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gesundheitsziele.de - Forum Gesundheitsziele Deutschland

Seit mehreren Jahren werden in
Deutschland Gesundheitsziele disku-
tiert, entwickelt oder umgesetzt —
durch Bundesldnder, Kommunen, So-
zidversicherungstréger und Leis
tungserbringer. Seit Ende vergange-
nen Jahres haben sich nun zentrale Or-
ganisationen des Gesundheitswesens
unter Beteiligung von Patientenver-
tretern zu einer gemeinsamen | nitiati-
ve der Entwicklung von Gesundheits-
zidlen auf nationaler Ebene zusam-
mengeschlossen. gesundheitsziele.de
ist ein gemeinsames Projekt des Bun-
desministeriums fir Gesundheit und
der Gesdllschaft fur Versicherungs
wissenschaft und -gestaltung e.V.
(GVG). Zid dieses vom Bundes-
ministerium fir Gesundheit geforder-
ten Programms ist es, beispielhaft
einige konkrete Gesundheitsziele fir
Deutschland zu entwickeln und der
Politik vorzuschlagen.
gesundheitszielede entwickelt Ge-
sundheitsziele im Konsens gesund-
heitspolitischer Akteure aus Politik
und Wissenschaft, den Heilberufen,
Krankenkassen und Versicherungen
sowie von Burger- und Patientenver-
tretern. Die Entwicklung erfolgt pra-
xisorientiert, d.h. dass zu jedem Zi€l
Strategien und Mal3nahmen erarbeitet
werden, mit denen diese Akteure das
Gesundheitsziel  erreichen  wollen.
Dieses umfangreiche Unterfangen
wird zunéchst beispielhaft fir einige
wenige Gesundheitszile durchge-
fuhrt.

Der Vorteil dieses Verfahrens liegt auf
der Hand: Die Entwicklung von Ge-
sundheitszielen mit praxisorientierten
Umsetzungsstrategien geht deutlich
Uber den politischen Diskurs oder die
Téatigkeit einer Expertengruppe hin-
aus und birgt die Chance konkreter
Verbesserung. Gesundheitsziele mit
konkreten Umsetzungsstrategien kon-

nen innerhalb eines Uberschaubaren
Zeitraums zur Implementierung kom-
men — die Erfahrungen kénnen fir die
Erarbeitung weiterer Gesundheitszie-
le nutzbar gemacht werden.

Zugleich bedeutet solch konkretes
Vorgehen notwendigerweise zunéchst
eine Begrenzung in der Zahl der Ge-
sundheitsziele, da die aufwendige
Entwicklung und Abstimmung um-
fangreicher Manahmenbiindel zeit-
gleich lediglich fir eine geringe An-
zahl von Gesundheitszielen geleistet
werden kann.

gesundheitsziele.de kann auf die Er-
fahrung zahlreicher Initiativen und
Programme im In- und Ausland auf-
bauen. Daher waren die ersten Monate
des Programms der Analyse solcher
Erfahrungen gewidmet. Als Ergebnis
wurden Grundlagen der Auswahl, Be-
ratung, Koordinierung und Umset-
zung von Gesundheitszielen ent-
wickelt und vereinbart.

Die Grundlagen der Auswahl von Ge-
sundheitszielen betreffen zum einen
deren strukturelle Ausrichtung und
zum anderen Verfahren und Kriterien
zur Steuerung des Auswahl prozesses.
Die Grundlagen zur Auswahl betref-
fen aber auch die Analyse konkreter
Ergebnisse vorangegangener Priori-
sierungen, d.h. moglicher , Themen'
(Krankheiten, Risikofaktoren etc.),
deren Bearbeitung im Rahmen von
Gesundheitszielen lohnend scheint.
Die Grundlagen zur Beratung und Ko-
ordinierung umfassen Verfahren der
Entwicklung und Abstimmung von
Gesundheitszielen in einem Umfeld
unterschiedlichster ~ Verantwortlich-
keiten und Zustandigkeiten.

Die Grundlagen zur Umsetzung um-
fassen die Struktur von Gesundheits-
zielenim Rahmen der aufeinander ab-
gestimmten Konzepte ,Gesundheits-
ziel' — |Telzid' — ,Strategie’ und

,Malinahme’ und sind somit eine
,Blaupause’ fir die Formulierung
konkreter Ziele. Grundlagen der Um-
setzung umfassen aber auch die Frage
der Ressourcen sowie ein Evaluati-
onskonzept, dessen Grundsétze schon
in die Entwicklung der Gesundheits-
ziele einflief3en werden.

Diese vereinbarten Grundlagen bieten
auch Hinweise auf mogliche Vorge-
hensweisen in Priorisierungsprozes-
sen. lhre Zielrichtung ist jedoch eine
andere, umfassendere: Sie sind ein
, Wegweiser' fr die Entwicklung und
Umsetzung von Gesundheitszielen.
Wie andere Gesundheitsziel program-
me auch, entwickelt gesundheits-
ziele.de Ziele, um die Gesundheits-
lage in ausgewéhlten Bereichen zu
verbessern. Im Unterschied zu ande-
ren Programmen geht gesundheits-
Ziele.de alerdings explizit zundchst
exemplarisch vor, um gezielt auch das
Instrument , Gesundheitsziele' auf na-
tionaler Ebene zu entwickeln. gesund-
heitsziele.deist also kein umfassendes
Gesundheitsziel programm. Eine Prio-
risierung im eigentlichen Sinne kann
und soll daher im Rahmen des Pro-
gramms nicht stattfinden: Die Bear-
beitung einiger weniger und zugleich
sehr konkreter Ziele kann einerseits
nicht alle wichtigen Themen umfas-
sen. Andererseits bedeutet die Ent-
wicklung des Instruments ,Gesund-
heitsziele', dass nicht nur eine Aus-
wahl wichtiger Zielthemen stattfinden
muss, sondern idealerweise auch eine
Auswahl unterschiedlicher Zielberei-
che (Gesundheitsprobleme, Gesund-
heitsférderung und Pravention, Be-
volkerungs- und Altersgruppen, Bur-
ger- und Patientenorientierung) und
Interventionsansdize (z.B. Zielgrup-
pen, Settings), die einen jewells ande-
ren Zugang zu Gesundheitszielen er-
lauben. Sowohl die Auswahl der The-



FORUM

PUBLIC HEALTH ‘o
</

men als auch die Auswahl der Berei-
che muss dabei selbstversténdlich
dennoch bestimmten nachvollziehba
ren Kriterien folgen.

gesundheitsziele.de ist eine Initiative
gesundheitspolitischer Akteure, die
die Gesundheitsziele gemeinsam in
verschiedenen Gremien entwickeln
und abstimmen. Der pluraistisch zu-
sammengesetzte Ausschuss ist das
zentrale Gremium von gesundheits-
ziele.de. Er vereinbart die Grundlagen
und verabschiedet Empfehlungen an
diePalitik. Der Steuerungskreisberei-
tet Entscheidungen fir den Ausschuss
vor und gibt Empfehlungen zum Vor-
gehen. Arbeitsgruppen, deren Mitglie-
der vorwiegend ausden beteiligten In-
stitutionen kommen, bearbeiten kon-
krete Teilprojekte als Vorlagen fir
Ausschuss und Steuerungskreis. Der-
zeit sind drei Arbeitsgruppen einge-
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setzt: AG | befasst sich mit der Status-
quo Analyse, AG Il hat das Evalua-
tionskonzept erarbeitet und wird fur
jedes Gesundheitsziel konkrete Eva
luationsstrategien entwickeln, AG I11
betreut die 6ffentliche Kommunikati-
on von gesundheitszielede. In der
nachsten Programmphase werden
weitere Arbeitsgruppen die Gesund-
heitsziele konkretisieren. Die Gesamt-
koordination des Programms erfolgt
durch die Geschéftsstelle der GVG.

Die Ergebnisse des Programms wer-
denim Juli 2002 6ffentlich vorgestel It
und der Politik als Vorschlag unter-
breitet. gesundheitsziele.de hat jedoch
schon jetzt begonnen, in die offentli-
che Diskussion einzutreten — durch
Veroffentlichungen und im Rahmen
der Website www.gesundheitsziele.
de. Ferner wird gesundheitsziele.de
am 31. Oktober 2001 in Berlin erste

Zwischenergebnisse vorstellen und
diskutieren.

Die breite Basis von gesundheitsziele.
de und der gemeinsame Wille der Ak-
teure lasst erwarten, dass mit diesem
Programm  Gesundheitsziele  fiir
Deutschland nutzbar gemacht werden
konnen.

SibylleAngele!, Ute Brasseit?
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