, Tourismus-,
Verkehrs- und Reisewirtschaft wurden Einreise - und Ubernach-
tungszahlen aufbereitet und den medizinischen Behandlungs-
zahlen gegeniber gestellt. Ergédnzend dazu haben bereits im Mai
2012 der damalige Vorstandsvorsitzende des Gesundheitsregion
KolnBonn e.V., Professor Dr. Wolfgang Goetzke, und der Vor-
standsvorsitzende des City Marketing Koln e.V., Helmut Schmidt,
erste Mdglichkeiten und Ideen der Zusammenarbeit sowie der
aktiven Kooperation eruiert. Auch an der Schnittstelle von Ge-
sundheitswirtschaft und Stadtmarketing gibt es besonders im
Bereich des Medizintourismus immer wieder Berlihrungspunkte,
die es aktiv zu nutzen gilt. Durch gemeinsame Vermarktungs-
aktivitdten, abgestimmte Events und ein Arbeiten Hand in Hand
lassen sich auch hier Synergien optimal nutzen.

Neben den zahlreich gefiihrten Kooperationsgespréachen auf
regionaler Ebene, unter anderem mit dem Mehrwertsteuer-
Riickerstatter Global Blue oder der Fluglinie AirBerlin, wurden
erste Kontakte in die Zielmarkte der GUS-Staaten und der
Arabischen Emirate gekniipft. So betreute das Projekt ,Medizin-
tourismus entlang der Rheinschiene” gemeinsam mit dem
Partner MedCologne alleine in 2012 fiinf interdisziplindr besetzte
Delegationsreisen aus Russland und der Ukraine. Die einreisenden
Gruppen, bestehend aus leitenden Medizinern, Klinikdirektoren,
ministeriell Entsandten oder Vertretern von Botschaften und
Verwaltungen, lernten neben dem deutschen Gesundheitswesen
insbesondere die deutsche Medizin praxisnah und vor Ort kennen.
Die Dauer der Aufenthalte variierte zwischen einer Woche und
vierzehn Tagen und auch die Interessen reichten von Biotechno-
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logie und Medizintechnik iiber Grundlagenforschung und klinisch
medizinische Versorgung bis hin zu Aus- und Weiterbildung von
Pflegepersonal. Neben den medizini-
schen Komponenten wurden die De-
legationsreisen immer auch von einem
regionaltouristischen Rahmenprogramm
begleitet.

Zusatzlich zu der Betreuung und Orga-

nisation von Delegationsgruppen vor

Ort, besuchten die Mitarbeiter des Pro-
jektes bereits in 2012 erste Messen und
Kongresse. Neben dem gemeinsamen
Auftritt mit Tourismus NRW auf der In-
ternationalen Tourismusbdrse in Berlin, war das Projekt bundes-
weit auf dem Hauptstadtkongress Medizin und Gesundheit in
Berlin sowie auf der MEDICA 2012 in Diisseldorf vertreten. Auf
der weltweit groBten Medizinmesse trat das Projekt an dem
Gemeinschaftsstand des Landes NRW erstmalig mit einem ei-
genen Stand auf. Aufgrund der bis Mitte des Jahres noch nicht
final bewilligten finanziellen Mittel, war das Projekt ausschlieBlich
auf der Roadshow der Deutschen Zentrale fiir Tourismus (DZT)
in Russland sowie auf dem vorgeschalteten, medizintouristischen
Workshop in Ekaterinburg, vertreten. Zu Beginn des Jahres 2013
werden die Arabischen Emirate unter anderem im Rahmen der
Arab Health und der DZT-Roadshow durch Dubai, Doha, Katar
und Abu Dhabi besucht. Ebenfalls wird die gréBte russische
Tourismusmesse MITT mit einem Stand besetzt werden.

Ein besonderes Highlight in 2012 war die Durchfiihrung des
1. deutsch-russischen Gesundheitsforums am 27. September
2012 in den Raumlichkeiten des Generalkonsulats der russischen
Foderation in Bonn. Die rund 130 anwesenden Gaste setzten
sich an diesem Tag aus 80 angereisten russischen Teilnehmern
und circa 50 anwesenden deutschen Partnern der regionalen
Gesundheitswirtschaft zusammen. Zusatzlich zu Medizinern,
Arzten und medizinischem Fachpersonal waren zahlreiche Ver-
treter touristischer Einrichtungen, Stellvertreter der Wissenschaft
sowie ministerielle Sprecher und politische Gréen anwesend.

Nach der BegriiBung durch den russischen Generalkonsul Jew-
genij Alexejewitsch Shmagin erwartete die Teilnehmer ein inte-
ressantes Programm rund um die Themen von Gesundheit,
Medizin und Medizintourismus. Fachvortrédge deutscher und
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russischer Arzte zu den Bereichen Onkologie, Transplantation,
Endoskopie, Orthopadie, Traumatologie und Rehabilitation
waurden erganzt durch Beitrdge zu Prozessmanagement, Fach-
arztaushildung sowie zur Behandlung internationaler Patienten.
Der Tag wurde abgerundet durch ein Get together, welches die
Gelegenheit zum aktiven Austausch und gegenseitigen Kennen-
lernen bot. Eine Veranstaltung dieser Art soll auch zum Abschluss
des Projektes im Jahr 2014 stattfinden.

Ebenfalls in 2012 wurde das erste medizintouristische Standort-
portrait ,Health Destination Rhineland” veréffentlicht. Plinktlich
zur Medica erschien die deutschsprachige Ausgabe des 30
Seiten starken Mediums zu den Bereichen: Check Up, Reproduk-
tionsmedizin, Platischer Chirurgie, Zahnmedizin und Rehabilita-
tion. Neben Klinikprofilen einzelner Kompetenztrager der
Region wurden die touristischen Highlights und die regionalen
Besonderheiten in Szene gesetzt. Das Heft erscheint Anfang
2013 auch in Englisch und Russisch und wird als Werbemittel
zur Vermarktung des Standortes aktiv auf Messen, bei Kongressen,
in Botschaften und bei Delegationsreisen vertrieben. Die Auf-
lage pro Sprache liegt bei 5.000 Stiick. Fiir das Jahr 2013 sind
bereits jetzt zwei weitere Broschiiren geplant. Die Broschiire des
ersten Halbjahres wird die Indikationen Augenheilkunde, Adipo-
sitas und Diabetes umfassen. Die Broschiire, die im Sommer 2013
erarbeitet wird, bildet die Bereiche von Kardiologie und Ortho-
padie ab.

Neben den eigenen Publikationen beteiligt sich das Projekt an
zahlreichen internationalen WerbemaBnahmen in der Schweiz,
den Arabischen Emiraten und in Russland. Die Erarbeitung der
Homepage ist ebenfalls fiir 2013 geplant.

AbschlieBend mdchten wir nicht unerwahnt lassen, dass der
Gesundheitsregion KélnBonn e.V. Ende Juli 2012 den offiziellen
Bewilligungsbescheid der Landesregierung NRW erhalten hat.

Im August 2012 hat sich die Gesundheitsregion KolnBonn als
Koordinator gemeinsam mit dem HNC HerzNetzCenter Kdln
GmbH, dem Institut Arbeit und Technik, der GGT Deutsche
Gesellschaft fiir Gerontotechnik mbH®, der CBT-Caritas Betriebs-
flihrungs- und Tragergesellschaft mbH und der AWO- Arbeiter-
wohlfahrt Leverkusen als Projektpartner auf den Wetthewerbsauf-
ruf ,Altersgerechte Versorgungsmodelle, Produkte und
Dienstleistungen” beworben. In dem nun vom Ministerium fiir
Gesundheit, Emanzipation, Pflege und Alter des Landes NRW
als forderwiirdig anerkannten Projekt ,Proviva — Sektorentiber-
greifendes kommunales Gesundheitsmanagement fiir ein lebens-
wertes und vitales Altern” wird ein Living Lab zur Erprobung
eines kommunalen Gesundheits- und Quartiersmanagement in
den beiden Leverkusener Stadtteilen Opladen und Rheindorf,
installiert.

Das zu etablierende anbieter- und sektoreniibergreifende Quar-
tiersmanagement soll die Ansprache und Einbeziehung der zu
betreuenden Biirger/innen und Dienstleister organisieren, die
Bedarfslage ermitteln, die Leistungsangebote der Versorgungs-
anbieter erheben und als beauftragende Instanz das individuelle
Unterstiitzungsmanagement (Case-Management) koordinieren.
Ein internetbasiertes Kommunikationssystem sorgt fiir qualitdts-
gesicherte transparente Information (iber die Leistungsangebote
im Quartier und erleichtert im Bedarfsfall die schnelle und ge-
Zielte individuelle Unterstiitzung der zu betreuenden Menschen.
Die ins Netzwerk eingebundenen Versorgungsdienstleister er-
halten in der Kommunikation mit den Gesundheitsmanagerinnen
und (iber die Plattform des Quartiersmanagements die fiir ihre
jeweilige Tatigkeit erforderlichen Informationen.

Ziel des Vorhabens ist es, das selbstbestimmte Leben élterer
Menschen im gewohnten sozialen Umfeld zu férdern, die Kom-
munikation mit pflegenden Angehdrigen, Nachbarn und im
Freundeskreis zu stérken, die Qualitat der arztlichen, pharma-
zeutischen und pflegerischen Versorgung zu gewéhrleisten und
damit die Notwendigkeit stationdrer Hilfen fiir dltere Menschen
so lange wie moglich zu eriibrigen.



Das Projekt ,Proviva light” ist im Jahr 2011 durch die Arbeitsge-
meinschaft AAL / Telemedizin unter Leitung von Herrn Bulitz,
Geschéftsfiihrer der Firma Gira Giersiepen GmbH und Co. KG ins
Leben gerufen worden. Die Projektbeteiligten, bestehend aus
der Firma Gira Giersiepen GmbH und Co. KG, der Gesundheits-
region KélnBonn e.V., der NovaVita Residenz Bonn und dem CBT
- Wohnhaus ,Upladin” in Leverkusen haben sich zum Ziel gesetzt,
bedarfsorientierte individuelle Lésungen zum Einsatz von Technik
zu ermitteln, um die Sicherheit im eigenen Zuhause durch mo-
derne Gebdudetechnik zu erhdhen.

Im Rahmen dieses Projektes wird Technik in Bestandswohnungen
testweise eingebaut. AuBerdem soll herausgefunden werden,
welche Dienstleistungen durch Technik erganzt werden kénnen.
In Expertengruppen an beiden Standorten werden weitere
Méglichkeiten zur technischen Aufriistung diskutiert. Hier bringen
die Bewohner, die ihre Wohnung mit einer Grundausstattung
ausgerlistet haben, eigene Erfahrungen ein. Zur Bildung dieser
Expertengruppen fanden in 2012 Auftaktveranstaltungen mit
dem Thema ,Komfortsteigerung durch Technik” statt.

Bei der Planung und Begehung der Bestandswohnungen der
NovaVita Residenz Bonn wurde deutlich, dass dort bereits in
tiberdurchschnittlichem MaBe Technik eingesetzt wird. Eine
zusatzliche Ausstattung der Wohnungen erschien auch aus
Griinden der Kompatibilitat der verschiedenen Systeme nicht
sinnvoll. Stattdessen wurde im 4. Quartal 2012 eine Befragung
der Bewohner des Service-Wohnens der NovaVita Residenz zum
Nutzen der vorhandenen Technik durchgefiihrt. Im Vorhinein
fand ein Gesprach mit dem Bewohnerbeirat der Seniorenresidenz
statt, der die Befragung engagiert unterstiitzte. Im Rahmen der
Befragung der Bewohner wurde deutlich, dass jene Bewohner,
die einen PC oder einen Tablett-PC nutzen, dies taglich oder
wdchentlich und damit regelmaBig tun. Grundsatzlich wird die
Technik als bedienungsfreundlich und selbsterklérend empfunden
und die Bewohner fiihlen sich sicher im Umgang damit. Die
Halfte der Befragten hat angegeben, dass sie dennoch Angst
vor Fehlern im Umgang mit Technik hat.

In einem Treffen der Experten in der NovaVita Residenz Bonn
betonten die Bewohner, dass sie bei Bedarf als Tester" fiir neue
Techniken zur Verfiigung stiinden und sie es als sinnvoll erachten,
dass die Technik unter Einbeziehung der Bediirfnisse Alterer
entwickelt wird. Der Kontakt zu den Bewohnern als Experten
wird auch im Jahr 2013 aufrecht erhalten und genutzt.

50

Die Forderung der Gesundheit und der Schutz vor Krankheiten
sind wichtiger denn je. Etliche unserer Volkskrankheiten kdnnen
durch Starkung der eigenen Gesundheit sowie durch Reduktion
bekannter Risikofaktoren eingedammt, oder - friih erkannt - in
ihrem Verlauf gemildert werden. Es gilt vor allem, die bestehen-
den Maglichkeiten und Angebote zum Erhalt und zur Verbesse-
rung der Gesundheit transparent darzustellen und der breiten
Offentlichkeit zuganglich zu machen. Die Biirger sollen fiir die
Bedeutung der Gesundheitsforderung sensibilisiert werden und
erfahren, wie sie durch aktive Pravention ihre Gesundheit und
ihr Wohlbefinden verbessern kénnen.

Der Gesundheitsregion KéInBonn e.V. will sich (iber die Vernet-
zung und Forderung der gesundheitswirtschaftlichen Branchen-
akteure hinaus, nun auch unmittelbar fiir die Gesundheit und
die Starkung des Gesundheitshewusstseins der Biirgerinnen und
Biirger in der Region engagieren. Diesem Anliegen widmet sich
in besonderer Weise der unter Leitung von Professor Dr. Ingo
Frobdse, Direktor des Zentrums fiir Gesundheit an der Deutschen
Sporthochschule Koln, fest installierte Arbeitskreis ,Gesunde
Region”, in dem regelmaBig Vertreter von Gebietskorperschaften,
Krankenkassen, Kliniken, Hochschulen, Medien, IHK, Apotheker-
schaft, Seniorenvertretung und andere Akteure der Gesundheits-
wirtschaft mitwirken.

Aus dem Arbeitskreis ,Gesunde Region” ist nach einer einjéhri-
gen Konzeptionsphase die gemeinsame Initiative der Stadt Koln,
der AOK Rheinland/Hamburg, des City Marketing K6In e.V. und
der Deutschen Sporthochschule hervorgegangen, das Jahr 2012/13
zu einem ersten Gesundheits- und Préventionsjahr unter dem
Motto ,aktivGESUND im Rheinland” auszurufen. Herr Oberbiir-

Die Initiatoren des Projektes ,aktivGESUND im Rheinland”



Maskottchen in der Kélner Innenstadit

germeister Jiirgen Rotes hat die Schirmherrschaft fiir das Ge-
samtprojekt (ibernommen und unterstiitzt das entstandene
Praventionsbiindnis seither aktiv.

Das erklarte Ziel des gemeinschaftlichen Blindnisses zur Forderung
des individuellen Gesundheitshewusstseins ist es, die bislang
unkoordinierten und oftmals wenig beachteten Aktivitdten
einzelner Akteure am Standort zu biindeln und zu synchronisie-
ren. Die Aktion soll die Kréfte von Gesundheitswirtschaft, Politik
und Medien zusammenfiihren, um den Stellenwert der Gesund-
heit und Gesundheitsforderung in allen Teilen der Bevélkerung
dauerhaft und nachhaltig zu starken.

Den Auftakt fand das Projekt zum 1. verkaufsoffenen Sonntag
in der Kdlner Innenstadt am 01. April 2012. In einer vorange-
gangenen Pressekonferenz am 29. Marz 2012 im Historischen
Rathaus der Stadt Koln, wurden den anwesenden Pressvertretern
neben Hinweisen und Informationen rund um das Thema der
medizinischen Prévention, durch Herrn Professor Dr. Stefan
Schneider der Kélner PAN Klinik und Frau Ulrike Leschik-Héhn
der AOK Rheinland/Hamburg, zahlreiche Hinweise rund um das
bunte Bewegungs- und Mitmachprogramm am Shoppingsonn-
tag in der Innenstadt gegeben. Rund 40 Aussteller platzierten
sich vom Dom bis zum Neumarkt und lockten die Besucher und
Gaste mit Bewegungsangeboten, interaktiven Mitmach-Aktionen
und innovativen Highlights aus den Bereichen Sport und Gesund-
heit. Gleich an mehreren Sténden wurde der Gleichgewichtssinn
auf die Probe gestellt: zum Beispiel mit einem Test, der eine
mogliche Rechts-Links-Schwache aufdeckt oder mit dem Ge-
schicklichkeits-Trendsport ,Slag Line”, der vor ca. drei Jahren
auch den Weg in die Kélner Parks gefunden hat. Zusétzlich dazu
bot der ,aktivGESUND-Bewegungs-parcours” die Moglichkeit,

mit dem Beweis der eigenen Aktivitit 1
einen von zehn tollen Preisen zu ge- |
winnen. Von A wie Ausdauertest iber T
E wie Erndhrungsberatung und H wie | |
Hortest bis Z wie Zahnmedizin - ob klein

oder groB, an diesem Tag war fiir jeden |
etwas dabei. Nach dem Erfolg im April

2012 stand fiir alle beteiligten Akteure

fest: Auch der 1. verkaufsoffene Sonntag 2013 wird gemeinsam
bewegt.

Wiederholt wurde die Gemeinschaftsaktion bereits im Juni 2012
am Rande des Internationalen 12-Stunden Laufs im Rhein-Erft-
Kreis. Gemeinsam mit der pronova BKK, der AOK Rheinland/
Hamburg, dem Institut fiir Medizinokonomie der Rheinischen
Fachhochschule KéIn und dem Klettergarten Schwindelfrei,
wurde sowohl den Besuchern, als auch den aktiven Laufern ein
ebenso buntes Mitmach-Programm rund um die Themen Sport
und Gesundheit geboten. Vom Geschicklichkeitstest, iiber den
Test vom Blutdruck und der eigenen Ausdauer, bis hin zu einem
gesundheitlichen Rundum-Check der Bioimpendanzanalyse war
auch an diesem Aktionstag alles dabei. Die Besucher waren
begeistert und nahmen das Angebot rege in Anspruch.

i
Stand ,,aktivGESUND im Rheinland” 2012

In den folgenden Monaten fanden dann, wie auch in dem Kon-
zept der Arbeitsgruppe ,Gesunde Region” vorgesehen, themen-
spezifische Aktionstage unter der Leitung einzelner Kompetenz-
trager und assoziierter Themenpaten statt. Im September
wurde der ,Tag der Kindergesundheit” im Rahmen des AOK-
Familientages gemeinsam mit der KdIner NevenDumont-Stiftung
LWir helfen” erfolgreich durchgefiihrt. Neben einem abwechs-



lungsreichen Bewegungsprogramm fiir Kinder wurde insbeson-
dere das ,Schwimmen lernen in Schulen und Kindergarten”
thematisiert. Im Rahmen einer Tombola gab es rund 300 Frei-
karten fiir KéIner Schwimmbdder zu gewinnen und die Sensibi-
lisierung fiir dieses so wichtige Thema ist unter anderem durch
die gute Pressearbeit der Kdlner Mediengruppe und das Enga-
gement der AOK in vollem MaBe gegliickt.

Im Oktober 2012 wurde der ,Tag der medizinischen Pravention”
durch den Verein ,Gesundheitsregion Rheinland e.V." im Kélner
Giirzenich veranstaltet. Zusatzlich zu den interaktiven Ausstel-
lungsstanden regionaler Akteure, so zum Beispiel die Barmer
GEK oder die Rheinische Fachhochschule mit ihrem Projekt ,KéIn
aktiv und gesund”, wurde das Schwerpunktthema der Osteopo-
rose durch Fachleute eingehend beleuchtet. Fragen aus der Be-
volkerung wurden verstandlich beantwortet.

Zum Jahresabschluss fand im November 2012 der ,Tag der
Mannergesundheit” statt. Auch hier platzierte sich die AOK als
Kompetenztrager und begriiBte rund 70 Ménner jeden Alters im
Clarimedis Haus - unweit vom Kélner Dom. Das Vortragsprogramm
wurde wider Erwarten durch eine Frau erdffnet. Frau Dr. Anne
Bunte, Leiterin des Gesundheitsamtes der Stadt KéIn, verwies in
ihrer BegriiBung gemeinsam mit Herrn Michael Wenninghoff,
Regionaldirektor der AOK Rheinland/Hamburg in Kéln, auf die
Dringlichkeit regelmaBiger Vorsorgeuntersuchungen hin. Friih-
zeitig auf die Zeichen des eigenen Korpers zu horen, kennzeich-
nete sie als die Basis eines gesunden Lebens. Herr Professor Dr.
Frobose zeigte in einem amiisanten wie ernsten Vortrag die
Zeichen des Alters auf - gleichhin machte er aber auch deutlich,
wie man diesen mit Bewegung, gesunder Erndhrung und einem
ausgeglichenen Lebensstil trotzen kann. Medizinisch beleuchtet
wurde die Mannergesundheit durch Herrn Professor Dr. Henning
Adamek, Direktor der Gastroenterologie am Klinikum Leverkusen.
Herr Professor Dr. Adamek kennzeichnete neben den Auswirkun-
gen von Krankheiten sehr eingehend den Verlauf einzelner ge-
schlechtsspezifischer Erkrankungen. Auch sein Appell war: Ge-
sundheitsforderung, Pravention und Check Up’s — den TUV nicht
nur flirs Auto sondern auch fiir die eigene Gesundheit regelma-
Big erneuern.

Abgerundet wurde das Vortragsprogramm an diesem Abend

durch den Burn-Out Spezialisten Herrn Professor Dr. Dr. Ralf
Pukrop, der auf die derzeit hdufig thematisierten Bereiche von
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Arbeitsstress und Arbeitsbelastung hinwies und Interventions-
mdglichkeiten zum friihzeitigen (Re)agieren aufzeigte.

Nach den Vortragen stand es den Herren frei sich an innovativen
Sportgeraten der Deutschen Sporthochschule zu versuchen und
im Rahmen von individuellen Check Up's durch das BGF-Institut
und das Institut fir Medizindkonomie ihre Gesundheit auf die
Probe zu stellen. Auch dieses Angebot wurde zahlreich in Anspruch
genommen.

In 2013 geht das Préventionsjahr ,aktivGESUND im Rheinland”
weiter. Neben der erneuten Beteiligung am ersten Shopping -
Sonntag des Jahres in der Kdlner Innenstadt und dem ,Tag der
Riickengesundheit” unter der Patenschaft des Zentrums fir
Gesundheit der Deutschen Sporthochschule Kéin wird ein be-
sonderes Highlight die ,Woche fiir Seelische Gesundheit” vom
10. bis zum 13.0ktober 2013 sein.

Weitere Informationen erhalten Sie unter:

www.woche-seelische-gesundheit.de
www.aktiv-gesund-im-rheinland.de



Der Gesundheitsregion KéInBonn e.V. verfolgt bereits im Rahmen
der NRW-Themenpatenschaft ,Gesundheit fiir Generationen” die
Fokussierung auf die wissensbasierte Gesundheitswirtschaft des
Alterns. Aufgrund der einzigartigen Dichte von kompetenten
Partnern aus allen Segmenten der Gesundheitswirtschaft, bietet
das Rheinland eine hervorragende Moglichkeit, durch Vernetzung
in einer Ubergreifenden Clusterinitiative zu diesem Thema inno-
vative, brancheniibergreifende Ansétze zu entwickeln und so den
bereits existenten Herausforderungen einer alternden Bevolkerung
zu begegnen.

Vor diesem Hintergrund trifft sich seit Oktober 2011 eine von der
Gesundheitsregion KéInBonn berufene unabhangige Experten-
gruppe zu regelmaBigen Arbeitssitzungen. Mitglieder der Exper-
tengruppe sind:
* Professor Dr. Wolfgang Goetzke, Gesundheitsregion
KdlnBonn e.V.
Dr. Lutz Groh, Bayer Technology Services GmbH
*  Sarah Hellenbroich, Gesundheitsregion KélnBonn e.V.
«  Jirgen Hohmann, Bayer HealthCare AG
Professor Dr. Hans W. Hopp, Universitatsklinik Koln
*  Friederike Kolbe, Apothekerverband Nordrhein e.V.
Dr. Ridiger Meierjiirgen, BARMER GEK
*  Ulrich Pannen, AOK Rheinland/Hamburg
*  Alexander Probstl, Universitatsklinikum Bonn
*  Dr. Christopher Schippers, CECAD KéIn
* Dr. Annika Spottke, Deutsches Zentrum fiir Neuro-
degenerative Erkrankungen
* Lisa Stithrenberg, Universitatsklinikum Bonn

Im Jahr 2012 traf die Konzeptgruppe zu insgesamt sechs Sitzungen
zusammen. Im ersten Halbjahr begriiBte die Gruppe die folgen-
den Experten zu Gastvortragen:

*  Frau Dr. Bettina Roccor, Universitatsklinik Regensburg
zum Thema Case Management

Frau Martina Thelen, GVG gesundheitsziele.de zur
Prasentation des neu veréffentlichten Gesundheits-
Ziels ,gesund alter werden”

*  Frau Dr. Beate Miiller, Ministerium fiir Innovation,
Wissenschaft und Forschung des Landes NRW zur
Vorstellung der Forschungsstrategie ,Fortschritt
NRW" sowie insb. des Forderinstruments ,Regionales
Innovationsnetzwerk”

Dariiber hinaus ist die Konzeptgruppe intensiv an der inhaltlichen
Ausgestaltung der von der Gesundheitsregion KéInBonn verfolg-
ten Projekte im Kontext altersassoziierter Versorgungsbedarfe
beteiligt: Bei dem Projekt ,Proviva: Sektoreniibergreifendes
kommunales Gesundheitsmanagement fiir ein lebenswertes und
vitales Altern” wirkt der Kreis als Brain-Trust. Fiir das ,Regionale
Innovationsnetzwerk Gesundes Altern” wurde die Konzeptskizze
gemeinsam abgestimmt. Im Rahmen der Bewerbung im BMBF-
Wettbewerb ,Gesundheits- und Dienstleistungsregionen von
morgen” hat die Konzeptgruppe als Lenkungskreis fungiert.

Bei dem Projekt , Innovativer Wundverschluss” handelt es sich
um ein Vorhaben, das unter der Federfiihrung von Herrn Alex-
ander Probstl, Pflegedirektor am Universitétsklinikum Bonn,
gemeinsam mit dem im Chempark Leverkusen ansassigen
Netzwerk ,Innovative Werkstoffe" verfolgt wird. Die Zusammen-
arbeit beruht auf der Intention, optimale Wundverbande fiir die
verschiedenen Wundarten zu entwickeln. Denn jede Wundart
birgt spezifische Anforderungen, die fiir den Wundverschluss zu
beriicksichtigen sind, um eine bessere und schnellere Wundheilung
erreichen zu konnen. Vor diesem Hintergrund soll die Industrie
die Erfordernisse der Klinik in innovativen Produkten umsetzen.

In der zweiten Jahreshalfte 2011 gestartet, trafen sich die Betei-
ligten im Oktober 2012 zu einer weiteren Arbeitssitzung. Das
Universitatsklinikum Bonn prasentierte zwei mdgliche Studien-
varianten, die der Informations-, Erfahrungs- und Bedarfserfassung
als Basis fiir die Produktentwicklung dienen sollen. Es wird ver-
einbart, im Jahr 2013 einen gemeinsamen Workshop von Industrie,
Medizin und Pflege am Universitatsklinikum Bonn zu initiieren.
Mit dieser Form der Kommunikation zwischen Klinik und Industrie
soll die Transparenz von Notwendigkeiten einerseits und Mdg-
lichkeiten der Verbesserung andererseits erreicht werden.

Die im September 2012 veréffentliche Ausschreibung ,Gesund-
heits- und Dienstleistungsregionen von morgen” des Bundes-
ministeriums fiir Bildung und Forschung war ein fiir den Gesund-
heitsregion K6InBonn maBgeschneiderter Projektaufruf. Mit dem
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Ziel, auch zukiinftig eine qualitativ hochwertige medizinische
und pflegerische Versorgung zu erméglichen, sollen Forschungs-
anstrengungen zur Entwicklung von L6sungen fiir eine immer
alter werdende Gesellschaft gefordert werden. Der Wetthewerb
will gezielt bestehende regionale Innovationsnetzwerke unter-
stiitzen. Nach dem Beschluss zur Bewerbung an dem Wettbewerb
durch den engeren Vorstand des Vereins im Oktober 2012, ist
unter Beteiligung der Region und mit Unterstiitzung der Kon-
zeptgruppe ,Healthy Ageing” sowie der AG AAL/Telemedizin,
in der Vereinsgeschéftsstelle die 25-seitige Antragsskizze aus-
gearbeitet worden. Am 15. Januar 2013 ist die Antragsskizze
LActive and Healthy Ageing Rheinland” dann fristgerecht im
Bewerbungsportal hochgeladen worden. Mehr als 60 aktiv
beteiligte Akteure sowie weitere 30 ideelle Unterstiitzer (u.a.
von Gebietskérperschaften und Kammern) zeigen eine beacht-
liche Gemeinsamkeit des Wissenschaftsstandortes in der Sache
wie in der Vorgehensweise.

Die Empfehlung der Jury zur Auswahl der 12 Regionen, die dann
in der zweiten Wettbewerbsphase im Rahmen der dreimonatigen
Konzeptentwicklung gefordert werden, wird fiir Mai 2013 er-
wartet. Die endgiiltigen fiinf Gewinner-Regionen sollen im
vierten Quartal 2013 bekannt gegeben werden. Projektbeginn
ware im Frilhjahr 2014. Uber einen Zeitraum von vier Jahren
werden pro Region bis zu fiinf Millionen Euro Férdergelder zur
Verfligung gestellt.

Das Regionale Innovationsnetzwerk ist ein Forderinstrument der
Initiative ,Fortschritt NRW" des Ministeriums fiir Innovation,
Wissenschaft und Forschung des Landes NRW. , Fortschritt NRW"
steht fiir eine Politik, die den Mensch in den Mittelpunkt stellt,
da nachhaltiger Fortschritt mehr als lediglich technologische
Neuentwicklungen bedeutet. Ziel der ,Regionalen Innovations-
netzwerke” ist es, Unternehmen, Wissenschaft und Verbraucher
zusammenzubringen, um gemeinsam geeignete Umsetzungs-
maglichkeiten flir den Markt vor Ort zu entwickeln. Die Wissen-
schaft soll an konkreten Anwendungsbeispielen forschen und die
Ergebnisse direkt anwenden. Die Wirtschaft soll durch stérkere
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Einbeziehung der Verbraucher ihre Produkte passgenauer gestal-
ten. Verbraucher sollen sich bei der Entwicklung aktiv einbringen.

Mit dem Format soll globalen Herausforderungen (Klimawandel,
demografische Entwicklung, Gesundheit und Erndhrungssicher-
heit, Ressourcenverknappung und Energieversorgung, Zugang
zu Informationen und Mobilitat) auf lokaler Ebene begegnet
werden. Wichtige Eigenschaft bei der themenspezifischen Erar-
beitung ist auBerdem die Transdisziplinaritdt (Biindelung von
Fachwelten und Akteuren zur Bewaltigung (ibergreifender
Fragestellungen).

Das Ministerium richtet sich mit dem Forderformat an Regionen,
die sich bereits mit den spezifischen Themen auseinander setzen:
Vorhandene Strukturen sollen genutzt und erweitert werden.

Der Anteil der alteren und hochbetagten Menschen an der Be-
volkerung steigt stetig. Der Umgang mit dieser Entwicklung stellt
eine der groBen gesellschaftlichen Herausforderungen dar. Vor
dem Hintergrund der im Rheinland vorhandenen Kompetenzen
hat die Gesundheitsregion KdInBonn im September 2012 einen
Antrag zur Forderung eines ,Regionalen Innovationsnetzwerkes
Gesundes Altern” gestellt. Zum 01.01.2013 hat der Gesundheits-
region K6InBonn e.V. den Bewilligungsbescheid erhalten. Auf-
gabe des Netzwerkes ist es, die im Rheinland vorhandenen
besonderen Kompetenzen zum Thema ,Gesundes Altern” zu
transdisziplindrer gemeinsamer Arbeit zusammenzufiihren, um
iibereinstimmende Ansatze zur Bewdltigung der aus der demo-
grafischen Entwicklung herriihrenden groBen gesellschaftlichen
Herausforderungen zu entwickeln. Gleichzeitig sollen die Poten-
tiale des Wissenschaftsstandortes auf diesem Gebiet Giberregi-
onal und international positioniert werden. Das Regionale Inno-
vationsnetzwerk soll weiterhin dazu genutzt werden, die Politik
mit zu gestalten und sowohl auf Bundes- als auch auf EU-Ebene
mit vorhandenen herausragenden Kompetenzen wahrgenommen
zu werden.



Veranstaltungen

6. Veranstaltungen

6.1. Kamingesprach

pas Science- und Eventcenter

von Bayer

Am Abend des 1. Februar 2012 begriite das Bayer Vorstands-
mitglied, Professor Dr. Wolfgang Plischke, die Mitglieder und
Gaste zum dritten Kamingesprach des Gesundheitsregion Kéln-
Bonn e.V. im BayKomm, dem Kommunikationszentrum der
Bayer AG in Leverkusen. In seiner Key Note zum Thema ,Bayer:
Innovationen fiir die Gesundheitswirtschaft” zeigte Prof. Dr.
Plischke auf, dass Innovationen der Motor fiir Wachstum und
Nachhaltigkeit der Entwicklung seines Unternehmens seien. Die
Bayer AG orientiere sich an den Herausforderungen der Zukunft
und begegne ihnen vor allem mit hohen Aufwendungen im
Bereich der Forschung und Entwicklung. Im Geschéftsbereich
Bayer Healthcare beanspruche die Arzneimittelforschung zwei
Drittel der Gesamtausgaben fiir Forschung und Entwicklung. Bei
der Arzneimittelentwicklung vergingen oft viele Jahre bis zur
Zulassung eines neuen Wirkstoffs. Der Markterfolg aber sei dann
durch die Zulassung keineswegs garantiert. Generell habe die
Erfolgsrate neuer Arzneimittel abgenommen, was an der zuneh-
menden Komplexitét der Probleme, mit denen sich die Forschung
heutzutage auseinander setze, liege.

Podliumsdiskussion: v. |. Dr. Beate Miiller, Prof. Dr. Wolfgang Plischke

Das Arzneimittelmarkt-Neuordnungsgesetz (AMNOG), als ein
Glied einer langen Reihe von Reformgesetzen im Gesundheits-
markt, erfordere durch die frilhe Nutzenbewertung, Preisver-
handlungen sowie Regulierungen durch Festbetrage und Zwangs-
rabatte eine komplexere Steuerung auf Seiten der Hersteller.
Problematisch seien die Auswahl zweckmaBiger Vergleichsthe-
rapien sowie die geforderte Preistransparenz. Deutschland gelte
als Referenz fiir die Preisgestaltung anderer Lander. Durch stark
sinkende Preise leide der Pharma-Standort Deutschland insgesamt.

Die Diskussion um Me-too-Praparate sowie Schritt- und Sprung-
innovationen zeige die Unbestimmtheit der Begrifflichkeiten. In
der Realitat verliefen Innovationen immer Step by Step, erklart
Professor Dr. Plischke. In der HIV-Therapie beispielsweise wurden
erste Prinzipien verbessert, neue kamen hinzu, in der Kombina-
tion aber haben sie zu einer Sprung-Innovation gefiihrt, da sie
HIV zu einer chronischen Erkrankung gemacht haben, deren
Lebenserwartung und -qualitat deutlich verbessert werden
konnte. Dem Motto ,Bayer: Science For A Better Life" folgend
verbinde Bayer Innovation und Nachhaltigkeit, um Arzneimittel
mit Zusatznutzen zu entwickeln.

Unter der Moderation von Professor Dr. Wolfgang Goetzke,
1. Vorsitzender des Gesundheitsregion K6InBonn e.V., wurde der
vorangegangene Vortrag in einer hochkaratig besetzten Podi-
umsrunde mit Professor Dr. med. Dr. h. ¢. mult. Wolfgang Holz-
greve, Arztlicher Direktor und Vorstandsvorsitzender des Uni-
versitdtsklinikums Bonn, Professor Dr. Giinter Huhle, Vice
President New Business Development and Matured Brands Eu-
rope, Middle East and Africa der Janssen-Cilag GmbH, Dr. Beate
Miiller, Ministerium fiir Innovation, Wissenschaft und Forschung
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Am 23. August 2012 veranstaltete der Gesundheitsregion KéIn-
Bonn e.V. zum dritten Mal sein beliebtes Sommerfest , Summer
Bird". Dem Prinzip der letzten Jahre folgend lud der Branchen-
verein seine Mitglieder in den OMS-Beachclub an den Otto-
Maigler-See nach Hiirth ein.

Der neue Vorsitzende des Gesundheitsregion KélnBonn e.V.,
Glinter Dibbern, begriiBte die Anwesenden und dankte den
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Podiumsdiskussion: v. |. Prof Dr. Dr. h. ¢. mult. Wolfgang Holzgreve, Prof Teilnehmern fiir die enge Verbundenheit und die nachhaltige
Dr. Gunter Huhle, Prof. Dr. Dr. Pierluigi Nicotera, Prof. Dr. Wolfgang Goetzke Unterstiitzung des Branchennetzwerks. Nach Veranstaltungen

in KéIn und Leverkusen freute er sich im Rhein-Erft-Kreis Gast
zu sein und auch den Hausherren, Herrn Landrat Werner Stump,
begriiBen zu diirfen. Landrat Stump, der die Gesundheitsregion
bereits seit deren Griindung im Jahr 2009 unterstiitzt, hob in
seinem GruBwort die Bedeutung der regionalen Gesundheits-
wirtschaft als stetig wachsenden Wirtschaftszweig hervor. Ge-
rade vor dem Hintergrund der demographischen Entwicklung
seien innovative Versorgungskonzepte sowie lebenslanges
Lernen von enormer Bedeutung. Das kiirzlich etablierte ,Ge-
sundheitsportal Rhein-Erft" biete den Einwohnern des Landkrei-
ses umfangreiche Daten zur lokalen Gesundheitslandschaft und
Kamingespréch BayKomm 2012 stehe mit wertvollen Informationen rund um das Thema Gesund-
heit zur Verfiigung.

(MIWF) des Landes Nordrhein-Westfalen, und Professor Dr. Dr.
Pierluigi Nicotera, Wissenschaftlicher Vorstand und Vorstands-
vorsitzender des Deutschen Zentrums fiir Neurodegenerative
Erkrankungen e.V. (DZNE), unter dem Aspekt ,Innovationen in
der Gesundheitswirtschaft” diskutiert.

Die Diskutanten waren sich einig, dass Innovationen nur durch
die Zusammenarbeit von Universitéten, Forschungszentren und
Industrie erreicht werden kénnen. Durch ein intensiviertes wech-
selseitiges Zuhdren und Verstehen wachsen konstruktive Ideen
als Voraussetzung fiir Innovationen und zur Bewdltigung kom-
plexer Probleme.

Summer Bird 2012 am Otto-Maigler-See

Regulatorik und Risikoscheue wirken innovationshemmend, ein
«cultural change” sollte Innovation durch Kooperation fordern.

Das Kamingespréch im Jahr 2013 soll im Herbst stattfinden.
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BegriiBung der Teilnehmer: v. |. Werner Stump, Landrat des Rhein-Erft-
Kreises, und Gtinter Dibbern, Vorsitzender Gesundheitsregion KéinBonn e.V.

Nach dem offiziellen Teil des Events wurde am Grillbuffet in
gemiitlicher Atmosphare ausgiebig tiber aktuelle Themen aus
Politik, Wirtschaft, Wissenschaft, Forschung und Versorgung
gesprochen. Die anwesenden Vertreter der inzwischen iiber 120
Mitgliedsunternehmen der Gesundheitsregion KéInBonn nutzten
das Format zum personlichen Austausch und zur Entwicklung
gemeinsamer Ideen abseits der Arbeitsroutine.

Bei wolkenlosem Himmel ging die Sonne hinter dem Otto-
Maigler-See unter — der perfekte Ausklang eines Sommerabends,
den die Teilnehmer zugleich als effektives Netzwerktreffen
lobten.

Summer Bird 2012 am Otto-Maigler-See

Die Anspriiche an die eigene Gesundheit und die individuelle
Versorgung werden immer komplexer und stellen die Gesund-
heitswirtschaft vor groBe Herausforderungen. Mit begrenzten
finanziellen Ressourcen gilt es, bei einem verstarkten Wetthewerb
um qualifiziertes Personal, die medizinische, therapeutische und
pflegerische Versorgungsqualitét weiterzuentwickeln. Der demo-
grafische Wandel verstérkt zudem die Notwendigkeit der Pro-
fessionalisierung und Spezialisierung der Gesundheits- und
Pflegeberufe.

Vortrag Prof. Dr. Wolfgang Goetzke

Wias sind die Grundlagen fiir eine bedarfsorientierte Akademi-
sierung? Welche Ziele und Konzepte werden verfolgt? Welche
Perspektiven haben Akademiker in der Gesundheitswirtschaft
und welche Anforderungen stellt die Praxis? Diese und weitere
Fragestellungen waren Inhalt der Fachtagung zur Akademisierung
in den Gesundheits- und Pflegeberufen am 16. Oktober 2012,
die als Anschluss-Veranstaltung zur Expertenkonferenz ,Strate-
gien zur Behebung des Fachkraftemangels in der Altenpflege”
am 10. November 2011 im Hause der Industrie- und Handels-
kammer Kéln stattfand.

Die mit Uiber 60 Gasten gut besuchte Veranstaltung fand in
Zusammenarbeit der IHK Kdln, dem gewi-Institut fiir Gesund-
heitswirtschaft e.V. und dem Gesundheitsregion KéInBonn e.V.
statt. Teilnehmer waren unter anderem Mitarbeiter und Vertre-
ter von Kliniken, wie der Unikliniken KoIn, Bonn und Aachen, der
LVR-Kliniken Bonn und Essen sowie von Hochschulen, wie der
Katholischen Hochschule NRW, der Hochschule Fresenius und
der Praxishochschule fiir Gesundheitsberufe.



Herr Helmut Watzlawik, Leiter des Referats fiir Pflege- und Ge-
sundheitsfachberufe vom Ministerium fiir Gesundheit, Emanzi-
pation, Pflege und Alter des Landes NRW, gab zunéchst einen
Uberblick tiber den Ausbildungsbedarf fiir die Pflege in 2010,
woraus sich bereits ein groBes Ausbildungsdefizit abbildet. So
hatten in 2010 insgesamt zusatzlich 2.981 Menschen in den
Pflegeberufen ausgebildet werden miissen, um den aktuellen
Bedarfen in der Versorgung gerecht werden zu konnen. Eine
Novellierung der Berufsanerkennungsrichtlinien durch die EU-
Kommission soll unter anderem eine Novellierung der Zugangs-
voraussetzungen fiir die Pflegeausbildung hin zur 12-jahrigen
Schulbildung zur Folge haben, um die Pflegeberufe EU-weit
anzuerkennen. Seit 2010 sind Modellstudiengange in den Pflege-
und Gesundheitsberufen durchgefiihrt worden, die allerdings
keineswegs in die ,Vollakademisierung” fiihren sollten, so Herr
Watzlawik. Es waren sich alle Referenten einig: eine Vollakade-
misierung sei nicht erstrebenswert. Eine gute Mischung aus
unterschiedlichen Qualifizierungsebenen sei der richtige Weg.

Herr Prof. Dr. Kurt Becker, Studiengangsleiter Gesundheitstech-
nologiemanagement der APOLLON Hochschule der Gesundheits-
wirtschaft, sah die neuen Leistungsfelder, die sich in der Schnitt-
menge zwischen dem ersten und zweiten Gesundheitsmarkt
bilden, als Herausforderung und Fokus fiir die Weiterentwicklung
der Gesundheitsberufe.

Frau Prof. Dr. jur. Anne Friedrichs, Prasidentin der Hochschule fiir
Gesundheit, betonte, dass die Akademisierung in den Gesund-
heitsberufen besonders wichtig sei, um den komplexen Anfor-
derungen des Versorgungsauftrages gerecht werden zu konnen.
Die Gesundheitsfachleute miissten in der Lage sein, ihr Handeln
auf der Basis wissenschaftlicher Erkenntnisse immer wieder in
Frage zu stellen, zu bewerten und diese Erkenntnisse in die
Praxis zu implementieren. Es sei eine Durchlassigkeit in alle
akademischen Karrierewege fiir die Gesundheitsberufe gefragt.
Interprofessionelle Zusammenarbeit gewinne unter diesem
Aspekt immer mehr an Bedeutung.

v. . Helmut Watzlawik , Prof. Dr. Kurt Becker, Prof. Dr. Wolfgang Goetzke,
Prof. Dr. jur. Anne Friedrichs, Alexander Prébst!

Herr Alexander Probstl, Pflegedirektor der Uniklinik Bonn, stell-
te zudem klar heraus, dass die sich durch kiirzere Verweildauer
und steigende Multimorbiditat verandernde Situation im Kran-
kenhaus, eine Veranderung der Versorgungsformen und Versor-
gungsleistungen erfordert. Die Pflegerinnen und Pfleger im
Krankenhaus miissen in der Lage sein, die Patienten zu beraten,
iiber die Diagnostik zu informieren, zur Selbsthilfe anzuleiten und
zu trainieren. Der Mehrwert der Akademisierung miisse beim
Patienten splirbar sein, sonst ware das Ziel verfehlt, womit Herr
Probstl Zustimmung von Referenten und Publikum bekam.

Sowohl vom Publikum, als auch von den Referenten wurde klar
gefordert, fiir die akademischen Gesundheitsherufe ein detail-
liertes Aufgabenprofil zu erstellen, das bei Studierenden, Ge-
sundheitseinrichtungen, aber auch bei Bildungstragern fiir
Transparenz sorgt.



Erstmalig wurde der Kongress des Westens statt im Ruhrgebiet,
im Maritim Hotel der Stadt Kéln eréffnet. Mit beinahe 900
Teilnehmern hat der Gesundheitskongress des Westens 2012
seine Besucherzahl gegentiber den Vorjahren noch einmal deut-
lich gesteigert und verzeichnet Angaben des Veranstalters zu-
folge einen neuen Besucherrekord in der Domstadt. Die aktuel-
len Themen des drohenden Fachkraftemangels, die Aus- und
Weiterbildung in medizinischen Berufen, die Akademisierung der
Pflege sowie die Weiterentwicklung und Etablierung neuer ge-
sundheitsokonomischer Studiengange und Ausbildungseinheiten
waren sicherlich nur ein Grund fiir die benannt hohen Besucher-
zahlen. Zahlreiche Aussteller aus allen Bereichen der Gesund-
heitswirtschaft prasentierten den anwesenden Besuchern in den
Kongresspausen zusatzlich ihre Produkte und Dienstleistungen,
und die zeitlichen Freirdume wurden genutzt, um intensive
Gesprache zu fiihren und in den offenen Dialog zu treten.

Die Gesundheitsregion K6InBonn prasentierte sich mit einem
eigenen Stand auf dem Kongress. Neben dem Austausch mit
zahlreichen anwesenden Mitgliedern gelang es der Gesundheits-
region durch eine aktive Prasenz auch weitere regional ansassi-
ge Unternehmen auf die Arbeit des Branchenvereins aufmerksam
zu machen. Der zweitdgige Kongress war ein Erfolg und neue
Mitglieder konnten gewonnen werden.

Im Mérz 2013 reist der Kongress weiter und findet vom
20. bis 21. Mérz in Bonn statt

Rund 8.000 Besucher und 600 Referenten - Klinikmanager,
Gesundheitsunternehmer, Wissenschaftler, Arzte, Pflegekrafte,
Physiotherapeuten und Vertreter von Politik und Verbénden -
diskutierten auf dem Hauptstadtkongress Medizin und Gesund-
heit 2012 drei Tage lang engagiert (iber die aktuellen Heraus-
forderungen des Gesundheitswesens. Kongressprasident UIf Fink
fasste zum Abschluss des 15. Kongresses zusammen: ,Der
diesjahrige Hauptstadtkongress hat gezeigt, dass es noch viele
Maglichkeiten im Gesundheitswesen gibt, ohne Beeintrachtigung

Hauptstadtkongress Medizin und Gesundheit, NRW-Gemeinschaftsstand

der Versorgungsqualitat die Effizienz des Gesundheitswesens zu
erhohen”.

Neben Diskussionen um Fachkréfte in der Gesundheitswirtschaft
sowie um Finanzierung und Internationalisierung von Pflege und
Versorgung, wurden in diesem Jahr insbesondere die Wiinsche
der Pflegenden, der Physiotherapeuten aber auch der nicht-
arztlichen Krankenhausmanager aus Politik und Kostentragerschaft
direkt artikuliert. Die Diskussionen zeigten im Ergebnis: die
Boombranche der Gesundheitswirtschaft bestimmt die Zukunft
und wir alle gestalten diese gemeinsam.

Die Gesundheitsregion KélnBonn prasentierte sich in Berlin am
groBten Landesstand des Kongresses gemeinsam mit den fiinf
anderen Gesundheitsregionen NRW's, sowie Unternehmenspart-
nern der einzelnen Regionen. Rund 30 Aussteller wiesen ihr
Leistungsspektrum aus und kennzeichneten damit das gesund-
heitswirtschaftliche Potenzial in NRW. Am Rande der Vortrags-
veranstaltungen des Hauptstadtkongresses haben die Gesund-
heitsregionen auch 2012 wieder ein interessantes und
anziehendes Rahmenprogramm gestaltet. Neben der Klinikwirt-
schaft wurden unter anderem der Gedanke des Quartiersma-
nagements zur Versorgung pflege- und hilfebediirftiger Menschen
sowie die Systematik der Pflegeausbildung und -versorgung
thematisiert. Das Programm brachte sowohl die Aussteller un-
tereinander, als auch die Besucher und Géste miteinander in
einen aktiven Austausch.

2013 werden sich die NRW-Gesundheitsregionen sowie zahlreiche
Unternehmen und Einrichtungen aus Nordrhein-Westfalen erneut
aktiv auf dem HSK in Berlin présentieren.

Der Hauptstadtkongress findet vom 05. bis 07 Juni 2013 in Berlin
statt.
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Die Kongressmesse PerMedi-
Con, die am 19. und 20. Juni
2012 bereits zum dritten Mal
in KdlIn stattfand, war von
hochkaratigen Diskussionen
auf interdisziplinérer Basis ge-
pragt. Rund 350 Experten
nahmen an der europaweit einzigartigen Veranstaltung zum
Thema ,Personalisierte Medizin” teil. Das Kongressprogramm
behandelte in Panels, Foren und Projektprasentationen umfassend
die Chancen und Herausforderungen der personalisierten Medi-
zin sowie den aktuellen Stand in Forschung, Diagnostik, Technik
und Therapie.

PerMepiCon

Dr. Helge Braun, Parlamentarischer Staatssekretdr im Bundesmi-
nisterium fiir Bildung und Forschung, betonte in seiner Eroff-
nungsrede, dass es nahezu eine Pflichtaufgabe der Medizin sei,
nach Mdglichkeit fiir jeden nur die Therapien anzubieten, die
individuell auch wirksam sind. Die personalisierte Medizin sei
bedeutend, um das Gesundheitssystem passgenauer zu machen.
Mit Blick auf die wirtschaftliche Bedeutung des Themas verwies
er zusatzlich darauf, dass sich alleine drei Spitzencluster mit der
personalisierten Medizin beschaftigen.

Die Kongressmesse PerMediCon thematisierte im Jahr 2012
insbesondere die Frage, wie die medizinische Zukunft in einem
hoch interdisziplinaren und komplexen Arbeitsgebiet effizient
gestaltet werden kann und wie Synergien zwischen verschiede-
nen Disziplinen besser genutzt werden kdnnen. Prof. Dr. Michael
Hallek, Direktor der Klinik I fiir Innere Medizin am Universitats-
klinikum Kéln, Vorstandsvorsitzender des ClO Centrum fiir Inte-
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grierte Onkologie KéInBonn und Vorstandsmitglied des Gesund-
heitsregion KolnBonn e.V., duBerte dazu als KeyNote-Speaker,
es gelte, sdmtliche Ebenen von der Forschung bis zur Versorgung
zu vernetzen. Eine hohe Bereitschaft zur Interdisziplinaritat und
zum Arbeiten in Teams ist daher - seiner Meinung nach - not-
wendig. Personalisierte Medizin miisse als Mannschaftssport
verstanden werden. Er vertrat die Ansicht, dass die personali-
sierte Medizin hinsichtlich Organisation und Logistik viel von der
Industrie lernen kénne, ohne dabei die Menschlichkeit zu verlie-
ren. Als mogliche MaBnahmen zeigte er unter anderem auf,
Forschung und Patientenversorgung zu vereinen, interdisziplina-
re Projektgruppen zu bilden und geeignete IT-Strukturen aufzu-
bauen.

Das zweitdgige Kongressprogramm wurde erganzt durch einen
Messe- und Ausstellungsbereich. Mehr als 40 Unternehmen
prasentierten ihre Leistungen und Produkte. Das Business-Lounge-
Konzept, in das der Ausstellungsbereich hervorragend integriert
wurde, bot den Besuchern viel Raum fiir personlichen Austausch
und ausfiihrliche Fachgesprache.

Auch der Gesundheitsregion KdInBonn e.V. prasentierte sich
gemeinsam mit dem Clustermanagement Medizintechnik NRW.,
als ideeller Mit-Trdger erneut mit einem eigenen Stand auf der
PerMediCon. Neben der Vertretung im Programmbeirat der
Kongressmesse, beteiligte sich der ehemalige HRCB-Vorsitzende
und jetzige geschaftsfiihrende Vorstand, Professor Dr. Wolfgang
Goetzke, an dem Open Innovation Forum zum Thema ,,Anwen-
dungsgebiete fiir die personalisierte Medizintechnik”, welches
durch den Clustermanager Medizintechnik NRW., Dr. Oliver
Lehmkdihler, geleitet wurde.



Die néchste PerMediCon findet vom 20. bis zum 21. Marz 2014
unter dem Motto ,Die Zukunft der Gesundheit gestalten” in Kdln
statt. Mehrere PerMediCon-Expertenforen werden die Wartezeit
bis dahin verkiirzen. Das erste PerMediCon-Expertenforum ist
bereits fir den 17. Juni 2013 mit fortwahrender Unterstiitzung
des Gesundheitsregion KéInBonn e.V. geplant. Von 18.00 bis
19.30 Uhr werden Experten {iber translationale Forschung im
Kontext personalisierter Medizin diskutieren. Im Mittelpunkt wird
die Frage stehen, wie — unter der Pramisse einer verbesserten
Patientenversorgung - intelligente Verkniipfungen zwischen der
anwendungsorientierten Forschung, industrieseitigen Entwicklung
und klinischen Anwendung aussehen. Im Anschluss wird ein
kélscher Grillabend Gelegenheit zu Gespréchen in lockerer At-
mosphére bieten.

Die Rehacare ist eine internationale Fachmesse rund um die
Themen Rehabilitation, Pflege und das Alterwerden. Die am 10.
Oktober 2012 durch Barbara Steffens, Ministerin fir Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter des Landes NRW, eroffnete
Messe, endete nach vier Tagen mit einer Gesamtbesucherzahl
von 51.000 Personen. Neben der Ausstellung von Hilfsmitteln
und neuester Technik aus Wissenschaft und Forschung durch
851 Aussteller aus 32 Landern, fand am 10. und 11. Oktober ein
begleitender Kongress zum Thema ,Selbstbestimmtes Wohnen
und Pflegen zu Hause" statt. Herr Tassilo Mesenhdller, Gesund-
heitsregion KéInBonn e.V., nahm erneut als Referent teil und
stellte das Projekt Proviva light mit dem Vortrag ,Wohn- und
Lebensqualitat durch Technik” im Themenblock ,Service Wohnen -
Komfortabler Wohnraum fiir selbststandiges Wohnen ein Leben
lang” vor.

Das eigene Zuhause als 3. Gesundheitsstandort, gewinnt im
Hinblick auf die demografischen Herausforderungen immer mehr
an Bedeutung. Die Menschen mdchten trotz Hilfsbediirftigkeit
zu Hause verbleiben. AuBerdem wird man zunehmend mit einem
enormen Fachkraftemangel, besonders in der Altenpflege, zu
kampfen haben. Aus diesem Grund ist der Einsatz von Technik
ein wichtiger Baustein, um die Sicherheit der Menschen zu
Hause zu erhhen und die Pflegekrafte zu entlasten. Dabei muss
die Technik auf die individuellen Wiinsche bedarfsgerecht abge-
stimmt und eingesetzt werden. Hier setzt das von Herrn Me-
senhdller vorgestellte Projekt an.

Das Service-Wohnen als Wohnform zwischen dem héuslichen
Umfeld und der stationdren Pflege bietet eine optimale Umge-
bung, um Technik bei der Zielgruppe von iiber 65-Jahrigen mit
und ohne Unterstiitzungsbedarf zu testen. Projektpartner hierbei
sind neben der Gesundheitsregion KélnBonn die Firma GIRA
Giersiepen GmbH & Co. KG, die CBT - Caritas Betriebsfiihrungs-
und Tragergesellschaft mbH mit dem Wohnhaus ,Upladin” und
die NovaVita Residenz in Bonn. Durch eine Potenzialanalyse
wurde zunéchst der Bedarf der freiwilligen Testpersonen an
technischen Assistenzsystemen ermittelt. Auf dieser Grundlage
konnte das Konzept zum Technikeinbau erfolgen. Bei den Woh-
nungsbesichtigungen wurde festgestellt, dass die bestehenden
elektronischen Installationen eine technische Aufriistung teilwei-
se einschrénken. Auch sind im Service-Wohnen bereits viele
technische Hilfen vorhanden, beispielsweise der Hausnotruf.
Somit sind die Bewohner wesentliche Ideengeber und kénnen
wichtige Riickmeldungen zu ihren Erfahrungen im Umgang mit
technischen Assistenzen geben. Nachdem die Bewohner die
Technik einige Monate getestet haben, wird diese von ihnen
bewertet und ein Feedback in die Projektgruppe gegeben. Au-
Berdem werden die Bewohner zum Nutzen der Technik befragt.
Weitere Informationen zu dem Projekt finden Sie unter 5.5.

Die MEDICA 6ffnete vom 14. bis zum 17. November 2012 ihre
Tore auf dem Messegelande in Diisseldorf. Die weltgroBte
Medizinmesse kennzeichnete eindrucksvoll, dass der Nachfrage-
markt fiir Medizintechnik und Medizinprodukte sich nach und
nach global verandert. Die 4.554 Aussteller aus 64 Nationen
gaben darauf durch individuelle Losungen fiir eine qualitativ
gute, aber auch wirtschaftliche medizinische Versorgung
passende Antworten und begeisterten die rund 130.000 er-
schienenen Fachbesucher durch Innovation und Fortschritt.

NORDRHEIN-WESTFALEN

O



Gemeinschaftsstand des Landes NRW

In Verbindung mit der fiihrenden Fachmesse fiir den Zuliefermarkt
der medizintechnischen Fertigung, der COMPAMED, wurde den
Besuchern nicht nur die reine Medizin, sondern ebenso die Cross-
Cluster-Innovation an der Schnittstelle von Technik und Versor-
gung dargestellt.

Das Land Nordrhein-Westfalen prasentierte sich 2012 auf rund
600 gm Ausstellungsflache. Die drei Ministerien (Wirtschaft,
Innovation und Gesundheit) stellten gemeinsam mit fast 50
Ausstellern aus Forschung, Versorgung, Dienstleistung und
Fertigung, die Kompetenzen des eigenen Landes in den unter-
schiedlichen Bereichen von Gesundheitswesen und Gesundheits-
wirtschaft dar. So waren auch die NRW-Gesundheitsregionen
an diesem interdisziplindr besetzten Gemeinschaftsstand vertre-
ten und reprasentierten ihre Netzwerke und die Arbeit der un-
terschiedlichen Projekte. Die Darstellung der sechs Gesundheits-
regionen und ihrer angeschlossenen Partner dient insbesondere
der Profilierung des Landes im wachsenden Markt der Gesund-
heitswirtschaft sowie der damit verbundenen Etablierung der
einzelnen Regionen auf Landes- und Bundesebene.

Im Rahmen des Projektes , Medizintourismus entlang der Rhein-
schiene” war die Gesundheitsregion K6InBonn in 2012 erstma-
lig mit einem eigenen Stand auf der MEDICA vertreten. Es
wurden zahlreiche interessante Gesprache gefiihrt. Das Projekt
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wurde erfolgreich prasentiert und sowohl erste nationale, als
auch internationale Kooperationsmdglichkeiten konkret eruiert.

Auch in 2013 wird sich die Gesundheitsregion KélnBonn am
Landesgemeinschaftsstand NRW prasentieren — dann gegebe-
nenfalls auch mit weiteren Forderprojekten.

Ein besonderes Highlight auf der MEDICA 2012 war der erstma-
lige, gemeinschaftlich durchgefiihrte Empfang der drei Ministe-
rien des Landes Nordrhein-Westfalen am 14. November 2012 in
der Stadthalle Diisseldorf auf dem Kongressgelande CCD.
Wirtschaftsminister Garrelt Duin, Innovationsministerin Svenja
Schulze und Gesundheitsministerin Barbara Steffens empfingen
rund 100 geladene Gaste zu der Veranstaltung ,Gesundheits-
wirtschaft NRW". Erganzend zu den einfiihrenden Kurzstatements
der politischen Landesspitze fanden neben dem moderierten
Interview , Erwartungen von Unternehmen, Gesundheitswesen,
Wissenschaft und Forschung”, bei dem Herr Professor Dr. Goetzke
die wissenschaftliche Perspektive der Gesundheitswirtschaft
eindrucksvoll erlduterte, auch die Vertreter der Gesundheitsre-
gionen Gehor. Stellvertretend fiir die Gesundheitsregion KdInBonn
kennzeichnete Herr Probstl (Pflegedirektor Universitatsklinikum
Bonn und Vorstandsmitglied des Gesundheitsregion KélnBonn



e.V.) die in der Region wachsenden Kompetenzen und Exzellen-
zen der Bereiche , Aktives und Gesundes Altern” sowie , Alters-
assoziierter Versorgungs- und Pflegebedarfe”. Er sprach sich fiir
mehr Vernetzung, interdisziplindre Zusammenarbeit und den
Dreiklang von Kooperation, Kommunikation und Koordination
innerhalb und zwischen den unterschiedlichen Sektoren aus.

Mit ihrer hohen Dichte an stationdren Einrichtungen zur Versor-
gung von Patientinnen und Patienten weist die Region KdlnBonn
hervorragende berufliche Mdglichkeiten und attraktive Karriere-
chancen fiir Mediziner und klinische Fachpflegekréfte auf.
Dennoch zeichnet sich allein aufgrund des demografischen
Wandels auch im Rheinland ein zunehmender Bedarf an Fach-
kraften im medizinischen Bereich ab.

Auf Initiative der Gesundheitsamter und Wirtschaftsférderungen
der Stadt Bonn, des Rhein-Sieg-Kreises und des Landkreises
Ahrweiler sowie mit ideeller Unterstiitzung des Gesundheitsre-
gion KoInBonn e. V. und weiterer namhafter Institutionen,
wurde vor diesem Hintergrund 2011 erstmals die Rheinische
Klinikmesse ins Leben gerufen. Als jéhrliche Job- und Personal-
borse hat sie die Fachkraftesicherung im Fokus und bietet den
Krankenhausern, Kliniken und Reha-Kliniken der Region einen
gemeinsamen Rahmen, sich vor interessierten Besuchern mit
ihren vielféltigen Arbeits-, Aus- und Weiterbildungsmoglichkeiten
individuell zu prasentieren.

Auf der Besucherseite fand man Arztinnen und Arzte, Medizin-
studierende (insbesondere vor oder wahrend des praktischen
Jahres) sowie erstmals in 2012 auch klinische Fachpflegekrifte,
wie operationstechnische Assistentinnen und Assistenten, Ge-
sundheitspflegerinnen und -pfleger oder Hygienefachkrafte.

Die 2. Rheinische Klinikmesse fand am 7. November 2012 erneut
in der Lobby des ehemaligen Plenarsaals in Bonn statt. Als
Aussteller waren wieder mehr als 40 Einrichtungen vertreten,
darunter Krankenhduser und dessen Trager, Kliniken und weite-
re drztliche Organisationen, die in ihrer Gesamtheit einen her-
vorragenden Uberblick iber die vielféltigen Beschaftigungsmdg-

lichkeiten und -perspektiven fiir medizinische Fachkrafte in der
Gesundheitsregion geben konnten. Insgesamt waren rund 350
Fachbesucherinnen und Fachbesucher auf der 2. Rheinischen
Klinikmesse zu verzeichnen.

Wie auch im vergangenen Jahr erganzte ein zentrales Job-Board
vor Ort die individuellen Prasentationen der Aussteller und er-
mdglichte es den Besuchern, sich wahrend der Veranstaltung an
einem zentralen Punkt tiber offene Stellen sowie aktuelle Aus-
schreibungen zu informieren und anschlieBend in direkten
Kontakt mit den jeweiligen Ausstellern zu treten.

Als weiterer Besuchermagnet erwies sich das praxisorientierte
Kursprogramm mit erfahrenen Klinikern und ausgewiesenen
Experten: In rund 25 Einzelkursen mit insgesamt 300 Teilnehmer-
platzen wurden neben fachbezogenen Praxisiibungen - z. B.
Naht- und Knotenkurs, Reanimations- und Intubationskurse,
ebenfalls Vortrage und Workshops rund um den Be-rufseinstieg
und die Karrieremdglichkeiten in der Medizin und der Fachkran-
kenpflege angeboten. Die Teilnahme an den Kursen war ebenso
wie der Eintritt zur Veranstaltung kostenlos.

Ansprechpartner:
Dieter Knospe, Amt fiir Wirtschaftsférderung der Bundesstadt Bonn,
dieterknospe@bonn.de, Tel.: 0228/775289, www.rheinische-klinikmesse.de



Nach dem Erfolg der ersten Ausgabe des Standortportraits
WirtschaftsBild Gesundheitsregion KéInBonn", die ptinktlich zur
MEDICA 2010 unter aktiver Mitwirkung des Arbeitskreises
Standortmarketing im Print-Format erschienen ist, freute sich
der Verein im November 2012 die zweite Auflage prasentieren
zu kénnen. Das Magazin bietet eine willkommene Moglichkeit,
die gesundheitswirtschaftlichen und medizinischen Starken der
Region und ihrer Akteure einem lands- sowie bundesweiten
Adressatenkreis von Entscheidern, Multiplikatoren sowie poten-
Ziellen Nutzern vorzustellen. Die ,WirtschaftsBild Gesundheits-
region K6InBonn" dient somit unmittelbar der Mitgliedergewin-
nung und der Verbreiterung der Netzwerkbasis.

Auch bei der Erstellung dieser zweiten Auflage unterstiitzte
neben der AG Standortmarketing die AOK Rheinland/Hamburg
den Branchenverein malgeblich. Bereits im Marz 2012 wurden
in einem Treffen des Verlages gemeinsam mit Frau Ulrike Leschik-
Hahn, Herrn Frank Lenz, Herr André Massmann und den Mit-
arbeitern der Geschaftsstelle des Gesundheitsregion K6InBonn
e.V. das Inhaltsverzeichnis sowie Empfehlungen moglicher Inter-
viewpartner und Autoren fiir die zu erstellenden Beitrége erar-
beitet. Die weitere redaktionelle Abstimmung erfolgte in den
Folgemonaten in enger Zusammenarbeit mit der Geschéftsstel-
le des Vereins. Mit Erscheinung der Zeitschrift ,WirtschaftsBild
Gesundheitsregion KélnBonn" Anfang November 2012, stand
somit ein erganzendes Marketing-Tool im Print-Format zur
Darstellung der Kompetenzen und Exzellenzen der Region zur
Verfligung.

Neben zahlreichen Unternehmensprofilen bedeutender gesund-
heitswirtschaftlicher Institutionen, vereint das Magazin informa-
tive Fachbeitrage und Experteninterviews zu aktuell relevanten
Themen, wie:

*  Immer wichtiger fiir Inre Gesundheit - die Apotheken;
Thomas Preis, Apothekerverband Nordrhein e.V.

»  Bewegen Sie sich — Korperliche Aktivitat fiir lhre
Gesundheit; Professor Dr. Ingo Frobdse, Zentrum filr
Gesundheit der Deutschen Sporthochschule Koln

»  Arbeitswelt trifft Hochschulforschung — BGF und
BGM; Dr. Julia Schéder, BGF-Institut Koln

*  Gesunde Mitarbeiter = Gesundes Unternehmen;
Ulrich Rosendahl, pronovaBKK

Ausbildung im Handwerk: zukunftsorientiert und
attraktiv; Dr. Ortwin Weltrich, Handwerkskammer zu
Koln

+  Akademisierung der Pflege: Notwendige Bereicherung
fiir Deutschland; Alexander Prébstl, Universitatsklinikum
Bonn

*  Bildungsangebote fiir die lebenserfahrene Generation;
Rainer Overmann, Generationen Akademie
Rheinland e.V.

Wie schon in den Jahren zuvor prasentierte Herr Prof. Dr. Goetzke
auch im Jahre 2012 die Arbeit des Vereins in zahlreichen Vortragen.
Dabei nahm gegeniiber den Vorjahren der Bericht {iber die
konkrete Projektarbeit einen immer gréBeren Raum ein.

* 25.01.2012: Gastvorlesung in der Hochschule
Bonn-Rhein-Sieg (Prof. Dr. Ebel, Campus Rheinbach),
Rheinbach

e 01.02.2012: Leitung der Podiumsdiskussion beim
3. Kamingespréch des HRCB im BayKomm, Leverkusen

* 15.02.2011: Mitwirkung beim Experten-Workshop
LBildungsnetz 50plus - Regionale Kooperation im
Zeichen des demografischen Wandels”; Rhein-Erft
Akademie, Hiirth

e 29.02.2012: Gesprach zum Thema ,Gesundes
Altern” im Zusammenhang mit dem neuen Forder-
instrument ,Regionales Innovationsnetzwerk”;
Ministerium fiir Innovation, Wissenschaft und
Forschung NRW, Diisseldorf

e 22.03.2012: 2. Expertenworkshop ,Strategien zur

Behebung des Fachkraftemangels in der Alten-

pflege”; IHK zu Kdln, K6In

29.03.2012: Pressekonferenz zum 1. Shopping-

Sonntag im Rahmen der Praventionsinitiative

L,aktivGESUND im Rheinland”, K6ln

* 12.04.2012: Vortrag beim ZDH-Gesprachskreis
.Gesundheitshandwerke" mit den Spitzenvertretern
auf Bundesebene; Handwerkskammer zu Kdln, Kéln



¢ 26.04.2012: Vorstellung des Projektes ,Proviva”
der Auftaktveranstaltung des ,Quartiersportals
Opladen”; CBT-Haus Upladin, Leverkusen

e 22.05.2012: Gesprach zum Thema Medizintouris-
mus mit City Marketing K6In e.V. und der Galeria
Kaufhof, K6In

* 23.05.2012: Vortrag ,Potentiale, Chancen und
Projekte der Gesundheitsregion KdInBonn" beim
Symposium Medizin & Okonomie; Rhein-Sieg-Klinik,
Niimbrecht

¢ 15.06.2012: Moderation von Med & Talk:
Fachkraftebedarf — Innovative Losungen in NRW auf
dem Hauptstadtkongress, Berlin

* 10.09.2012: Kurzvortrag und Diskussionsbeglei-
tung beim Steuerkreis des Gesundheitsnetzwerks
Niederrhein, Kleve

e 26.09.2012: Vorstellung HRCB beim Gesundheits-
ausschuss der COGNOS AG, Kéln

* 16.10.2012: Moderation der Veranstaltung
+Akademisierung in den Gesundheits- und Pflegebe-
rufen — Chancen und Risiken fir Absolventen und
Unternehmen/Einrichtungen”; gewi-Institut fiir
Gesundheitswirtschaft e.V., IHK zu KdIn, Koln

Im Rahmen der Clusterstrategie des Landes existieren in Nordrhein-
Westfalen diverse Cluster, die sich der Forderung von Wirtschafts-
zweigen und Branchen annehmen. Dem bereits seit vielen Jahren
bestehenden Cluster Biotechnologie NRW wurde nach positiver
externer Evaluierung im Jahr 2011 die weitere Basisfinanzierung
fiir die folgenden drei Jahre ab 2012 durch das Ministerium fiir
Innovation, Wissenschaft und Forschung des Landes NRW be-
willigt.

Im Rahmen eines regelmaBigen Austausches mit der Geschafts-
flihrung sowie gegenseitigen Treffen werden gemeinsame
Handlungsfelder und aufbauende Projektarbeiten bearbeitet und
diskutiert.

e 22.10.2012: Moderation der Interviews und
Vortrag: Tag der Gesundheitswirtschaft NRW:
Auswege aus dem Pflege-Fachkraftemangel im
Fraunhofer-inHaus-Zentrum, Duisburg

e 24.10.2012: Moderation der Veranstaltung ,Von
der Idee zur Markteinfiihrung - der lange Weg der
Medizinprodukte (iber die Zertifizierung zur
Nutzenbewertung”; IHK K6In, KéIn

* 07.11.2012: Vorstellung des Projektes ,Proviva”
beim Runden Tisch ,Gesundheit & Soziales” der
Stadt Leverkusen, Leverkusen

¢ 14.11.2012: aktive Teilnahme/Interview im
Rahmen des gemeinschaftlichen Empfangs der drei
NRW-Ministerien ,Forderung der Gesundheitswirt-
schaft in Nordrhein-Westfalen” auf der Medica 2012,
Diisseldorf

*  28.11.2012: Vorstellung ,aktivGESUND im Rheinland
- Ziele, Riickblick und Ausblick” beim Tag der
Mannergesundheit; AOK Rheinland/Hamburg, K6In

e 17.12.2012: Gastvorlesung in der Hochschule
Bonn-Rhein-Sieg (Prof. Dr. Bernd Ebel), Campus
Rheinbach

Neben dem Clustermanagement Biotechnologie NRW sind in
der Region KéInBonn auch die dort angesiedelten Branchenver-
eine Bio River e.V. sowie BioCologne e.V. sehr aktiv. Zwischen
den biotechnologischen Vereinen sowie dem Gesundheitsregion
KdlnBonn e.V. bestehen wechselseitige Mitgliedschaften, die die
Verbundenheit dokumentieren. Es besteht ein reger Austausch.
Veranstaltungen und Mitgliederversammlungen werden gegen-
seitig besucht.

Auch im Jahr 2012 hat Herr Prof. Dr. Goetzke die Gesundheits-
region K6InBonn im Vorstand des Netzwerks Deutsche Gesund-

heitsregionen (NDGR) vertreten.



Fiir den 22. Oktober 2012 lud der NDGR in Kooperation mit der
Bundesérztekammer zum Parlamentarischen Abend nach Berlin
ein. Im Mittelpunkt stand die im Versorgungsstrukturgesetz
verankerte Uberpriifung der Frage, welche Vorsorgeleistungen
kiinftig telemedizinisch erbracht und abgerechnet werden
kénnen.

Die fiir den 13. und 14. Dezember 2012 geplante Klausurtagung
musste aus organisatorischen Griinden seitens des NDGR kurz-
fristig abgesagt werden. Sie wird nachgeholt.

Die Sitzung des , Ausschuss fiir Gesundheitswirtschaft” des DIHK
fand am 15. Mai 2012 bei der IHK Mittleres Ruhrgebiet in Bochum
statt. Neben dem Bericht der Aktivitaten der IHK-Organisation
zum Thema Gesundheitswirtschaft sowie neuen Entwicklungen
in Berlin stand ein interessantes Vortragsprogramm auf der
Agenda: so prasentierte Herr Prof. Jiirgen Windeler, Leiter des
Instituts fiir Qualitdt und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen,
die Arbeit seines Instituts. Herr Dr. Jiirgen Friedrich, Geschafts-
fiihrer der Germany Trade and Invest, stellte die Exportinitiative
Gesundheitswirtschaft der Bundesregierung vor und Frau Prof.
Dr. Anne Friedrichs, Prasidentin der Hochschule fiir Gesundheit
in Bochum, referierte (iber die Herausforderungen des demo-
grafischen Wandels fiir die akademische Bildungslandschaft in
der Gesundheitswirtschaft.

Am Vorabend lud die IHK Mittleres Ruhrgebiet zum Gesprach
mit NRW-Gesundheitsministerin, Frau Barbara Steffens, dem
Mediziner und Buchautor, Herrn Prof. Dr. Dietrich Gronemeyer
sowie der Oberbiirgermeisterin der Stadt Bochum, Frau Dr.
Ottilie Scholz, tiber aktuelle gesundheitspolitische Themen ein.

Als Mitglied des DIHK-Ausschusses nahm Herr Prof. Dr. Wolfgang
Goetzke fiir die Gesundheitsregion KInBonn an beiden Veran-
staltungen teil.

ftf
FY MedizinTechnik. NRW

Mit dem strategischen Ziel, ein Zentrum fiir die Medizintechnik
in Nordrhein-Westfalen zu schaffen, das die Aktivititen der
Branche vernetzt und reprasentiert, um damit iber medizinische
Innovationen eine verbesserte Gesundheitsversorgung der Be-
volkerung sicherzustellen, wurde im Jahr 2011 das Cluster-
management MedizinTechnik.NRW ins Leben gerufen.

Der Gesundheitsregion K6InBonn e.V. ist neben der AKM Inno-
vationsmanagement GmbH, Aachen und der MedEcon Ruhr
GmbH, Bochum einer der drei Gesellschafter, die gemein-
schaftlich den Auftrag des Innovationsministeriums des Landes
NRW zur Realisierung eines giinstigen wissenschaftlichen und
wirtschaftlichen Umfeldes fiir die Medizinforschung und Medizin-
technik libernommen haben. Die operative Durchfiihrung dieses
Auftrages wird seit September 2011 von einer Geschaftsstelle
unter der Leitung des Clustermanagers Dr. Oliver Lehmkiihler in
Diisseldorf koordiniert.

Die Arbeit des Landesclusters orientiert sich an der landesweiten
Forschungsstrategie Fortschritt. NRW. Basierend auf dem tat-
sachlichen Bedarf, der sich aus der Anforderung an eine patien-
tenorientierte Versorgung ergibt, sollen in den Handlungsfeldern
Forschung und Innovation, Transfer und Marktorientierung, Open
Health Innovation sowie in der intersektoralen Entwicklung
nachhaltige Konzepte aus Forschung und Wirtschaft in den
Fokus genommen werden.

Fiir die aktive Umsetzung der Ziele des Landesclusters iiberneh-
men die Konsortialpartner einzelne Arbeitspakete. Als Ausgangs-
punkt fiir die angestrebte Forderung der Medizintechnikbranche
wurde zundchst eine Analyse des Status quo und der darin be-
griindeten Starken und Schwéchen am Standort NRW angelegt.
Um die landesweite Vernetzung im Rahmen einer Bestandsauf-
nahme abzubilden, soll der qualitative und quantitative Input
durch Gesprache mit ausgewahlten Unternehmen der Branche
aus den unterschiedlichen Regionen ermittelt werden.



So haben auch renommierte Firmen aus der Region K6InBonn
mit groBem Interesse ihre Teilnahme an den durch den Gesund-
heitsregion K6InBonn e.V. geflihrten Gesprachen zugesagt.
Dieser interdisziplinare Austausch wird damit auch das regionale
Netzwerk des Vereins weiter starken.

Die gewonnenen Informationen werden nach einer statistischen
Auswertung abschlieBend in einem Bericht veroffentlicht. Wei-
tere Bausteine der Statusanalyse umfassen eine Publikations-
recherche sowie zusétzliche personliche Gesprache mit benann-
ten Experten der Branche.

In internen Workshops konnten bereits indikationsbezogene
Tendenzen in NRW identifiziert werden, die im Sinne einer
Etablierung als NRW-Kompetenzschwerpunkte nun weiter aus-
gebaut werden sollen. In diesem Zusammenhang sollen 2013
entsprechende Fachveranstaltungen zu den Schwerpunkten
.Neurorehabilitation” und ,Oralmedizin” abgehalten werden.

Bereits im ersten Jahr nach seiner Griindung konnte sich das
Clustermanagement MedizinTechnik durch vielfaltige Aktivitdten
in der Branche profilieren. Mit der Teilnahme an Messen und
Ausstellungen wie der Medica, der PerMediCon und der Jahres-
tagung der Deutschen Gesellschaft fiir Biomedizinische Technik
sowie durch die Ausrichtung eigener Veranstaltungen, z.B. zu
Kooperationsansatzen zwischen Medizintechnik und den Infor-
mations- und Kommunikationstechnologien, hat sich das Cluster
MedizinTechnik.NRW als Ansprechpartner fiir die landesweite
Vertretung der Branche etablieren konnen. Des Weiteren wurden
wichtige Kontakte geknlipft, die essentiell fiir die Vermittiung
zukiinftiger Kooperationen und Forschungsprojekte sind.

Ein Workshop zur Sondierung von Forschungs- und Entwick-
lungskooperationen in NRW konnte Akteure zu den Themen
Lasertechnologie, bildgesteuerte Therapie, Oralmedizin, Prothetik/
Sensorik, ,biologisierte Implantate”, Hybrid-Bildgebung und
Schlaganfalltherapie fiir den interdisziplindren Austausch und
weitere Kooperationsmdglichkeiten gewinnen. Fiir den Bereich
der personalisierten Medizintechnik wurde eine Projektgruppe
zum Thema ,Biohybride Medizinsysteme” eingerichtet.

Im kommenden Jahr wird das Clustermanagement seine Arbeit
in diesem Bereich intensivieren und wieder als Veranstalter
verschiedener Events und Kongresse in Erscheinung treten. Dazu
gehdren u.a. eine Informationsveranstaltung zu iiberregionalen
Fordermdglichkeiten in der medizintechnischen Forschung und
Entwicklung, Veranstaltungen zur Unterstiitzung junger Unter-
nehmen bei der Kapitalsuche (MedTechVenture, EUROMEDTECH)
sowie eine Veranstaltung bei der NRW-Landeszentrale in Briissel
zum Thema Biomedical Engineering/Personalisierte Medizintechnik.

Fiir den Gesundheitsregion KolnBonn e.V. wird die in Nach-
unternehmerschaft tétige INNOBROKER GmbH auch weiterhin
die Schnittstelle zum Clustermanagement MedizinTechnik. NRW
bilden und (iber aktives Innovations-Scouting interessante For-
derpotentiale in der Region KéInBonn im Bereich von Wirtschaft
und Wissenschaft ermitteln.



Im Jahr 2012 nutzte der Gesundheitsregion KéInBonn e.V. die in
den Jahren zuvor etablierten Medien und passte diese kontinu-
ierlich den aktuellen Gegebenheiten an.

Der Internetauftritt des Gesundheitsregion KéInBonn e.V. ist liber
die Adressen www.health-region.de und www.hrcb.de zu errei-
chen. Die Seite bietet einen Uberblick iiber Strukturen, Aktivité-
ten und Projekte des Vereins und seiner Mitglieder. Der Veran-
staltungskalender weist auf Events aus der Gesundheitswirtschaft
hin.

Mitglieder haben mittels ihrer Autorenrechte die Mdglichkeit,
das Profil ihrer Organisation individuell zu bearbeiten. Es kdnnen
eigene Nachrichten, Veranstaltungshinweise und Stellenange-

bote eingestellt werden.

Im Jahr 2013 soll die Homepage relauncht werden.
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Zur Darstellung des Vereins bei Mitgliedern und Interessenten
wurde in 2012 vorrangig das Logo-Faltblatt verwendet. Es in-
formiert iber den Vereinszweck, Handlungsfelder und Ziele. Auf
den Innenseiten der Broschiire sind die Logos aller Mitgliedsun-
ternehmen aufgefiihrt.

Im Zuge der internationalen Ausrichtung der Region, der Prasenz
auf weltweiten Messen und insbesondere aufgrund des Enga-
gements im Bereich des Medizin- und Gesundheitstourismus ist
dieses Medium seit 2010 auch in einer englischen Version ver-
flgbar.

Gesundheitsregion
KanBonn sV,

Um Interessenten auf Messen und Veranstaltungen Informations-
unterlagen auch in elektronischer Form mitgeben zu kdnnen,
hat der Gesundheitsregion KdInBonn e.V. USB-Sticks mit dem
Vereins-Logo bedrucken lassen. Auf ihnen gespeichert sind
neben der Satzung, der Beitragsordnung und der Beitrittserkla-
rung auch die Print-Produkte in digitaler Form. Nach individuel-
lem Bedarf werden zusétzliche Informationen zu Projekten oder
Veranstaltungen hinterlegt.



10.4. Roll-Ups

Zur visuellen Prasenz auf Messen und Kongressen verfiigt der
Gesundheitsregion KéInBonn e.V. liber verschiedene Roll-Ups.

Das eine Paar stellt den Zweck und das Ziel des Vereins sowie
die Handlungsfelder in der Gesundheitsregion KInBonn dar.
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Auf den anderen beiden Roll-Ups sind die Logos aller Mitglieds-
unternehmen aufgefihrt, um so die vielféltige Aufstellung des
Vereins prasentieren zu kdnnen.
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