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UND WEITBLICK

Kommt es Thnen manchmal auch so vor, als wiirde die Zeit rasen?

INHALT

Wir in der Rhon Stiftung jedenfalls haben diesen Eindruck regelmaRig,

Vorwort 7 r . wenn ein Projekt das nachste jagt, und jetzt ganz besonders, wenn wir

aus Anlass des Jubildums unserer Stiftung in die Vergangenheit schauen:
Interview mit Eugen Miinch ' : Im Juni 2024 war es zehn Jahre her, dass Eugen Miinch seine Stiftung
3 ' griindete, die zunachst seinen Namen trug und inzwischen Rhon Stiftung
Stiftung M/ heilt — mit dem Zusatz Eugen und Ingeborg Miinch.

Interview mit Prof. Boris Augurzky Welche Wirkung wir in diesen zehn Jahren entfalten konnten, mdgen an-
dere beurteilen, aber schon rein quantitativ haben wir einiges auf die Beine

Eugen Miinch-Preis gestellt: Wir haben namhafte Experten des Gesundheitswesens eingeladen,
um aktuelle Themen zu diskutieren und mit uns und fiir uns einschlagige

10 Jahre Rhon Stiftung Studien und Biicher zu verfassen; wir haben Preise verliehen an kreative
Wissenschaftler und innovative Griinder; wir haben junge Nachwuchskrafte

Ein Blumenstraufl der Formate zu Think Camps geladen und jede Menge Offentlichkeitsarbeit geleistet mit

» Eugen Miinch-Preis unserer Website, mit Podcasts und Veranstaltungen.

» Luncheon Roundtable

P BrainSnack ... . 28 Als Mitglied der ,Regierungskommission fiir eine moderne und bedarfs-

P ThinK CAmD ..ot . 30 gerechte Krankenhausversorgung“ kann ich in aller Bescheidenheit fest-

» Studien, Biicher und Reformpapiere stellen, dass wir mit unserer Stiftungsarbeit stets am Puls der Patienten
sind, sprich: die relevanten Themen aufgreifen und bearbeiten. Und wir

Interview mit Prof. Dr. Michael Ewers nehmen fiir uns in Anspruch, dies stets in grofer Unabhangigkeit getan
zu haben und versprechen auch fiir die Zukunft, kein Lobbyverband fiir

Impressum Partikularinteressen zu sein, sondern mit nachpriifbaren Zahlen und
Fakten fiir eine effizientere bessere Gesundheitsversorgung zu streiten —
Informationen iibrigens, die wir allgemein zur Verfiigung stellen.

Wandel. Mut. Zukunft. Dialog. Weitblick. Diese fiinf Begriffe haben wir
bei der Griilndung unserer Stiftung vor zehn Jahren als leitend fiir unsere
Arbeit definiert. Auch in den nachsten zehn Jahren werden wir uns

als Rhon Stiftung entlang dieser Begriffe fiir eine Neuausrichtung des
Gesundheitswesens einsetzen. Darauf konnen Sie sich verlassen.

In diesem Sinne wiinsche ich Ihnen eine anregende Lektiire unserer
Jubildaumsausgabe.

g»/%“/““}

Prof. Dr. Boris Augurzky, Vorstandsvorsitzender
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» Interview mit Eugen Miinch

DER MANN,
DER FENSTER
OFFNEN WILL

EUGEN MUNCH

Grinder der Rhon Stiftung und
Vordenker zur Erneuerung des
deutschen Gesundheitswesens

Besuch bei Eugen Miinch, der vor genau zehn Jahren die Rhén Stiftung (damals
Stiftung Miinch) griindete und sie zum 10-jdhrigen Jubildum mit einer Zustiftung von
mehreren zehn Millionen Euro bedacht hat. Bevor er sich Zeit fiir ein Interview nimmt,
fiihrt Miinch durch sein Ende 2022 bezogenes, fiinfstockiges Wohn- und Biirohaus in
Bad Kissingen: vom Wintergarten auf dem Dach, dessen Scheiben durch Solarmodule
verschattet sind, zum Biiro der Rhén Stiftung, in den Fitnessraum und ins Schwimm-
bad, in die Wohnungen, in den Weinkeller und die Kunstsammlung und schlieB3lich in
die Garage. Dort fand beim , Kissinger Sommer“ nicht nur ein von Miinch und seiner
Frau Ingeborg gesponsortes ,,Garagenkonzert* statt, in den angrenzenden Rdumen
steht auch das, was Miinch manchmal seine grole Spielzeugeisenbahn nennt.
Tatsdchlich geht es um viel mehr: Es geht darum, Wege in die Zukunft zu finden —
etwas, das Eugen Miinch schon immer umgetrieben hat. Aber dazu spdter mehr. Bei
Kaffee und Donauwelle ldsst sich der Stifter in seiner High-Tech-Kiiche befragen.

Herr Miinch, warum haben Sie vor zehn Jahren Ihre Stiftung gegriindet?

Ich habe immer Konzepte verfolgt, mit denen man etwas verandern kann, und
das durchaus im Sinne des Kant'schen Imperativs. In aller Bescheidenheit
mochte ich anmerken, dass Kant aber die Dynamisierung seiner Maxime weg-
gelassen hat: Damit meine ich, dass er nichts dazu gesagt hat, was zu tun ist,
damit ehrenwerte Grundsatze nicht in ihr Gegenteil verkehrt und missbraucht
werden. Mit der Stiftung wollen wir die Antwort darauf geben, indem wir das
Stiftungsziel — Zugang zur Medizin fiir alle und ohne Rationierung — auf immer
neuen Wegen zu erreichen versuchen, eben dynamisch angepasst an die jewei-
ligen Umstande. So haben wir schon vor Jahrzehnten in den Rhon-Kliniken
das Flussprinzip — eine Form von Rationalisierung — vorangetrieben und damit

einen Mehrwert fir das gesamte Gesundheitssystem und
dieGesellschaftgeschaffen. UnddieStiftungistderVersuch,
den Anliegen, die mich umtreiben, noch einen starkeren
Zukunftsimpuls zu geben.

Ist IThr Motiv ein soziales?

Man kann es so sehen, aber mein Punkt ist ein anderer:
Der Zugang aller zum Gesundheitssystem ist iiberhaupt
die Voraussetzung fur Qualitatsmedizin. Denn nur wenn
ein Krankenhaus und seine Mitarbeiter ihre Leistungen
seriell erbringen — ich weif, fiir manche klingt das nach
Fabrik — konnen sie die Erfahrung und das Wissen an-
haufen, die es fiir gute Medizin nun einmal braucht. Des-
halb funktionieren Medizinsysteme nicht, die nur darauf
setzen, die besten Operateure aus aller Welt anzuwerben;
es braucht eben auch die OP-Schwester, die Hygiene von
der Pike auf gelernt und tausendfach geiibt hat, so wie
auch der Operateur nur deshalb eine Koryphde werden
konnte, weil er tausende OPs gemacht hat. Eine Medizin
fiir die oberen 10.000 ist deshalb keine gute Medizin. Oder
anders gesagt: Spitzenmedizin gibt es nur auf einer sehr
breiten Basis. Der Denkansatz der Stiftung ist folglich:
Wenn ich im Gesundheitswesen etwas mache, das aus
purer Funktionalitat heraus notig ist, dann ist das quasi
automatisch auch sozial.

Anfang der 1970er Jahre sanierte Eugen Miinch die ma-
rode Kurklinik in Bad Neustadt an der Saale in der Rhon, in-
dem er in den zum grof3en Teil ungenutzten Gebduden eine
psychosomatische Klinik erdffnete und bald darauf auch ein
Schulungszentrum fiir Aussiedler: Dort wohnten voriiberge-
hend mehr als 24.000 Menschen, sie erhielten Sprachkurse
und berufliche Fortbildung. Daraus entwickelte sich im Lau-
fe der Zeit die bérsennotierte Rhén-Klinikum AG mit heute
5.500 Betten in acht Kliniken und neun MVZ, in denen mehr
als 18.000 Menschen beschdftigt sind. Auch die Griindung
eines herzchirurgischen Zentrums in der vermeintlichen
»Provinz“ Anfang der 198oer Jahre galt als kleine Revoluti-
on, vor der viele Kliniken in Ballungszentren zurtickschreck-
ten. Schon an seiner ersten Wirkungsstdtte, im bayerischen
Wald, hatte Eugen Miinch als junger Mann einen Turnaround
organisiert, indem er einen im Rohbau steckengebliebenen
Hotelneubau in eine Reha-Klinik umwandelte.

Was haben Sie in den zehn Jahren mit der Stiftung
erreicht?

Man kann das nicht so in Zahlen ausdriicken wie den
Umsatz, Gewinn oder Marktanteil eines Unternehmens.

Aber ich denke schon, dass wir als Stiftung die System-
debatte im Gesundheitswesen mitpragen. Mein Eindruck
ist jedenfalls, dass viele Entscheider zuhdren, wenn wir




das Wort ergreifen — ob in Studien, Biichern, Reformkom-

missionen, Expertenzirkeln, Positionspapieren und ande-
ren Formaten. Wichtig ist mir unser strategischer Ansatz:
Schaut man nur auf die aktuelle Lage, sind die Interessen-
gegensatze der verschiedenen Player im Gesundheits-
wesen zum Teil sehr grof, scheinen manchmal uniiber-
briickbar; wenn man allerdings den Horizont anpeilt,
werden die Linien langer, nahern sich unterschiedliche
Positionen stark an. Mit dieser Philosophie kann ich auf
lange Sicht Lésungen zum Durchbruch verhelfen und so
wirklich Gestaltungskraft entfalten.

Geben Sie uns ein Beispiel.

Das liegt auf der Hand: die aktuelle Krankenhausreform,
die wir von Anfang an intensiv begleitet haben, zum
Beispiel mit Studien dariiber, wie gerade kleinere Hauser,
die haufig defizitar sind, anstelle einer Schliefung in
ambulante Versorgungszentren umgewandelt werden
konnen oder wie Krankenhauser ihre ambulante, stations-
ersetzende Versorgung ausbauen konnen. Wir sind jetzt
an einem Punkt, an dem sich manche Fenster o6ffnen
und sich die Aktiven, die die neuen Gestaltungsraume
nutzen, von den Inaktiven trennen werden. Und es
werden diejenigen belohnt werden, die sich trauen, das
Neue zu wagen. Ganz im Sinne der ,schopferischen
Zerstorung®, wie Joseph Schumpeter sie beschrieben hat.

Dann muss es notwendigerweise auch neue Vergiitungs-
regeln geben.

So ist es, und mit den Hybrid-DRG ist jetzt ja auch ein
Anfang gemacht worden. Aber das ist noch nicht das
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Ende, wenn wir wirklich neue, zukunftsfeste Vergiitungs-
strukturen bauen wollen. Auch da werben wir dafiir, die
Fenster weit zu offnen fir Modellversuche. Einen haben
wir unlangst skizziert — regionale, sektoreniibergreifende
Budgets: Eine Region mit sagen wir 200.000 Einwoh-
nern bekommt pro Kopf rund 5.000 Euro, also eine
Milliarde Euro, das entsprache den durchschnittlichen
Gesundheits- und Pflegeausgaben pro Kopf, inclusive
aller Zuschiisse. Damit mussten samtliche Gesundheits-
dienstleister dieser Region bei hoher Gestaltungsfreiheit
die Versorgung der Menschen gewahrleisten — ohne
Restriktionen und Sektorengrenzen, mit Ergebnisverant-
wortung und Wettbewerbselementen, auch mit Wett-
bewerb zwischen den Regionen. Ich bin uberzeugt, dass
der Trend weg von der Globalisierung und wieder hin zu
den kleineren Einheiten, den Regionen, geht. Dort konnen
Losungen entstehen, die sich auch mit Hilfe von KI
skalieren lassen und so die Selbstheilungskrafte des
Gesundheitssystems starken.

Apropos Selbstheilung: Ein Weg dahin sind Kosten-
einsparungen, die fiir Eugen Miinch schon immer ein wich-
tiges Thema waren. Zu seiner Zeit als Vorstandsvorsitzender,
soberichteter, hdtten die durchschnittlichen Energiekosten in
den Krankenhdusern etwa fiinf bis sechs Prozent des Umsatzes
betragen, wahrend der Wert in der Klinik in Bad Neustadt bei
zwei bis 2,5 Prozent lag. Mdglich machten dies gasbetriebene
Blockheizkraftwerke, auch mit Brennstoffzellen wurde schon
experimentiert. ,Das Geschdftsmodell der Rhon Klinikum AG
wurde mindestens zur Hdlfte von Energieersparnis geprdgt,
erkldrt Miinch. Das energieeffiziente Krankenhaus hatte aber

nicht nur den Zweck, Kosten zu sparen, sondern auch, ein
Standard-Krankenhaus zu konzipieren, das auf der ganzen
Welt in Serie gebaut werden konnte.

Wegen des Zusammenbruchs der DDR wurden die Pldine
nicht weiter verfolgt, aber sie zeigen, wie Miinch stets
groB und nach vorne denkt — so wie jetzt wieder: In
seinem 3.900 Quadratmeter grof8en, neuen Biiro- und
Wohnhaus in Bad Kissingen — ein Energie-Plus-Gebdude
— hat der technikbegeisterte Mann alles verbaut, was mog-
lich ist: Solarpanelen in den Fassaden und auf dem Winter-
garten, klassische Stromspeicher und drei riesige Schichten-
speicher, jeder 175 Kubikmeter Wasser fassend, in denen die
60 bis 70 Grad heil3e Fliissigkeit auch liber Wochen hinweg
nur minimale Energieverluste erleidet. Und mit dem selbst
erzeugten, CO,~freien Strom wird nicht nur Miinchs E-Auto
in der Garage geladen, sondern auch griiner Wasser-
stoff erzeugt, der komprimiert in 750 Flaschen eingela-
gert wird, um daraus in sonnenarmen Zeiten wieder Strom
zu gewinnen. Stifter Miinch hat massiv investiert, will den
return aber nicht in Euro bemessen: ,,Finanziell lohnt sich das
Haus nicht, es ist auch noch lange nicht alles optimiert, aber
es macht groBen Spaf3, dazuzulernen und demonstrieren zu
kénnen, wo die Probleme und Aufgaben liegen, damit solche
Technologien méglichst bald im gro8en Maf3stab in Kranken-
hdusern und anderen gro8en Gebduden die Energiekosten
driicken und den CO,-AusstoB8 reduzieren.

Herr Miinch, sind Sie ein Optimist?
Wie gesagt: Wenn man die Linien lange genug denkt, bis
zum Horizont, dann schon, dann kann alles gelingen.

,Es braucht visionare Unternehmer und vorbildhafte Personlich-
keiten wie Herrn Miinch, die auf der Grundlage des unternehmeri-
schen Erfolges mit eigenem Kapital die Herausforderung der Gesell-
schaftsgestaltung annehmen und innovativ nach vorne treiben. Sie
sind die Menschen, die neben der Schaffung von Arbeitsplatzen die
Fortschreibung des notwendigen Wandels durch die Sprengung alter
Systemgrenzen befordern. Es war ein Privileg, mit Herrn Miinch eine
Strecke des Lebens zusammenzugehen, um innovative Wege der me-
dizinischen Versorgung zu entwickeln. Ich habe tiefen Respekt vor
seinem Lebenswerk, welches weit tiber die Schaffung einer privaten
Krankenhauskette und der Schaffung einer Stiftung hinausgeht

Und was ist in den kurzen zehn Jahren der Rhon Stiftung
gelungen?

Als ganz junger Mann hat Eugen Miinch im elterlichen
Betrieb eine Lehre als Miiller absolviert, bis eine Mehl-
allergie seinen vorgezeichneten Berufsweg beendete. Miinch
studierte BWL, auch eine Zeit lang Jura und arbeitete neben-
her bei einem Steuerberater, wo er mit Sanierungen in
Bertihrung kam. Mtinchs Sprache ist bilderreich und rekur-
riert oft auf seine erste berufliche Station in der Miihle: Da
sieht ein Getreidesack oben prdchtig voll aus, verliert aber
unbemerkt unten durch ein kleines Loch seinen Inhalt; auch
Wasser dient Miinch oft als Metapher, so auch bei seiner Ant-
wort auf die Frage, was mit der Rhén Stiftung gelungen sei.

Unsere Stiftung begann als kleine Quelle und ist in-
zwischen ein veritabler Bach. Und damit sie hoffentlich
nocheinrespektabler Flusswird,auf demviele Boote fahren
konnen, haben wir die Stiftung jetzt mit zusatzlichen
Mitteln ausgestattet. Was die Boote angeht, bin ich kein
Anhénger von Kreuzfahrtschiffen: Ein Konzern kann
kein neues Gesundheitswesen aufbauen, well er eine so
groRe Bugwelle erzeugt, dass die Geschwindigkeit be-
grenzt ist; je mehr Kraft man hinten ansetzt, umso grofer
wird die Welle vorne. Ich favorisiere deshalb kleine,
wendige, schnelle Exemplare, die Neues ausprobieren
und selber Erfahrungen sammeln. Aktionen und Taten
sind damit n&her an der Verantwortung und den Konse-
quenzen, so geschieht Lernen. Damit lasst sich sehr viel
mehr erreichen. Und unsere Aufgabe als Stiftung ist es,
diese mutigen Pionierboote ausfindig zu machen und im
Rahmen unserer Moglichkeiten zu unterstiitzen.

DR. BRIGITTE MOHN

Mitglied des Vorstands,
Bertelsmann Stiftung

10 Jahre Rhon Stiftung | 7



STIFTUNG

8 | 10 Jahre Rhon Stiftung

)
VORSTAND

Prof. Dr. Boris Augurzky war 2014 der erste Mitarbeiter der Rhon Stiftung,
deren Vorstandsvorsitz er 2019 iibernahm. Er studierte Volkswirtschaftslehre
und Mathematik an der Universitat Heidelberg. 2001 bis 2003 war er als Berater
bei The Boston Consulting Group tatig. Seit 2003 leitet er den Kompetenzbereich
,Gesundheit” am RWI in Essen. Seit 2007 ist er auerdem Geschaftsfiihrer der
hcb GmbH. 2016 wurde er zum aulRerplanméafRigen Professor an der Universitat
Duisburg-Essen berufen. Er ist auBerdem Mitglied des Ausschusses fiir Gesund-
heitstkonomie des Vereins fiir Socialpolitik, des Beirats des Bundesverbands
Managed Care (BMC), des BARMER Institut fiir Gesundheitssystemforschung,
der Initiative Qualitatsmedizin (IQM), Mitglied des Editorial Board Kranken-
haus-Report des Wissenschaftlichen Instituts der AOK (WIdO) und des Rates fiir
Gesundheit und Medizinethik des Bistums Essen. Wahrend der Corona-Krise
war er Mitglied des Beirats des Bundesministeriums ftir Gesundheit geman

§ 24 KHG. Seit 2022 ist er Mitglied in der Regierungskommission fiir eine
moderne und bedarfsgerechte Krankenhausversorgung des Bundesministe-
riums fiir Gesundheit.

Vorstandsmitglied Dr. Christian Zschocke
studierte Jura an der Rheinischen Friedrich-
Wilhelms-Universitat Bonn und in London.
Er promovierte in Hamburg und ist seit 1997
fiir die global tatige Rechtsanwaltssozietat
Morgan, Lewis & Bockius LLP tatig. Sein Fach-
gebiet sind offentliche Transaktionen sowie
das europaische und deutsche Kartellrecht.
Zschocke halt regelméafig Vortrage und ist
Verfasser zahlreicher Verdffentlichungen
zum Ubernahme- und Kartellrecht.

Der Stifter Eugen Miinch ist stellvertretender Vorstandsvorsitzender.
Er studierte Betriebswirtschaftslehre und mehrere Semester Jura.
Nach der Sanierung und Umwandlung eines Hotelprojekts in eine
Reha-Klinik Anfang der 1970er Jahre ibernahm Minch 1974 die
Sanierung der damaligen Kurbetriebs- und Verwaltungsgesellschaft
in Bad Neustadt an der Saale. Daraus entstand die Rhon-Klinikum
AG, die er an die Borse brachte und bis 2005 als CEO und bis 2020
als Aufsichtsratschef leitete. Miinch engagierte sich in der Deutschen
Stiftung Patientenschutz und in der Stiftung Deutsche Schlaganfall-
Hilfe. 2014 erschien sein Buch ,Netzwerkmedizin — Ein unternehme-

risches Konzept fiir die altersdominierte Gesundheitsversorgung’.
Im selben Jahr rief er seine eigene Stiftung ins Leben.

Vorstandsmitglied Prof. Bernd Griewing ist Arzt, habilitierte
sich in der Neurologie und wurde 2000 zum auferplanmafRigen
Professor an der Ernst-Moritz-Arndt-Universitat in Greifswald
ernannt. Er leitete von 2000 bis 2018 die Neurologische Klinik
am Campus Bad Neustadt als Arztlicher Direktor und wurde
2006 zudem in den Aufsichtsrat des Universitatsklinikums
GieRen/Marburg gewahlt. Bis Mitte dieses Jahres war er Chief
Medical Officer der RHON KLINIKUM AG, wo er von 2016 bis
2022 die Position des Vorstands Medizin inne hatte. 2019 wurde
Griewing mit der Bayerischen Staatsmedaille fiir Verdienst in
Gesundheit und Pflege ausgezeichnet.

,Aus Sicht der Medizin halt sich die Rhoén Stiftung nicht mit der
Beurteilung der Vergangenheit auf, sondern sie analysiert Themen
der Gesundheitsversorgung im hier und jetzt und ist zum relevanten
Gestalter fiir medizinische Versorgungsmodelle der Zukunft gewor-
den. Dabei vertritt sie vorrangig die Perspektive der von Krankheiten
betroffenen Menschen in der Flache und bringt die politischen sowie

VORSTAND

operativen Player der Gesundheitsszene mit der Zielsetzung einer
zeitnahen praktischen Umsetzung zusammen.”
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Annette Kennel kam im Januar 2015 als zweite Mitarbeiterin zur
Rhon Stiftung. Sie war nach ihrem Studium der Biologie in der
medizinischen Grundlagenforschung und als Geschaftsfiihrerin
eines Anbieters genetischer Analysen tatig. Danach wechselte sie
in die Unternehmenskommunikation verschiedener Kliniken, zu-
letzt als Regionalleiterin fiir die Rhon-Klinikum AG. Kennel stie3
wenige Monate nach der Griitndung zur Stiftung und baute maf-
geblich alle Kommunikations- und Veranstaltungsformate auf

von der Stiftungs-Homepage bis zum Think Camp, vom News-
letter bis zum Eugen Miinch-Preis, vom Stiftungsmagazin bis zum
Auftritt in den sozialen Medien. ,Das Tolle an der Stiftung ist, dass
wir uns in maximaler Unabhangigkeit ganz darauf konzentrieren
konnen, unseren Stiftungszweck zu erfiillen, sagt Kennel.

Prof. Andreas Beivers verantwortet seit Juni 2021 die wissen-
schaftlichen Projekte der Rhon Stiftung. Er studierte Volks-
wirtschaftslehre in Miinchen und promovierte am Institut fiir
Gesundheitsdkonomik. Seit 2010 ist er Professor fiir Volkswirt-

schaftslehre und Gesundheitsokonomie an der Hochschule
Fresenius in Miinchen. Zudem ist er — unter anderem — asso-
ziierter Wissenschaftler des Kompetenzbereichs ,Gesundheit”
am RWI Leibniz-Institut fir Wirtschaftsforschung und Mit-
Herausgeber des Krankenhausreports des wissenschaftlichen

Instituts der AOKen (WIdO). ,Das operative Tagesgeschaft als
Hochschullehrer ldsst oft zu wenig Zeit, tiber die strategisch

GESCHAFTSFUHRUNG

wichtigen Dinge nachzudenken’, sagt Beivers. ,Durch meine
Arbeit in der Rhon Stiftung kann ich in einem innovativen
Team ausgewiesener Experten und Vordenker die Heraus-
forderungen des deutschen Gesundheitssystems gemeinsam
durchdenken und Lésungskonzepte vorantreiben. So etwas ist
nur in einem derartigen Stiftungs-Setting moglich.”

10 | 10 Jahre Rhon Stiftung




INTERVIEW

12 | 10 Jahre Rhon Stiftung

» Interview mit Prof. Boris Augurzky

»+DAS GESUND-
HEITSSYSTEM
BRAUCHT MEHR
GESTALTUNGS-
FREIHEIT"

PROF. BORIS AUGURZKY

Vorstandsvorsitzender
der Rhon Stiftung

Herr Augurzky, hat sich das Gesundheitssystem in den zehn Jahren seit
der Griindung der Rhon Stiftung substanziell verandert oder haben die
Besitzstandswahrer dafiir gesorgt, dass doch alles beim Alten blieb?

Die 2010er Jahre waren ja goldene Jahre: Die Wirtschaft boomte, die Steuer-
einnahmen sprudelten, die Krankenkassen erzielten Uberschiisse. Unter
solchen Umstanden wagt die Politik in aller Regel keine einschneidenden
Reformen. Und die beharrenden Krafte, die im deutschen Gesundheits-
wesen traditionell stark sind, flitterten den Status quo sogar noch. Mit der
Corona-Pandemie kam ein erstes Umdenken und seit rund zwei Jahren
ist einiges in Bewegung gekommen: Corona ist vorbei, die wirtschaftliche
eingetriibte Lage erhoht den Druck. Die Politik und die Branche diskutie-
ren jetzt nicht nur Uiber die Krankenhausreform, sondern auch {iber eine
Reform der Notfallversorgung, des Rettungswesens, tiber mehr Digitali-
sierung und bessere Datennutzung. Es stehen nun viele Themen auf der
Agenda, die die Rhon Stiftung von Anfang an bewegt haben.

Bei welchen Themen konnte die Stiftung

in der Debatte punkten?

Ganz bestimmt bei der elektronischen Patien-
tenakte, wo wir bei den Verantwortlichen durch-
aus Gehor fanden mit unserem Rechtsgutachten
zum Opt-out-Modell — also dem Ansatz, dass je-
der Versicherte die E-Akte automatisch erhalt, es
sei denn, er lehnt sie ausdriicklich ab. Auch beim
Thema Digitalisierung, das wir als Stiftung immer
stark bespielt haben, tut sich einiges — siehe das
E-Rezept, auch wenn noch nicht alles perfekt ist.
Es wird auch immer offensichtlicher, dass — wie
auch wir immer betont haben — ambulante Ver-
sorgung ohne telemedizinische Vernetzung und
digitale Tools immer weniger moglich ist. Auch
in den in diesem Jahr eingefithrten Hybrid-DRG
sehe ich eine Bewegung in Richtung sektoreniiber-
greifende Versorgung und Vergiitung, woflir wir

,Die Rhon Stiftung Eugen und Ingeborg
Minch hat Innovationen und Innova-
toren durch ihre Aktivitaten bekannt
gemacht und damit dazu beigetragen,
dass neue Ansatze im Gesundheits-
wesen verfolgt werden."

als Stiftung immer argumentierten. Und dann das
Thema Krankenhauspflege: Dazu haben wir 2019
eine Studie herausgegeben mit dem Titel ,Pflege
in anderen Landern — vom Ausland lernen?”; die
Seite ist auf unserer Homepage bis heute ein Dauer-
brenner; auch hier diskutieren die entsprechenden
Fachkreise dartiber, wie Krankenhauspflege bes-
ser organisiert, professionalisiert und aufgewertet
werden kann.

Wo ist keine oder kaum Bewegung zu sehen?
Beim Thema regionale Gesundheitsbudgets,
die wir fir einen sehr bedenkenswerten Ansatz
halten, um ineffiziente Strukturen aufzubrechen.
Das Thema steht sogar im Koalitionsvertrag,
wurde aber leider nicht angefasst. Wir hoffen, dass
es in der néchsten Legislaturperiode wieder Fahrt
aufnehmen kann.

DANIEL BAHR

Mitglied des Vorstands der Allianz Private
Krankenversicherungs-AG, ehemaliges
Mitglied der Jury des Eugen Miinch-Preises

10 Jahre Rhon Stiftung | 13



Gibt es neue Themenfelder, die die Rhon Stiftung in

Zukunft in den Blick nehmen will?

Ja, da ist zum einen die ambulante Versorgung durch
Haus- und Facharzte, die vor allem im landlichen Raum
immer prekarer wird, weil ausscheidende Arztinnen und
Arzte oft keine Nachfolger mehr finden. Da machen wir
uns Gedanken, welche neuen Organisationsformen es
geben konnte — zum Beispiel genossenschaftliche oder
partnerschaftliche Modelle —, die fiir neue Produktivi-
tatsimpulse sorgen, die Versorgung aufrechterhalten und
auch ausreichend attraktiv fiir engagierte Arzte sind. Ein
anderes Thema, das wir starker bearbeiten wollen, sind
digitale Begleiter fiir Versicherte, die mithilfe von Apps
ihre eigene Gesundheitskompetenz erhéhen; das halten
wir in Zeiten, in denen Arzttermine oft wochenlang auf
sich warten lassen, fiir einen lohnenden Ansatz, der per-
fekt zu unserem Stiftungszweck passt.

Was wiinscht sich die Stiftung fiir das Gesundheits-
wesen der Zukunft von den mafigeblichen Akteuren?

Wir brauchen in den nachsten Jahren mehr Innovatoren,
die Ideen vorantreiben, wie wir das Gesundheitswesen
produktiver machen konnen. Unser Gesundheitssystem

14 | 10 Jahre Rhon Stiftung

ist gut, aber gemessen an den sehr hohen Summen, die
hineinflieflen, ist der Ertrag nicht gut genug. Einen Hinweis
darauf lieferte unldngst eine Studie, die zeigte, dass die
Lebenserwartung der Menschen in Deutschland im Ver-
gleich mit anderen Landern Westeuropas die niedrigste
ist. Das bedeutet: Unser System muss — und kann — noch
besser werden, damit fir die Einzahler mehr Gesund-
heit und Lebenserwartung herauskommen. Aber dafiir
brauchen diejenigen, die daran arbeiten, mehr Gestal-
tungsspielraume. Mehr Regeln helfen vor allem den
Besitzstandswahrern, weil sie die Regeln dazu benutzen
konnen, alles Neue zu blockieren. Das konnen wir uns
aber nicht mehr leisten, die Zeit drangt, weil wir immer
mehr dltere Menschen versorgen wollen mit immer we-
niger Personal. Diese grofler werdende Liicke lasst sich
nur schliefen, wenn das Personal mehr Output leisten
kann. Dafiir braucht es neue, effizientere Prozesse, den
Einsatz von Technologien, die langst verfiigbar sind, und
neue Technologien, die es noch zu entwickeln gilt. Wir als
Stiftung wiinschen uns Experimentierrdaume und Gestal-
tungfreiheit fiir diejenigen, die daran arbeiten. Wir sind
jetzt in einer kritischen Phase, in der sich entscheidet, ob
es zu substanziellen Veranderungen kommdt oder nicht.

,Wer ist schon bereit, im Gesundheitswesen einmal unabhangig

‘

von den jeweiligen Sektoreninteressen ,Gesundheit aus einem Gufy

zu denken und das Patienteninteresse inclusive der Vermeidung
von Erkrankungen nach vorne zu stellen? Und das Ganze markt-
wirtschaftlich mit den richtigen Anreizen auszustatten? Mit der
Reformkommission zur Realisierung von Gesundheitsregionen hat
die Rhon Stiftung Eugen und Ingeborg Miinch die Vorlage geliefert,
um regionale Kooperationslosungen mit gemeinwirtschaftlicher
Verantwortungsiibernahme durchzudenken. Eigentlich brauchen
wir jetzt nur noch willige Akteure, die auch bereit sind, unterneh-

|«

merische Verantwortung zu ibernehmen. Let’s start together

DR. H. C.

HELMUT HILDEBRANDT
Vorstandsvorsitzender Optimedis, Dozent
beim Think Camp und Mitglied der Reform-
kommission regionale Gesundheitsbudgets




DER PREIS
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RHON STIFTUNG

» Eugen Miinch-Preis fiir innovative Gesundheitsversorgung

DER STIFTUNGS-
PREIS FUR
PIONIERE

Innovationsforderung durch Preisvergabe: Seit 2016 hat
die Rhon Stiftung 21 Pioniere des Gesundheitswesens
mit dem Eugen Miinch-Preis ausgezeichnet und dafiir
rund eine halbe Million Euro bereitgestellt

2016 verlieh die Rhon-Stiftung — die zu der Zeit noch Stif-
tung Miinch hiefl — zum ersten Mal den Eugen Miinch-
Preis. Er war damals noch mit jeweils 15.000 Euro dotiert
(seit 2017 mit je 20.000 Euro) und wurde inklusive eines
Sonderpreises gleich dreimal verliehen: an die Macher
einer Medizin-App gegen Migrane und Kopfschmerzen;
an ein Startup, das Senioren mit Computerspielen zu
sportlichen Bewegungen animiert; und an den Anbieter
telemedizinischer Dienstleistungen. Seither hat die
Rhon Stiftung weitere sieben Mal Jurys einberufen, die
weitere 18 Pioniere des Gesundheitswesens identifizier-
ten. Das Spektrum der ausgezeichneten Leistungen in den
beiden Kategorien ,bestes Start-up’ und ,Wissenschaft
und praktische Anwendung" ist breit und reicht von der
Lernplattform fiir Gesundheitsfachberufe bis zum ,Tomo-
grafen in der Hosentasche’, vom Handy, das — auf die
Brust aufgelegt — ein Mehrkanal-EKG ableitet bis zur
Kl-gestiitzten Echtzeitiberwachung von Kathetern und
Drainagen, von der computergestiitzten Diagnostik zur
Verhinderung des Ausbruchs von Psychosen bis zur Ver-
sorgung chronischer Wunden durch digitale Erfassung
und automatisierte Dokumentation.

Jahr fir Jahr gehen bei der Rhon Stiftung 100 oder mehr
Einsendungen von Unternehmensgrindern und Wissen-
schaftlern fiir den Eugen Minch-Preis ein. Denn der
garantiert neben der Preissumme von 20.000 Euro fiir
jeden Preistrager auch einen Film Uber das Produkt oder
die Dienstleistung, den die Ausgezeichneten nutzen

,Jm Namen der ganzen AMEOS
Gruppe mochten wir Thnen zum
zehnjahrigen Bestehen unsere
herzlichsten Gluckwiinsche Uber-
mitteln. Eine bestandige Werte-
kultur ist ein bedeutsamer Grund-
stein fir langfristigen Erfolg. Wir
freuen uns darauf, diese Werte auch
in Zukunft mit Thnen zu teilen.”

it/

DR. AXEL PAEGER

CEO und Vorsitzender des Vorstandes
der AMEOS Gruppe

10 Jahre Rhon Stiftung | 17



2023

» Eva Meisenzahl, Nikolaos Koutsouleris und Team:
CARE Konsortium

» Richard Fobo, Johannes Ruopp, Kerstin von Diemar:
curevision

2022

» Mario Roser: Elixion Medical GmbH

» Dr.-Ing. Marian Haescher: Transformation von
Seismokardiogrammen in Mehrkanal-Elektro-
kardiogramme mittels KI

GEWINNER
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2021

) Dr. Christian Aljoscha Lukas: mentalis — Digitale
Nachsorge

» PD Dr. med. Georgios Kaissis, Alexander Ziller:
End-to-end privacy preserving deep learning on
multi-institutional medical imagingn

» Sonderpreis — Abdul Rahman Itani: Problematiken
der stationaren Versorgung im Terminalstadium
und die Notwendigkeit eines interdisziplindren
und multiprofessionellen, palliativ-medizinischen
Konsiliardienstes

2020

) Steffen Geyer, Simplinic: Offenes Okosystem fiir
Ressourcen- und Prozessoptimierung im Krankenhaus

» PD Dr. Roman Schniepp: Mustererkennung zur
Diagnose neurogeriatrischer Gangstorungen

» Sonderpreis — Turan Tahmas: NOVAHEAL — Die
Lernplattform fiir Gesundheitsfachberufe

konnen; aulRerdem bekommen sie Zugang zum grof3en
Netzwerk der Stiftung, nicht zuletzt bei der Preisverleihung
im Bayerischen Hof in Munchen jeweils zum Jahresende,
zu der neben den Preistrdgern und Jurymitgliedern regel-
maRig zahlreiche interessante Vertreter der deutschen
Gesundheitsbranche kommen.

Wie sich manche der Preistrager weiterentwickeln, zeigt
beispielhaft das Miinchener Unternehmen deepc, das den
Eugen Miinch Preis im Jahr 2019 in der Kategorie ,prak-
tische Anwendung” erhielt und seitdem einen steilen
Weg nach oben genommen hat. Gestartet war deepc mit
dem Geschaftsmodell, Kiinstliche Intelligenz-Algorith-
men zu entwickeln, um die bildgebende Diagnostik durch
MRT oder CT zu verbessern und zu automatisieren — und
so letztlich fiir bessere Behandlungsergebnisse zu sor-
gen. Schon bald jedoch besann sich das Start-up darauf,
die KI-Entwicklung spezialisierten Firmen zu iberlassen
und stattdessen eine Plattform fiir deren medizinische
KI-Losungen aufzubauen. Auf dieser Plattform namens
,deepcOS" finden Universitats- und Spezialkliniken,
Forschungseinrichtungen oder auch grofle niedergelas-
sene Fachpraxen inzwischen KI-Anwendungen fiir mehr
als 60 klinische Indikationen wie Schlaganfall, Knochen-
briiche, Knochenaltersbestimmung, Hirnblutung, Herz-
infarkt und viele mehr. Die auf deepcOS angebotenen

2019

» Prof. Steffen FleBa: Economic efficiency versus accessibility:
Planing of the hospital landscape in rural regions using a
linear model on the example of paediatric and obstetric
wards in the northeast of Germany

» Prof. Patrick Jahn: ,FORMAT"

» Dr. Franz Pfister: deepc — Brain Imaging Solution

» Sonderpreis — Dr.-Ing. Matthias Graser: Human-sized
Magnetic Particle Imaging (MPI) for Brain Applications

2018

» Dr. Sandra Siilz: Separate & Concentrate: Accounting for
Patient Complexity in General Hospitals

» Johannes Hofener und Team: Rehago — virtuelle Trainings-
therapie fiir Patienten nach Schlaganfall

Losungen sind CE-zertifiziert und konnen DSGVO-kon-
form in die bestehenden IT-Infrastrukturen der Anwender
integriert werden. Das MedTech-Unternehmen beschaftigt
inzwischen mehr als 60 Mitarbeiter, hat bei seiner jingsten
Finanzierungsrunde zwolf Millionen Euro eingesammelt
und arbeitet mit namhaften Kunden zusammen, darun-
ter Vivantes und das Klinikum der Miinchener Ludwig-
Maximilians- Universitat. Anfang 2024 erwarb das Start-
up sogar schon selbst ein anderes Softwareunternehmen
aus dem Bereich der medizinischen Bildgebung.

Der deepc-Mitgrinder und CEO Franz Pfister sieht
sein Unternehmen auf einem ,sehr gutem Weg" und
,yobustem Wachstumspfad”. Dass deepc in seinem Griin-
dungsjahr 2019 gleich mit dem Eugen Miuinch-Preis
ausgezeichnet wurde, kommentiert der Mediziner und
Datenwissenschaftler riickblickend so: ,Die Verleihung
des Eugen Minch-Preises war fir deepc ein entschei-
dender Moment. Er bestatigte nicht nur unsere Vision,
sondern bot uns auch schon in einem frithen Stadium
entscheidende Unterstiitzung und Anerkennung, die uns
zu unserem heutigen Erfolg bei der Revolutionierung der
Radiologie mit KI fiihrte. Die Auszeichnung war fiir unse-
ren Weg von entscheidender Bedeutung und ermdoglichte
es uns, zu wachsen, zu innovieren und das Gesundheits-
wesen in gréRerem MaRstab zu beeinflussen.”

2017

» Dr. Dmitrij Achelrod: Gesundheits-6konomische Evaluation
von Telemonitoring fiir COPD in Deutschland

» Dr. Alexander Wolff von Gudenberg und Team: Speechagain —
digitale Stottertherapie

2016

» Manouchehr Shamsrizi: Memore-Box — Bewegungsspal
fiir Senioren — Pravention dank digitaler Medien

) Stefan Greiner, Simon Scholler,
Martin Spath, Dr. Markus Dahlem: M-sense — zertifizierte
App gegen Migréne und Kopfschmerzen (newsenselab)

» Dr. Andy Fischer: Medgate — doc around the clock
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10 JAHRE RHON STIFTUNG

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

s

STIFTUNG MUNCH

@® 06/2014
Grindung der

. Stiftung durch

y d Stifter Eugen Minch
" unter dem Namen
Stiftung Munch,

. erster Mitarbeiter:
%‘F’ Prof. Boris Augurzky
: als wissenschaftl.
Geschaftsfihrer

LUNCHEON
ROUNDTABLE

® 10/2014
Erster Luncheon
Roundtable, Thema
der Expertenrunde:
,Digitalisierung
der Medizin"“
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01/2015
Annette Kennel
nimmt Tatigkeit in
der Stiftung auf

03/2015
Eugen Miinch
Ubergibt Vor-
standsvorsitz an
Stephan Holzinger

Prof. Bernd
Griewing wird
Vorstand

06/2015

Das Stiftungs-
Magazin ,Themen*
geht an den Start

07/2015

Die Stiftung verof-
fentlicht ihre erste
Studie: , Impulse
fur das deutsche
Gesundheitswesen
aus den USA"

EUGEN
MUNCH:-
PREIS

11/2015

Im Bayerischen Hof
wird zum ersten Mal
der Eugen Minch-
Preis fir innovative
Gesundheitsversor-
gung verliehen

Do

Der erste
elektronische
Newsletter
wird versandt

Relaunch der
Internetseite

03/2016

Dr. Johannes Gruber
wird Mitglied der
Geschaftsfihrung

THINK ()
CAMP

09/2016
Erstmals treffen
sich Nachwuchs-
krafte zum
Think Camp

11/2016

Die Stiftung
veranstaltet den
Kongress ,Von
Prof. Brinkmann
und Schwester
Hildegard zu Dr.
Watson und Paro"*

Die Stiftung gibt erstmals ein
Buch heraus, Titel: ,Netzwerkmedizin"“

BRAIN
SNACK

® 03/2018

Thema der ersten

BrainSnack-Folge:

4Kl und Patient-
Empowerment
fur ein modernes
Gesundheits-
system"

09/2017

Zum ersten Mal beruft die
Stiftung eine Reformkom-
mission ein, sie erarbeitet
,Vorschlage zur Reform
des GBA: Gemeinwohl-
orientierung und Innova-
tionsoffenheit starken”

® 09/2019
Prof. Boris Augurzky
Ubernimmt den
Vorstandsvorsitz

05/2020
Wegen Corona fin-
det der Luncheon
Roundtable erst-
mals online statt,
der BrainSnack
wandelt sich

vom Video- zum
Audioformat

-

06/2021

Andreas Beivers
kommt als Leiter
wissenschaftliche
Projekte zur Stiftung

Dr. Christian Zschocke
verstarkt den Vorstand

2022

®

2023 2024

L
01/2024

Zum zehnjahrigen
Bestehen stiften
Eugen und Ingeborg
Minch der Rhon
Stiftung Finanz-
anlagen im Wert
von mehreren zehn
Millionen Euro zu

RHON STIFTUNG

06/2023

Die Stiftung gibt sich
den neuen Namen
»Rhon Stiftung Eugen
und Ingeborg Miinch"
sowie ein neues Logo,
neuer Stiftungssitz
wird Bad Kissingen
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Reden, schreiben, diskutieren, zuhoren,
publizieren - Kommunikation ist die
wichtigste Disziplin der Rhon Stiftung.

Zweck der Rhon Stiftung ist es, den nicht-rationierten Zugang
zu medizinischer Versorgung fiir alle Menschen weiterhin zu
ermoglichen. Um dieser Mission gerecht zu werden, hat die
Stiftung seit ihrer Griitndung vor zehn Jahren einen veritablen
Blumenstrau an Formaten aufblithen lassen. Sie alle sollen
die Kommunikation mit und fiir die verschiedensten Akteure
des deutschen Gesundheitswesens bereichern und so dazu
beitragen, die medizinische Versorgung dem Stiftungszweck
entsprechend voranzubringen.
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,Die Rhon Stiftung leistet mit dem
Eugen Minch-Preis einen wichtigen
Beitrag, dass mehr innovative Start-
ups nachhaltige Losungen fiir die
Gesundheitsversorgung erfolgreich
auf den Markt bringen.”

ey

f"‘vx

\/h

PROF. i
HELMUT SCHONENBERGER

Geschaftsflihrer UnternehmerTUM,
Mitglied des Vorstands Deutscher Start-up

Verband, ehemaliges Mitglied der Jury des
Eugen Minch-Preises
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Wie schon der Name verrat, waren die Luncheon
Roundtables der Rhon Stiftung urspriinglich mit
Kaffee, Tee, Saft und gesunden salzigen und siiRen
Happchen fiir alle Teilnehmer verbunden, die am
grofen Tisch am damaligen Stiftungssitz in Miinchen
Platz genommen hatten. Die Corona-Pandemie hat
auch im Fall dieses Formats der Rhon Stiftung einen
Bruch hinterlassen: Die Diskussionsrunden wurden
ins Internet verlegt — und sind dort auch nach dem
Ende der Pandemie geblieben. Unberiihrt blieben die
anderen Parameter: Die bearbeiteten Themen sind so
relevant und aktuell wie die Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer hochkarétig sind. Beim Luncheon Roundtable

der Rhon Stiftung diskutieren Behordenprasidenten

und Klinikdirektorinnen, Krankenkassenchefs und
oberste Verbandsfunktionare, CEO von Unternehmen
und Universitdtsprofessorinnen. Ihre Themen: die
Reform der Notfallversorgung, die DRG-Problematik
in all ihren Schattierungen, die Klimaneutralitdt von
Krankenhdusern, Virtual Reality im Gesundheits-
wesen, Regionalbudgets, die elektronische Patien-
tenakte im Allgemeinen und der Datenschutz im
Besonderen .. Der erste Luncheon Roundtable -
noch mit Kaffee und Schnittchen - fand im Oktober
2014 statt, im Jahr 2024 steht die 47. Ausgabe an.
Wie sich die mehr als 300 Teilnehmer dabei dulers-
ten, ist — anonymisiert — bis heute auf der Website
der Rhon Stiftung nachzulesen.

,Gratulation zum zehnjahrigen Be-
stehen der Stiftung von Eugen und

Ingeborg Munch. Ich erinnere mich
noch gut und gerne an meine Teil-
nahme an zwei Luncheon Round-

table-Veranstaltungen. Der Stiftung
wiinsche ich fiir die Zukunft weiter- b _

G

hin viel Erfolg
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THOMAS BALLAST

Stv. Vorsitzender des Vorstands der
Techniker Krankenkasse (TK)

3. April 2024
» Sind Levelll die Joker der
Krankenhausreform?

4. Januar 2024

» Cyberkriminalitat: wie lassen
sich Patientendaten wirksam
schiitzen?

2. Oktober 2023
» Biirokratieabbau in
Krankenhausern

27. Juni 2023
» Zunehmende Abverlegungs-
Problematik in Kliniken

5. Juni 2023
» Reform der Notfallversorgung

20. Februar 2023
» Opt-out bei der EPA: Wie kann
die Umstellung gelingen?

2. Dezember 2022

» Vorhaltepauschalen neben den
DRG fiir bedarfgerechte Leis-
tungsmengen und Strukturen

21. Juni 2022
» Cloud oder Rechenzentrum?

2. Juni 2022
» Verschiebebahnhof statt
langfristigen Losungen?

26. April 2022

» Von einem Spitzenreiterplatz
bei den CO,-Emissionen zur
Klimaneutralitat

22. Februar 2022

» ,Die Schranken im Kopf aus-
setzen"; Wie kommen Innova-
tionen schneller ins System?

18. November 2021
» Wie steht es um die Zukunft
der Schiedstellen?

30. September 2021

» DSGVO und die elektronische
Patientenakte: Warum darf
das EU-Ausland mehr?

8. Juli 2021

» Mit dem Flugtaxi in die Klinik?

23. April 2021

» Nach der Pandemie ist vor der

Pandemie: Was kann man zur
Vorbereitung tun?

Alle bisher stattgefundenen
Luncheon Rountables finden

Sie hier.

24. Februar 2021

» Gesundheitsbezogene Daten
und KI: Ethische Kriterien
fiir Algorithmen

12. Januar 2021
» Qualitat der ambulanten
Versorgung

20. Oktober 2020
» Virtual Reality im Gesund-
heitswesen: Was ist moglich?

10. Juli 2020

» ,Entscheidend sind die
Schnittschellen” — erste
Lehren der Corona-Krise

26. Mai 2020

» Regionale Gesundheits-
budgets fiir eine ganz-
heitliche Versorgung?

LUNCHEON ROUNDTABLES
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https://www.rhoen-stiftung.de/category/luncheon-roundtable/

,Ich kenne die Stiftung seit ihrer Griindung

und bin beeindruckt Uiber das, was hier von
einem kleinen, leistungsfédhigen Team auf-
gebaut wurde. Inzwischen hat sich die Rhon
Stiftung zu einer relevanten Institution im
deutschen Gesundheitswesen entwickelt,
die langst uberfallige Transformationspro-
zesse vorantreibt und einen wichtigen Bei-
trag zur gesundheitlichen Teilhabe leistet." gngﬁg#ir kérl\-llLER

Co-Director Programm Gesundheit der
Bertelsmann Stiftung, Mitglied in der
ersten Jury des Eugen Miinch-Preises

Unsere Gesprachsreihe BrainSnack startete zunachst als
Video-Talk:Ein Experte gibt im Gesprach mit einem Fach-
journalisten eine knappe halbe Stunde lang Auskunft
uUber ein aktuelles Thema in der Gesundheitsbranche
— {iber innovative Technologien und Prozesse, neue Be-
rufsbilder, Reformansatze fiir Vergiitungssysteme und
viele andere Themen mehr. Inzwischen ist die Stiftung
dazu iibergegangen, die schmackhaften Info-Happchen
als Podcast zu servieren. Neben Experten aus dem Ge-
sundheitswesen nehmen auch Mitarbeiter der Stiftung
selbst Stellung zu aktuellen Themen, namentlich
Professor Boris Augurzky, Vorstandsvorsitzender der
Rhon Stiftung, sowie Professor Dr. Andreas Beivers, der
die wissenschaftlichen Projekte der Stiftung verant-
wortet. Alle BrainSnack-Folgen stehen auf der Website
der Rhon Stiftung zum Anhoren bereit.

,Herzlichen Gliickwunsch zum Aufbau eines wirkungsvollen
und professionellen Stiftungsportfolios in nur wenigen
Jahren! Und ein groRes Dankeschon flir die intensive Zu-
sammenarbeit am Papier ,Pflege kann mehr!, in der Reform-
kommission ,Neue Gesundheitsberufe fur das digitale Zeitalter'

und in der Jury zum Eugen Miinch-Preis. Wir brauchen mehr

denn je Akteure, die vorausdenken, damit wir auf gute Substanz
zurlickgreifen kénnen, wenn der Reformdruck den Staudamm
der Beharrungskrafte im Gesundheitswesen durchbricht. Ich

Mai 2024
» Krankenhausreform: Was
bleibt von der Revolution?

Mai 2024
» Digitale Gesundheitsanwen-
dungen: ein Erfolgsrezept?

April 2024

» Was bringt der technische Fort-
schritt den Pflegefachkraften
auf den Stationen der Kliniken?

Marz 2024
» Arztpraxis der Zukunft

September 2023
» Vorbild Finnland?

August 2023

» Robotik in der Gesundheits-
wirtschaft — Einsatzfelder
und Potenziale

Juli 2023

» Weniger stationdre Aufenthalte,
bessere Qualitdt und immense
Ersparnis bei den eingesetzten
Ressourcen fiir das System: Wie
andere Vergiitungsanreize die
Versorgung verbessern konnen

Mai 2023

» Hoher Verbrauch, explodierende
Kosten: Mit welchen Malnahmen
konnen Kliniken Energie und
Geld sparen?

Marz 2023

» Notfallversorgung: Bringen die
Vorschldge der Expertenkom-
mission eine Verbesserung?

Marz 2023

» In der Informatik wiirden unsere
Systeme nicht viel rausbekommen,
wenn wir Daten fiir nur eine
Minute erfassen”

Dezember 2022

» Klasse statt Masse: Wie kann die
Krankenhausfinanzierung neu
geregelt werden?

November 2022

» Gutes Kapital, béses Kapital: Wo-
her soll das Geld fiir Investitionen
im Gesundheitssystem kommen?

Oktober 2022
» Krankenhduser umwandeln statt
schlieflen

August 2022
» eRezept: “Wenn es lauft, ist es
sehr gut und geht schnell”

Juli 2022

» Medikamente aus dem Drucker:
Patient und Gesundheitssystem
profitieren

Mai 2022

» ,Wenn das eRezept klappt,
brauchte der Patient weder
Amazon noch Versandhandler
aus den Niederlanden”

Alle bisher erschienenen
BrainSnacks zum Anhoéren
finden Sie hier.

BRAINSNACKS

winsche weiterhin alles Gute und volle Kraft voraus im Engage- DR. BERNADETTE KLAPPER

ment fur unsere Gesundheitsversorgung!” Bundesgeschaftsfilhrerin Deutscher
Berufsverband fiir Pflegeberufe (DBfK)

‘ Bundesverband e. V.
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https://www.rhoen-stiftung.de/brain-snack/

An die zukiinftigen Fiihrungskrafte und Macher im Ge-
sundheitswesen richtet sich das Format Think Camp.
Dabei treffen sich rund 15 Studierende, Doktoranden,
Postdoktoranden und Berufsanfinger, um mit mehreren
Dozenten drei Tage lang ein Thema zu bearbeiten und am
Ende mit kreativen Konzepten einzufangen. Das Setting
lautet: Erfahrene Experten treffen auf junge Kopfe mit
frischen Ideen und Tatendrang. Bislang haben rund
300 Teilnehmerinnen und Teilnehmer die anregende

Atmosphare der Think Camps der Rhon Stiftung kennen-

gelernt, die jiingste — 20. Ausgabe — des Formats ging
im Mai in Heilbronn iiber die Biithne, Thema: Kiinstliche
Intelligenz (KI) und Large Language Modelle (LLM) in
der Gesundheitsversorgung. Think Camps finden drei-
mal pro Jahr mit wechselnden Themen und Dozenten
statt, die Teilnehmer kommen aus allen Branchen des
Gesundheitswesens von Krankenkassen und Kliniken
iiber Medizintechnik- und Pharmaunternehmen bis
zur ambulanten Versorgung. Fiir die Teilnahme ist eine
Bewerbung erforderlich.

,Mit den Think Camps begleitet
die Rhon Stiftung seit zehn Jah-
ren hunderte junge Menschen
vom Studium in den Beruf. So

G

sieht Nachwuchsforderung aus

TIMO FRANK
Projektmanager gematik, Griinder Hashtag
Gesundheit und Teilnehmer des ersten

‘ Think Camps
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3. bis 5. Mai 2024
» Von Daten, KI und LLM in
der Gesundheitsversorgung

1. bis 3. Marz 2024

» Flickenteppich Rettungsdienst

Ist eine bessere Vernetzung
machbar?

10. - 12. November 2023
» Einsatz von KI und ChatGTP
im Gesundheitswesen

23. - 25. Juni 2023
» Wie kriegen wir die Kliniken
energieeffizient?

10. - 12. Marz 2023

» Ambulantisierung im
Gesundheitswesen
Wie kann sie gelingen?

11. - 13. November 2022

» Krankenhausversorgung
vor der Zeitenwende?
Wie kann die Versorgung
stabilisiert werden?

13. - 15. Mai 2022
» Das Ende der Medizin,
wie wir sie kennen?

25, bis 27. Marz 2022

» Datenschutz und Nutzerfreund-
lichkeit der EPA vereinen
Welche Moglichkeiten ldsst die
DSGVO bei der Ausgestaltung zu?

29. bis 31. Oktober 2021
» KI, Algorithmen und Ethik
gesundheitsbezogener Daten

11. bis 13. September 2020
» Neue Berufe in der Gesundheits-
versorgung

15. bis 17. November 2019
» Neue Vergiitungsmodelle
der Gesundheitsversorgung

20. bis 22. September 2019
» Wie kann der Kassenwettbewerb
gerecht gestaltet werden?

15. bis 17. Februar 2019
» Pflege in anderen Landern —
Vorbild fiir Deutschland?

23. - 25. November 2018

» Kiinstliche Intelligenz:
Status quo und Potenziale fiir
die Gesundheitswirtschaft

21. - 23. September 2018

» Baustelle Notfallversorgung -
mehr Effizienz und Patienten-
orientierung

3. Mérz - 5. Marz 2018

» Aus Erfahrung lernen oder das
Rad neu erfinden - andere
Gesundheitssysteme als Vorbild?

Alle bisher statt-
gefundenen
Think Camps
finden Sie hier.

THINK CAMPS



https://www.rhoen-stiftung.de/think-camp/

Studien, Biicher und Reformpapiere zu verfassen oder zu beauftragen
und dann 6ffentlich zur Verfiigung zu stellen, gehdrte von Anfang an
zum Kerngeschaft der Rhon Stiftung. Dafiir arbeitet sie regelmafig
mit renommierten Wissenschaftlern und Praktikern zusammen. Die
gefragteste Studie tragt den Titel ,Pflege in anderen Landern: Vom
Ausland lernen?” und wird — obwohl schon 2018 erschienen — bis
heute auf der Stiftungs-Website tdglich oft mehrmals aufgerufen;
2019 wurde die Studie als Buch herausgegeben (siehe auch das Inter-

,Der Rhon Stiftung ist es seit
ihrem Start gelungen, mit ihren
Biichern wichtige Impulse flir
die Weiterentwicklung der Ge-
sundheitsversorgung zu geben
und den Diskurs zu bereichern.
Wir gratulieren zu 10 Jahren
erfolgreicher Stiftungsarbeit und
freuen uns auf weitere spannen-
de Publikationen.

JULIA RONDOT

Geschaftsflihrerin Medhochzwei-Verlag

Besonders gefragt ist das Buch
»JRobotik in der Gesundheitswirt-
schaft — Einsatzfelder und Poten-
ziale", das deshalb im Herbst 2023
in einer zweiten, komplett iber-

view mit einem der Autoren, Prof. Michael Ewers von der Charité, auf arbeiteten Auflage erschienen ist.
Seite 36). Dieses wie ein halbes Dutzend weiterer Biicher, bei denen
die Stiftung als Herausgeberin fungiert, sind im medhochzwei-
Verlag erschienen und beschiaftigen sich zum Beispiel mit der

elektronischen Patientenakte und regionalen Gesundheitsbudgets.

,Stets aktuell sind die The-

men, denen sich die Rhén Kommissionen mit renommierten
Stiftung widmet. Immer ' : Experten erarbeiteten im Auftrag
innovativ sind die Anre- der Stiftung Vorschldge fiir eine
Reform des Gemeinsamen Bundes-
ausschusses (G-BA) und entwickel-
ten ,neue Gesundheitsberufe fiir das

gungen, die sie gemeinsam
mit ihren Autoren gibt."

digitale Zeitalter”.

DR. HEIDEMARIE
HAESKE-SEEBERG

Leiterin Stabsstelle Qualitatsnetzwerke
Sana Kliniken AG, Autorin der Studie
,Qualititsstandards ambulantes Operieren”
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,Flachendeckend hohe Versorgungs-
qualitdt ermoglichen, ohne an jeder
Litfasssdule eine Uniklinik oder
einen Maximalversorger zu ver-
sprechen — Stattdessen komplemen-

tare, ineinandergreifende Netzwerke,
verbunden mit zielgerichteten Tech-
nologien: Vielen Dank fir eine klare,
bedarfsorientierte und realistische
Zielsetzung.

In jingerer Vergangenheit pro-
duzierte die Stiftung betracht-
lichen Output zur Neugestaltung
der Krankenhauslandschaft in
Deutschland (u. a. ,Positionspapier
zur Krankenhausreform®, ,Ambu-
lant statt stationar: Handlungs-
optionen fiir Krankenhauser,
,Umwandeln statt SchlieRfen").
Samtliche Arbeiten konnen bis
heute auf der Website der Stiftung
heruntergeladen werden.

DR. MANI RAFII

ehemaliges Mitglied der Jury des
Eugen Minch-Preises

,Junsere Zusammenarbeit
bei 'ePA-Opt-out’ hat fiir
mich bis heute Vorbild-

charakter.

Gerne wieder mal.”

STUDIEN

» Qualitatsstandards
ambulantes Operieren

» Ambulant statt stationar:
Handlungsoptionen fiir
Krankenhauser

» Positionspapier von Eugen
Miinch zur anstehenden
Krankenhausreform

» Energieeffizienz im Kranken-
haus: Handlungsleitfaden zu
energiesparenden Ansdtzen
und Technologien

» Elektronische Patientenakte:
Haltungen zum Opt-out

» Umwandeln statt SchlieRfen:
Wie Krankenhauser an den
Bedarf der Versorgung vor Ort
angepasst werden konnen

» Opt-out-Modelle fiir die Elektro-
nische Patientenakte aus daten-

schutzrechtlicher Perspektive

UWE SCHWENK

Bertelsmann Stiftung, Mitglied der Jury
und der Reformkommission ,Neue Berufe
im Gesundheitswesen"”

» Anwendung des Datenschutz-
rechts im europaischen Vergleich
mit Fokus auf Anwendungen
im Gesundheitswesen

» Qualitatsstandards der ambu-
lanten arztlichen Versorgung

» ,Capitation-Modelle" im
Ausland - Vorbild fiir Gesund-

heitsversorgung in Deutschland?

» ,Vom Ausland lernen: Pflege
in anderen Landern?” (PinalL)

» Sicherstellung der Gesundheits-
versorgung in landlich gepragten

Regionen: neue Modelle und
MafRnahmen

REFORMKOMMISSIONEN

» Reformkommission zur Realisie-
rung von Gesundheitsregionen

» Reformkommission neue Berufe

» Reformkommission G-BA

Alle bisher erschienenen Studien und
Reformkommissionen finden Sie hier.

BUCHER

» Robotik in der Gesundheits-
wirtschaft — Einsatzfelder
und Potenziale

» Die elektronische Patienten-
akte und das europaische

Datenschutzrecht

» Prospektive regionale
Gesundheitsbudgets

» Pflege in anderen Landern:
Vom Ausland lernen?

» Robotik in der Gesund-
heitswirtschaft

» Netzwerkmedizin

Alle bisher

finden Sie hier.

erschienen Biicher

STUDIEN, BUCHER & REFORMPAPIERE
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INTERVIEW
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» Interview mit Prof. Dr. Michael Ewers

WIR MUSSEN
BEI DER PFLEGE
UMSTEUERN"

2019 brachte die Rhon Stiftung im medhochzwei-
Verlag das Buch ,Pflege in anderen Landern -

vom Ausland lernen?" heraus. Die Studie ist bis
heute die am meisten aufgerufene Seite auf der
Homepage der Stiftung. Deshalb haben wir mit
einem der Hauptautoren, Prof. Dr. Michael Ewers,
Direktor des Instituts fiir Gesundheits- und Pflege-
wissenschaft der Charité - Universitatsmedizin Berlin,
uber die aktuelle Situation der Pflege gesprochen.

PROF. DR. MICHAEL EWERS
Charité, Pflegewissenschaftler

Herr Ewers, Thre Studie ist auf der Homepage der Rhon Stiftung bis heute

die am haufigsten angeklickte Seite. Wie erkldren Sie sich das?

Pflege ist ein brisantes Thema, fiir das sich sehr viele Menschen aus beruflichen
und privaten Grinden interessieren. Und wir haben damals ja auch einen
aufschlussreichen Blick iber den Tellerrand hinaus ins Ausland gewagt.

Dabei kam Deutschland nicht gut weg. Hat sich daran seither etwas verandert?
Haben wir ,vom Ausland gelernt“?

Ich kann das nicht erkennen. Deutschland héalt bedauerlicherweise an seinem
Sonderweg fest, und manchmal gewinnt man den Eindruck, dass man sogar

Pflege in anderen Landern:

,Vor neun Jahren durfte ich den
ersten Projektbericht fiir die Stif-
tung verfassen. Seither ist sie fur
mich ein treuer Begleiter als Im-
pulsgeber, als Plattform und Netz-
werk. Mit ihren klaren Positionen
und ansprechenden Formaten er-
zeugt sie Momentum und bringt
das deutsche Gesundheitswesen
voran. Danke

=

Vom Ausland lernen?
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PROF. DR. ANDREAS SCHMID
Manager Oberender AG

stolz darauf ist. Im Pflegekompetenzgesetz, das derzeit in Arbeit ist,
gibt es zwar interessante Reformansétze. Aber eine echte Kursénde-
rung, wie andere Lander sie vollzogen haben, um den Beruf attraktiver
zu machen, sehe ich noch nicht.

Wie sieht dieser deutsche Sonderweg aus?

Wir sind in Europa eines der letzten Lander, das die berufliche Aus-
bildung gegentiber der hochschulischen bevorzugt. Zum Zeitpunkt un-
serer Studie waren in den Niederlanden schon anndhernd 50 Prozent
der Pflegefachpersonen tiber eine Hochschule in den Beruf gelangt,
die Zahl diirfte seitdem noch gestiegen sein. In Deutschland hingegen
dimpeln wir bei ein, zwei Prozent herum. Und in dieser ,Tradition”
versuchen wir nun, dem Fachkraftemangel zu begegnen.

Wie sieht das konkret aus?

Er ist ein Sozialexperiment mit zwei Komponenten. Zum einen fahrt
man die Strategie der De-Qualifizierung weiter, das heillt, man versucht,
moglichst viele Menschen madglichst schnell ins System zu holen. Da-
von abgesehen, dass das nicht sonderlich gut gelingt, fihrt das zwangs-
laufig zu Einbullen bei der Qualitat. Aus internationalen Studien wissen
wir aber: Je geringer die Qualifikation von Pflegenden, desto hoher die
Morbiditats- und Mortalitatsraten der Gepflegten. Andere Lander zielen
dagegen auf Hoherqualifizierung und einen guten Qualifikationsmix —
und sie scheinen damit erfolgreicher zu sein.

Und die zweite Komponente?

Besteht darin, Pflegefachpersonen im Ausland anzuwerben. Die haben
aber in der Regel studiert und erleben hier dann schmerzlich, dass sie
nicht ausiiben dirfen, was sie gelernt haben. Kein Wunder, dass viele
nach wenigen Jahren wieder weg sind. Beide Komponenten — die De-
Qualifizierung und die Anwerbung im Ausland — helfen nicht wirklich.
Wir sind mit dieser Strategie einfach nicht wettbewerbsfahig, denn
auch in anderen Landern herrscht Fachkraftemangel.
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,Die Rhon Stiftung hat einen guten Riecher
fiir die richtigen Themen und Ideen — und ein
tolles Team, um sie umzusetzen! Ohne ihre
Unterstiitzung waren meine Forschungen
zur elektronischen Patientenakte nicht denk-
bar gewesen. Ich gratuliere der Stiftung ganz
herzlich zum Jubildaum — ad multos annos!”

Wer trdgt Verantwortung fiir diese unbefriedigende
Situation?

Das ist ein hochst komplexes Geflige. Die Politik ist zu
zaghaft, man sieht das beim Thema der Pflegekammern.
Das konnten starke Institutionen fiir die Interessen der
Pflegefachpersonen werden, so dass endlich mit ihnen
gesprochen wird und nicht langer tber sie. Schlieflich
haben auch Arzte und Apotheker ihre Kammern. Aber
dieses Thema kommt einfach nicht vom Fleck. Als Pflege-
wissenschaftler tut es weh zu sehen, dass die Pflegefach-
personen daran ihren eigenen Anteil haben, weil sie nicht
vehementer daftir kdmpfen. Oft ist das auch die Folge
regelrechter Angstmache und von Scheindebatten.

Welche Rolle spielen die Arzte und deren Vertreter?

Die Arzteschaft hat traditionell eine sehr starke Lobby,
und die wehrt sich vor allem dann, wenn es darum geht,
Leistungen an die Pflegefachpersonen zu ubertragen,
die auch eine Neuverteilung finanzieller Ressourcen be-
deuten. Aber viele Arzte registrieren auch, dass ohne
Pflegefachpersonen keine OPs durchgefiihrt und somit
auch keine Erlose erzielt werden kénnen. Ich erlebe bei
Arzten wachsendes Problembewusstsein. Bei uns im
Haus hat sich der Wind gedreht, hier wird fiir wichtig er-
achtet, dass Pflegefachpersonen neue Rollen und mehr
Verantwortung iibernehmen sollen und kénnen. Aber der
Weg ist noch weit: Wir sind ein 3.000-Betten-Haus und
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PROF. CHRISTOPH KRONKE
Lehrstuhl fiir Offentliches Recht, Wirtschafts-
verwaltungsrecht, Nachhaltigkeits- und Tech-
nologierecht Universitat Bayreuth, Autor des
Rechtsgutachtens lber Opt-out-Modelle fir die
Elektronische Patientenakte aus datenschutz-
rechtlicher Perspektive

haben gerade mal drei, vier Dutzend Studierende in Pflege-
studiengangen. Mit solch homd&opathischen Dosen kann
man keine Strukturen verandern.

Sie zeichnen ein deprimierendes Bild.

Aber ein realistisches. Die Frage ist: Wie kénnen wir die
Bevolkerung fiir neue Wege begeistern, wie politischen
Druck erzeugen, den Pflegeberuf attraktiver, autonomer zu
machen? Denn nur so konnen wir Personal binden und
neues finden. Ich hoffe, dass die Politik bald versteht, dass
es neue Modelle braucht und es angesichts der Grof3e der
Herausforderung nicht im Schneckentempo weitergehen
kann. Ja, wir haben Chancen verpasst, die Luft wird diinner.

Bezeichnend fand ich, dass in der aktuellen Debatte iiber
Pflegebediirftigkeit iberhaupt nicht erwahnt wurde, dass
man Pflegebedirftigkeit durch praventives Handeln
auch verhindern kann; stattdessen ging es nur darum,
dass man die Leistungen der Pflegeversicherung kiirzen
miisse. Wir miissen begreifen, dass wir umsteuern
miissen, und ich habe die Hoffnung, dass es nicht zu
spat ist. Bei Veranstaltungen frage ich manchmal, wer
seinen Sohnen und Téchtern rat, Pflege zu studieren,
und schaue dann meist in lange Gesichter. Wir miissen
dahin kommen, dass Eltern ihren Kindern sagen: ,Mach
ein Pflegestudium, das ist die Zukunft, da wirst du
gebraucht, da gibt's Karrierechancen."
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