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Mundgesundheit Pflegebedurftiger

Hintergrund

« Mundgesundheit Pflegebedurftiger
— schlechter im Vergleich zu nicht Pflegebedurftigen

-> erhdhter zahnmedizinischer Versorgungsbedarf
(Nitschke & Micheelis 2016)

 Inanspruchnahme zahnmedizinischer Leistungen
— niedriger im Vergleich zu nicht Pflegebedurftigen

- Hinweis auf zahnmedizinische Unterversorgung
(Rothgang 2017)
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Barrieren der zahnarztlichen Versorgung

Hintergrund

« Barrieren auf Seiten der Pflegebedurftigen
— erschwerte Kommunikation von Versorgungsbedarfen
— erschwerter Zugang zu Zahnarztpraxen

» Barrieren auf Seiten der Leistungserbringer
— erhohter Aufwand

— Insbesondere bei ambulant versorgten Pflegebedurftigen
(Kapp et al. 2018)

- Neue Versorgungsform erforderlich, die sowohl die
Barrieren auf Seiten der Pflegebedurftigen als auch auf
Seiten der Leistungserbringer adressiert
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Innovationsfondsprojekt MundPflege

Hintergrund

* Mundgesundheit bel Pflegebedurftigen (MundPflege)
— Laufzeit: September 2017 bis August 2020
— Finanzierung: Innovationsausschuss beim G-BA
— Themenfeld: Modelle mit Delegation u. Substitution von Leistungen

« Konsortialfihrung (Organisation und Durchflihrung)
» Universitat Bremen (Prof. Dr. Heinz Rothgang)

» Konsortialpartner (Schnittstelle bzw. Evaluation)
— BKK Dachverband (Franz Knieps)
— Carl von Ossietzky Universitat Oldenburg (Prof. Dr. Falk Hoffmann)

Abkirzungen: G-BA, Gemeinsamer Bundesausschuss; BKK, Betriebskrankenkasse(n).
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Neue Versorgungsform MundPflege

Hintergrund

« Ziel der neuen Versorgungsform
— Verbesserung der Mundgesundheit Pflegebedurftiger

 Definition der neuen Versorgungsform

— zugehende, niedrigschwellige und aufsuchende
Statuserhebung der Mundgesundheit von ambulant versorgten
Pflegebedurftigen mit einer Schulung zur individuellen
Mundgesundheit unter Einbezug der Pflegepersonen durch
fortgebildete Zahnmedizinische Fachangestellte

Zugang durch Terminvereinbarung durch Versorgung in eigener
Betriebskrankenkasse Universitat Bremen Hauslichkeit
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Ubergeordnete Fragestellung

Fragestellungen

 Ubergeordnete Fragestellung der Evaluation

— Fuahrt die neue Versorgungsform im Vergleich zur
Regelversorgung zu einer Verbesserung der Mundgesundheit
Pflegebedirftiger im ambulanten Bereich?

- Spezifische Fragestellungen in vier Bereichen
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Spezifische Fragestellungen

Fragestellungen

1) Voraussetzungen fir die Erbringung der nVF
— In welchem Umfang nehmen Zielperson an der nVF teil?
— Fdhrt die nVF zu einer Zunahme der Zahl der Zahnarztkontakte?

2) Erbringung der nVF
— In welchem Umfang erh6hen sich die erbrachten Versorgungsleistungen?
— In welchem Umfang werden delegierte Leistungen in Anspruch genommen?
— In welchem Umfang werden Pflegebedurftige und ihre Angehdérigen geschult?

3) Zielerreichung der nVF

— FUhrt die nVF zu einer quantifizierbaren Verbesserung der Mundgesundheit
Pflegebedurftiger im ambulanten Bereich?

4) Gesundheitsbkonomische Implikationen der nVF
— Welche 6konomischen Implikationen entstehen aus der nVF?

— Welche Potentiale zur Verbesserung der Mundgesundheit zeigen sich flr eine
Uberfihrung der nVF in die Regelversorgung?

Abklrzung: nVF, neue Versorgungsform.
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Evaluationskonzept

Methoden

9
S Einschlussfahige Versicherte (n = 9.500)
r 18+ Jahre, pflegebedurftig, ambulantes Setting, aus Bremen
'é’ ~ oder Niedersachsen, bei kooperierender Betriebskrankenkasse versichert
Lu »

Abktrzungen: nVF, neue Versorgungsform; OHAT, Oral Health Assessment Tool,

PSI, Parodontaler Screening Index; OHIP, Oral Health Impact Profile.
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Einschluss

Zuteilung

Follow-up
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Evaluationskonzept

Methoden

Einschlussfahige Versicherte (n = 9.500)
18+ Jahre, pflegebedurftig, ambulantes Setting, aus Bremen

~ oder Niedersachsen, bei kooperierender Betriebskrankenkasse versichert

|

Randomisierung (t,)
Studienpopulation (n = 1.000)

[

| |

Interventionsgruppe Kontrollgruppe
(n=500) (n =500)

|

Intervention (t,)
nVF

|

Outcomes (t,)
OHAT, PSI, OHIP
(nach 6 Monaten)

Outcomes (t,)
OHAT, PSI, OHIP
(nach 6 Monaten)

Abktrzungen: nVF, neue Versorgungsform; OHAT, Oral Health Assessment Tool,
PSI, Parodontaler Screening Index; OHIP, Oral Health Impact Profile.
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Outcomes

Methoden

Zur Outcome-Erfassung eingesetzte Instrumente

Instrument Beschreibung

OHAT! Instrument zur Erhebung der Mundgesundheit

Instrument zur Messung der Tiefe von Zahnfleisch-
PSI? taschen und Blutungsneigung zur Erkennung von
Erkrankungen des Zahnhalteapparates

Fragebogen zur Erhebung der mundgesundheits-

3
OHIP bezogenen Lebensqualitat

1 Oral Health Assessment Tool (Chalmers et al. 2004; Chalmers et al. 2005)
2 Parodontaler Screening Index (Meyle & Jepsen 2000; Ziebolz et al. 2011)
3 Oral Health Impact Profile (Slade & Spencer 1994; John et al. 2002)
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Teilnahme der Pflegebedurftigen

Ergebnisse

* Insgesamt angeschriebene Pflegebedurftige
~ n=9.637

* Response der Angeschriebenen
— n =527 (5,5%)

- Randomisierung der Teilnahmebereiten
— Interventionsgruppe: n = 259
— Kontrollgruppe: n = 268
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Teilnahme Leistungserbringer

Ergebnisse

« Zahnarzte in Bremen und Niedersachsen
— 576 bzw. 6.625 (zahnarztlich tatig)
(gbe-bund.del)

* Response der Angefragten
— n =30 (0,4%)

« Gewahlter Zeitpunkt der Betelligung
— Erbringung der neuen Versorgungsform: n = 20
— Outcome-Erfassung: n = 10

1 Zahnarztinnen und Zahnarzte (Primarquelle: Mitgliederstatistiken der (Landes-) Zahnarztekammern,
Bundeszahnarztekammer Arbeitsgemeinschaft der Deutschen Zahnarztekammern e.V.). [24.09.2019].
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Terminvereinbarung

Ergebnisse

« Termine fur die Erbringung der neuen Versorgungsform

— Interventionsgruppe
» geplant: 500 (urspringlich) bzw. 259 (nach Randomisierung)
 bislang erfolgreich: 154 (30,8 bzw. 59,5%)

« Termine fur die Outcome-Erfassung

— Interventionsgruppe
» geplant: 375 (urspringlich) bzw. 194 (nach Randomisierung)
 bislang erfolgreich: 60 (16,0 bzw. 30,9%)

— Kontrollgruppe
» geplant: 375 (urspringlich) bzw. 201 (nach Randomisierung)

* bislang erfolgreich: 107 (28,5 bzw. 53,2%)
Stand: August 20109.
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Statuserhebung und Schulung

Ergebnisse

« Statuserhebung der Mundgesundheit

— durchgefiuhrt bein =126

« Zustand eigene Zahne (falls vorhanden): 14,2% schlecht
Zustand Zahnersatz (falls vorhanden): 21,1% schlecht
Zustand Mundschleimhaut, Zunge, Zahnfleisch: 14,2% schlecht
zahnmedizinischer Behandlungsbedarf: 62,7%
Unterstitzung bei Mundhygiene: 15,1% teilweise, 10,3% voll

« Schulung
— durchgefihrt bei n = 116 (92,1%)

« Weiterfihrende Versorgung in Zahnarztpraxen
— koordiniert bei n = 82 (65,1%) Stand: Marz 2019.
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Diskussion
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Diskussion der Ergebnisse

Diskussion

Geringe Teilnahmebereitschaft auf Seiten der
Pflegebedurftigen und Leistungserbringer

Terminvereinbarungen nur in etwas mehr als der Halfte
der Félle erfolgreich

Schlechte Mundgesundheit und zahnmedizinischer
Behandlungsbedarf bei einem Tell der Pflegebedurftigen

Bel erfolgreicher Terminvereinbarung
— Schulung des Groliteils der Pflegebedurftigen

— Koordination weiterfihrender Versorgung in Zahnarztpraxen bei
zwel Dritteln der Pflegebedtrftigen
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FOorderung und Danksagung

« FOrderung

— Dieses Projekt wird mit Mitteln des Innovationsausschusses
beim Gemeinsamen Bundesausschuss unter dem
Forderkennzeichen 01NVF17003 gefordert.

« Danksagung

— Wir danken dem BKK Dachverband sowie der atlas BKK ahlmann,
BAHN-BKK, Betriebskrankenkasse der Deutschen Bank,
Daimler BKK, energie-BKK, Novitas BKK, pronova BKK und
SBK Siemens Betriebskrankenkasse flr die Kooperation.

— Wir danken der Kassenzahnarztlichen Vereinigung im Lande
Bremen, der Kassenzahnarztlichen Vereinigung Niedersachsen
und der Deutschen Gesellschaft fur AlterszahnMedizin flr die

Kooperation.
Interessenkonflikt: nicht vorliegend.
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Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit

www.uol.de/versorgungsforschung
Wwww.socium.uni-bremen.de
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Carl von Ossietzky Universitat Oldenburg
Department fur Versorgungsforschung
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26111 Oldenburg
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