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Wir haben die Idee der abgestimmten Versorgung )’é’@<
nicht erfunden... Netzwerk

Derzeitige Probleme

Cerebralparese e.V.

Patientenzentrierte Versorgungsmodelle
ein Problem: Einbindung aller Beteiligten

In bisherigen patientenzentrierten Versorgungs-
systemen:

SPZ-Teammitglieder

* schwierige Einbindung externer Mitversorger
* Abstimmung untereinander erschwert

» zusatzliche Erkrankung (-saspekte) konnen eine
notwendige ,Rundumversorgung” verhindern (z.B. |
Patient hat Asthma, Depressionen und Diabetes..) auch externe

Versorgungshelix Der Behandlungspfad: Versorgungshelix % .

Cerebralparese e.V.

Grundlage & ldee:

» |angfristige (lebenslange), pa-
tientennahe Versorgung

bedarfsorientiert einge- *

bundene Versorger '
Qualitatsgesicherte Versor-
gungsmodule

* Abstimmung zw. Versorgern
durch gemeinsame ,Sprache”

und EDV-Austausch (Stich-
wort: ,Therapie 3.0%)

Netzwerk Cerebralparese e.V.

Netzwerk Cerebralparese: Modulvernetzung
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