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Bruckenschlag —
Digitalkompetenz und urbane
Gesundheit

Das BMBF-Programm ,,WIR! — Wandel durch Innovation
in der Region“ stof3t seit 2017 regionale Bliindnisse fir
einen nachhaltigen innovationsbasierten Struktur-

wandel in strukturschwachen Regionen Deutschlands an.

War die erste Auswahlrunde noch auf Ostdeutschland
begrenzt, wurde die zweite Forderrunde bundesweit
ausgeschrieben. 130 Biindnisinitiativen bewarben sich,
23 wahlte die Jury im August 2021 fiir die sechsjahrige
Umsetzungsphase aus. Darunter befindet sich das von
MedEcon in Zusammenarbeit mit der Hochschule fiir
Gesundheit und dem Fraunhofer Institut fiir Software-

Der Ansatz: Digital Urban Health

MedEcon Ruhr hatte sich Ende 2019 mit dem Fraunhofer
Institut fiir Software- und Systemtechnik und der Hochschule
fir Gesundheit und nachfolgend mit einem grofien Kreis von
unterstiitzenden Unternehmen, Instituten und Kommunen zu-
sammengetan, um mit Hilfe des WIR!-Programms zwei StofSrich-
tungen miteinander zu verbinden:

Starkung der regionalen Innovationskraft

Einerseits verfligt unsere Region iber einen dynamischen
Digital-Health-Sektor mit mehr als 5.000 gewerblich Beschaf-
tigten, regional gewachsenen und mittlerweile vielfach markt-
fihrenden Unternehmen sowie starken wissenschaftlichen und
Kklinischen Kontexten. Besondere Stdrken finden sich im Daten-
management, noch grofie Potenziale auf dem Gebiet digitaler
Applikationen.

und Systemtechnik gefiihrte Blindnis , Digital Health
Factory Ruhr - Digitale Losungen fiir die Gesundheits-
versorgung in Ballungsrdumen®. Jedem dieser Biind-
nisse stehen fiir gemeinsam zu definierende Vorhaben
Fordermittel in Hohe von bis zu 15 Mio. € zur Verfiigung.

Nunmehr haben wir griines Licht aus Berlin bekommen
und konnen endlich durchstarten! Damit steht auch die
Ausarbeitung konkreter Projekte zusammen mit unseren
Partnern und Mitgliedern auf der Tagesordnung.

Starkung des sozio-demografischen

Zusammenhalts

Andererseits ist die Gesundheitsversorgung des Ruhrgebietes
wie auch anderer Ballungsrdume mit Herausforderungen kon-
frontiert, die insbesondere auf soziodemografischen Umbriichen
und sozialrdumlichen Disparitdten beruhen. Insbesondere mit
Blick auf sog. vulnerable Bevolkerungsgruppen ist ein sozial-
raumlich orientierter Umbau von Versorgungsstrukturen
erforderlich.

In einem Bilindnis aus Digital-Health-Industrie, Gesundheits- und
Sozialwesen und Kommunen sowie den ,,zugehérigen“ Wissen-
schaften (von Data Sciences bis Public Health) wollen wir die
Starken unseres Digital-Health-Sektors nutzen und diesen Sektor
weiter ausbauen, indem wir digitale Lésungen und Produkte

fir die Gesundheitsversorgung in Ballungsrdumen entwickeln.
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Damit wollen wir zugleich den Umbau
des gesundheitlichen Versorgungssy-
stems und den sozialen Zusammenhalt
im Ruhrgebiet — stellvertretend fiir
andere Ballungsrdume — unterstiitzen.

Sozial eingebettete
Digitalisierung

Digitale Innovationspotenziale sieht
das Biindnis

* in der patientenzentriert vernetzten

werkstatt
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* Digitale Losungen miissen von
vorneherein in die sozialrdumlichen
Lebens- und Versorgungsrealitdten der
Bevolkerung eingebettet sein — inshe-
sondere mit Blick auf ihre vulnerablen
Teile. Nur so kdnnen wir der Gefahr
begegnen, dass die Digitalisierung die
sozialen Schieflagen im Zugang zum
Gesundheitssystem und in den Wegen
durch das Gesundheitssystem sogar
noch verschérft!
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sozialrdumlichen Versorgung, ins-
besondere in sozial benachteiligten
Stadtgebieten

* in der Starkung burgerschaftlicher Gesundheitskompetenzen,
insbesondere in sog. vulnerablen Bevolkerungsgruppen

* in der datenbasierten regionalen Gesundheitsforschung und
-planung, insbesondere mit Blick auf das 6ffentliche Gesund-
heitswesen.

In dieser Perspektive sollen auch die in Umfang, Struktur und
Verdichtung einzigartigen Bestdnde an gesundheitsrelevanten

Daten unserer Region erschlossen und nutzbar gemacht werden.

Dabei haben gerade die in der Corona-Epidemie gemachten
Erfahrungen zwei Grundanliegen verdeutlicht, die fir die zu er-

arbeitenden digitalen Losungen von besonderer Bedeutung sind:

* Jenseits der bislang im Gesundheitswesen obwaltenden digi-
talen ,Inselldsungen“ geht es um Losungen, die aufeinander
aufbauen, interoperabel und adaptionsfihig sind. Kooperative
Plattformen sollen in den Regionen ein ebenso differenziertes
wie strukturiertes Angebot an sozialrdumlich orientierten
Applikationen mit unterstiitzten Zugingen fiir unterschied-
lichste Nutzergruppen schaffen.

Unser Konzept beruht auf der — durch

die Corona-Pandemie eindriicklich
verstarkten! — Auffassung, dass eine Neuausrichtung des Ge-
sundheitswesens in Ballungsrdumen zu den grofen Herausfor-
derungen urbaner Transformation zahlt. Ein derartiger Umbau
erfordert neue Buindnisse zwischen Akteuren der Stadtentwick-
lung, des Sozialwesens, des Gesundheitssystems und der Regio-
nalwirtschaft und ist nur als ein langfristig angelegter Prozess
realisierbar. Und dies gilt sicherlich auch fiir die Perspektive
einer sozial eingebetteten Digitalisierung.

Dieser Prozess hat hier im Ruhrgebiet an verschiedenen
»,Baustellen“ schon begonnen (siehe das MedEcon-Magazin
»Stadt und Gesundheit“ 2020) — insbesondere in sozialraumlich

herausgeforderten Stadtgebieten wie z.B. im Essener Norden, in

Bochum-Wattenscheid, in der Dortmunder Nordstadt und im

Gelsenkirchener Stiden. Hierzu zdhlen Themenfelder wie die

Kinder- und Jugendgesundheit (,Gesund aufwachsen im Revier®)
und die Versorgung und Teilhabe von

chronisch kranken und eingeschrank-

ten Menschen.
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Das Biindnis: Struktur und Vorgehen

In einer von September 2020 bis Mai 2021 wahrenden Konzept-
phase hatten wir zunédchst mit einem begrenzten, aber — wie wir
meinen - reprasentativen Partnerkreis begonnen (s. Schaubild
Seite 9) der von Unternehmen des Datenmanagements bis zu
versorgenden Einrichtungen, von wissenschaftlichen Instituten
bis zu lokalen Initiativen und Verbénden reicht. Eine besondere
Rolle spielen hierbei insbesondere die kommunalen Partner, fir
die tibergreifend der Regionalverband Ruhr steht.

Aber: Es handelt sich um ein offenes Biindnis, das in den kom-
menden Jahren weiter ausgebaut werden soll und wird! Hierfiir
tragt das nunmehr eingerichtete Bliindnismanagement Sorge,
das federfiihrend bei der MedEcon Ruhr GmbH angesiedelt und
in Zusammenarbeit mit der HS Gesundheit und dem Fraunhofer
ISST betrieben wird. Einmal jahrlich - erstmal voraussichtlich
im Frihjahr 2023 - ist ein grofies Biindnis-Meeting als Vollver-
sammlung vorgesehen.

Sehr wichtig: In der nun gestarteten Umset-
zungsphase wird fiir unser Biindnis ein vom Q‘b
BMBEF zu bestétigender Beirat gebildet. Die- s‘
ser Beirat wird die ausgearbeiteten Pro-

jektideen im Lichte des Gesamtkonzeptes

bewerten. Seine Empfehlungen sind fir

die Frage mafigebend, inwieweit diese

Ideen tatsdchlich in einem an das BMBF

zu richtenden Projektantrag miinden, der
gegebenenfalls am Rahmen des o.g. Budgets

zu realisieren wére.

In der zurtickliegenden Konzeptphase haben

sich in mehreren thematischen und lokalen Work-
shops und vielen weiteren Treffen schon verschiedene
Entwicklungsfelder und Projektoptionen herausgebildet (siehe
Uberblick auf Seite 11). Sie werden fortlaufend fortgeschrieben
und sind keineswegs abschliefiend! Eine besondere Bedeutung
wird hierbei auch den geplanten biindnisoffenen Calls for Ideas
& Proposals zukommen.

Fir die weitere Ausarbeitung der Entwicklungsfelder und fiir
die Sondierung von Projektoptionen werden z.Zt. Arbeitskreise
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Bereits im MedEcon
Magazin 36 war die
Verbindung von Sozial-
wesen und Gesundheit
ein Thema.
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gebildet — seit Kurzem schon bestehend fiir die digitale Gesund-
heitsplattform Ruhr und in Vorbereitung fiir die sozialmedizi-
nischen Datenverbiinde und fir sozialrdumliche Versorgungs-
konzepte. Diese Arbeitskreise dienen der gemeinsamen
Erorterung und Sortierung der Entwicklungsfelder und sind
natlirlich offen fiir alle Biindnispartner und deren Anregungen
und Vorschlége.

Die Digital Health Factory Ruhr

Wofiir nun der Titel des Biindnisses steht: Flir die Entwicklung
der angestrebten digitalen Losungen fir die Gesundheitsver-
sorgung in Ballungsrdumen soll eine gemeinschaftliche Digital
Health Factory Ruhr mit interagierenden Werkstatten geschaf-
fen werden. Die Datenwerkstatt (federfithrend: das Fraunhofer
Institut fiir Software- und Systemtechnik) befasst sich mit
der Identifizierung, Gewinnung und Verarbeitung der dafiir
erforderlichen Daten, wahrend sich die Lernwerkstatt
(federfiihrend: die Hochschule fiir Gesundheit) der
Beteiligung und Befdhigung der potenziellen
Nutzerinnen und Nutzer widmet. Die Inno-
vationswerkstatt (federfiihrend: MedEcon
Ruhr) unterstiitzt dann die Entwicklung
von digitalen Losungen und Produkten im
Rahmen kooperativer Projekte.

Die Factory ist zwar als Ganzes betrachtet
virtueller Natur, verfiigt aber tiber jeweils
reale Kerne an den Einrichtungen der drei
Initialpartner wie auch weiterer Biindnispart-
ner. So soll sie vorhandene Erprobungs- und
Experimentierrdume wie das DiPS-Lab (Digitale
Methoden der partizipativen Sozialraumgestaltung) der
Hochschule fiir Gesundheit, das Fraunhofer-Innovationszentrum
inHaus in Duisburg, Reallabore in den Stadtteilen und weitere
Labore an den Schnittstellen von Hochschulen, Unternehmen
und Versorgung (wie das Bochumer Institut fiir Technologie und
das KlI-Institut am Universitdtsklinikum Essen) sowie Dateninfra-
strukturen (vom Fraunhofer ISST bis zum Landeskrebsregister
NRW) verbinden und erweitern.
Die Factory ist als integraler Bestandteil des Biindnisses kon-
zipiert, als Raum, in dem die Partner zusammenarbeiten, und
als Infrastruktur fiir kooperative Entwicklungsvorhaben und
digitale Geschéafts- und Versorgungsmodelle. In diesem Sinne
soll sie im Laufe der kommenden sechs Jahre als ein wirtschaft-
lich eigenstédndiges kollaboratives Geschaftsmodell entwickelt
werden, das die Perspektive des Biindnisses Uiber diese Phase
hinaus langfristig und nachhaltig gewéhrleistet.
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Ausblick

Wir — MedEcon Ruhr zusammen mit der HS Gesundheit und
dem Fraunhofer ISST - richten uns nun auf die kommenden
sechs Jahre ein — mit einer Infrastruktur zur Betreuung und
Entwicklung des Biindnisses, mit Instrumenten und Methoden
fir die Daten- und die Lernwerkstatt und mit der Initiierung,
dem Aufgreifen und der Begleitung innovativer Vorhaben im
Dienste unserer Region. Hierfiir stehen wir unseren derzeitigen
und kiinftigen Partnern zur Verfiigung.
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Entwicklungsfelder und Projekte

H Digitale Gesundheitsplattform Ruhr

Das Feld gesundheitsbezogener digitaler Web-Angebote und Ap-
plikationen ist kaum noch zu iiberschauen. Viele — inshesondere
sozial benachteiligte — Bevolkerungsgruppen sind Zugangs- und
Nutzungsproblemen ausgesetzt. Im Lebensalltag fithrt dies hdu-
fig nicht zu einer Erleichterung im Umgang mit gesundheitlichen
Fragestellungen und Leistungen, sondern eher zu Uberforde-
rung und Fehlnutzung. Die Idee einer digitalen Gesundheitsplatt-
form Ruhr besteht darin, digitale Angebote in enger Verbindung
mit den ,analogen“ Lebenswelten und Versorgungsangeboten
vorzuhalten, sie hierbei sehr zielgruppenspezifisch auszurichten
und dadurch eine strukturierte und zielfiihrende Nutzung dieser
Angebote zu ermoglichen. Eine derartige Plattform kann nur in
enger Verbindung mit den Kommunen funktionieren. Die Platt-
form soll zum einen Basisinformationen und Wegweisungen
durch das regionale Gesundheitssystem (und verbundener Teile
der sozialen Daseinsflirsorge) anbieten, vor allem aber einen
Raum bzw. ,Hafen fiir zielgruppen- und krankheitsspezifische
Zugangs- und Assistenzmodule bieten.

H Zielgruppen- und krankheitsspezifische
Zugangs- und Assistenzmodule

Derartige zielgruppen- und krankheitsspezifische Zugangs- und
Assistenzmodule wurden in der Konzeptphase z.B. fiir Langzeit-
arbeitslose mit chronischen gesundheitlichen Handicaps und
fiir Neuankémmlinge mit Migrationshintergrund, fiir chro-
nische Erkrankungen wie auch die psychische und die sexuelle
Gesundheit diskutiert. Fiir den Anschluss derartiger Module
sind allerdings konzeptionelle und technische Standards bzw.
Kriterien zu entwickeln — insbesondere fiir die Gewahrleistung
des Zielgruppen- und Vor-Ort-Bezuges. Auf dieser Basis konnen
sich im Prinzip schon vorhandene Applikationen andocken. Es
geht aber auch um weiter und neu zu entwickelnde Angebote,
fiir die gegebenenfalls auch Projektférderungen im Rahmen des
Biindnisses in Frage kommen.

M Digitale Lésungen fir sozialraumliche
Versorgungskonzepte

Die wohnortnahe Gesundheitsversorgung steht vor grofen
Herausforderungen und befindet sich im Umbruch, was insbe-
sondere sog. sozial benachteiligte Stadtteile betrifft. Von grofiter
Bedeutung ist hierbei die Frage, wie die Vernetzung zwischen
medizinischen Versorgungsangeboten und den sozialen Infra-
strukturen systematisch verstarkt und strukturiert werden
kann - und zwar so, dass die Menschen in den Versorgungswe-
gen nicht schon am Zugang scheitern oder unterwegs verloren
gehen, sondern dass diese Wege (,Patient Journey“) alltagstaug-
lich begehbar sind und die Nutzung der Versorgungsangebote
optimiert wird. In der Konzeptphase sind derartige digitale
Losungen inshesondere ins Auge gefasst worden fir lokale
Gesundheitsnetze und -zentren, fiir sozialraumliche Lotsenkon-
zepte, fir interprofessionelles medizinisch-soziales Teamwork
und fiir die Beziehungen zwischen medizinisch spezialisierten
Zentren und wohnortnahen Versorgungsangeboten.

DIGITAL HEALTH FACTORY RUHR

Bl Sozialmedizinische Datenverbiinde fiir das
regionale Gesundheitsmanagement

Die kombinierte Nutzung epidemiologischer und medizinischer
Versorgungsdaten sowie von sozialrdumlichen und Stadtent-
wicklungsdaten ist von grofiter Bedeutung fiir das (inter)
kommunale Gesundheitsmanagement, inshesondere fir sozial-
réaumlich differenzierte Aktionen und Entscheidungen an den
Schnittstellen von Gesundheitsversorgung, sozialer Teilhabe und
stadtischer Entwicklung. Die hierfiir bestehenden Potenziale der
Digitalisierung sind aber nur zu einem Bruchteil erschlossen.
Andiskutiert wurde dies in der Konzeptphase am Beispiel von
vorsorgerelevanten Daten im Kindesalter wie auch von Daten
zur Rehabilitation und Reha-Nachsorge. Vor dem Hintergrund
der européaischen GAIA-X-Initiative sollen sozialmedizinische
Datenverbiinde konzipiert werden, die sich durch ihren dezen-
tralen und kollaborativen Charakter auszeichnen: Es geht nicht
um neue Datengrédber, sondern um die anlassbezogene Verkniip-
fung von Daten unterschiedlicher Quellen und ,Inhaber*.

~ Wandel durch
“Ir Innovation
& in der Region

Das BMBF-Programm ,WIR! - Wandel durch Innovation in der
Region” ist Teil der nationalen Programmfamilie ,Innovation &
Strukturwandel” und richtet sich an breit angelegte regionale
Buindnisse unterschiedlichster Akteure, die gemeinsam Innova-
tionsfelder identifizieren. Mit neuen strategischen Ansatzen sol-
len sie die vorhandenen Innovationspotenziale ihrer Region in
die Zukunft Gberfihren. Mit Kreativitat, Mut und Weitblick sollen
so das Profil der Region gestarkt und neue Perspektiven fir den
Strukturwandel er6ffnet werden.

Der Férderansatz ist bewusst themenoffen und stellt die Men-
schen vor Ort in den Mittelpunkt. Einerseits sind sie in beson-
derem Male vom Strukturwandel betroffen. Andererseits liegt
es in ihrer gemeinsamen Kompetenz und Verantwortung, das
fur sie relevante Innovationsfeld selbst zu definieren. Im Sinne
eines breiten Innovationsbegriffs kann dies in ganz unterschied-
lichen Bereichen geschehen, seien es technologische Entwicklun-
gen, Produktinnovationen, neue Geschaftsmodelle oder soziale
Innovationen. Auf diese Weise setzen die Akteure vor Ort ihre
ganz eigene Innovationsdynamik in Gang und legen die Basis fiir
strukturelle Veranderungen in ihrer Region.

Die geférderten Initiativen etablieren neue Kooperationen zwi-
schen Unternehmen, Hochschulen, Forschungseinrichtungen
und weiteren Akteuren; sie Uberschreiten gemeinsam Branchen-,
Institutionen- und Verwaltungsgrenzen; dabei binden sie auch
zivilgesellschaftliche Organisationen und innovationsunerfah-
rene Akteure ein. Langfristig erhofft sich das BMBF Partnerschaf-
ten, die nachhaltige und selbsttragende Strukturen bilden.
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