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PROJEKT-ZIELE UND
CHARAKTERISTIKA




SaN-Projekt: Projektpartner
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SaN: Projektrahmen

Zeitrahmen

« Das Projekt ist im Dezember 2019 gestartet und ist durch die COVID-Pandemie
erheblich verzdgert worden.

« Das SaN-Projekt lauft (zunéchst) bis Mitte 2028.

Evaluation

- Das Projekt wird wissenschaftlich begleitet und evaluiert durch das Zentralinstitut ftr
die kassenarztliche Versorgung (Zi).

« Das Zi stellt in diesem Rahmen den Projektpartnern auch SmED zur Verfligung.
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SaN: Projektziele

Zentrale Ziele des SaN-Projekts

= ambulant versorgbare Notfall-Patientinnen und -Patienten in vertragsarztlichen
Praxen und dem ABD behandeln und nicht in Krankenhausern

= und zwar auch dann nicht, wenn die Patientin / der Patient zun&chst die 112
angerufen hat und deshalb bereits in der rettungsdienstlichen Versorgungsebene
,gelandet” ist. Die Rettungsdienste haben bisher ndmlich keine Méglichkeit,
Patientinnen und Patienten gezielt auch in eine Praxis / ABD-Zentrale zu bringen.

=  Auf diese Weise lassen sich die Notaufnahmen der Krankenhauser entlasten. Das
Potential dabei liegt bei jahrlich tber 80.000 Fallen in Hessen (Analyse des HMSI).

= Die Koordination entlang der Versorgungsprozesskette soll insb. durch die
Digitalisierung der Prozesse verbessert werden, u.a. durch die Nutzung von
SmED und IVENA eHealth.
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https://smed.zi.de/
https://www.ivena-hessen.de/

SaN: Zweistufige Umsetzung

Umsetzung erfolgt 2-stufig:

Das Projekt findet in den drei Pilotregionen

= Main-Taunus-Kreis

= Main-Kinzig-Kreis

= Landkreis Giel3en

statt und ist zwischen Mai und Juli 2022 ,live gegangen’.

= Beider 1. Stufe waren die Prozesse noch nicht durchgehend
digitalisiert, aber ersteingeschatzte (= SmED) Falle konnten
bereits unter Nutzung von IVENA digital den Partnerpraxen und
den ABD-Zentralen (ab Nov. 2023) zugewiesen werden.

= Die vollstandige Digitalisierung der Prozessketten erfolgt mit der
2. Stufe, die zum 13. April 2026 an den Start ging.
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SaN: Zweistufige Umsetzung — 1. Stufe

Verdeutlichung des Digitalisierungsgrades der 1. und 2. Stufe:

= Beider 1. Stufe liegt der Fokus darauf, die gesteuerte, strukturierte medizinische
Versorgung von ambulant versorgbaren Patientinnen und Patienten aus dem
Rettungsdienst zu realisieren und den Nachweis zu erbringen, dass dies maoglich ist.

= Dabei wird mit VENA eHealth eine etablierte, digitale Losung verwendet, mit der
insbesondere eine geeignete Arztpraxis (Partnerpraxis) ausgesucht und ein Patient dann
dort angemeldet werden kann. Die Praxis kann diese Anmeldung durch Mausklick
annehmen und bekommt z.B. auch angezeigt, wann der Rettungswagen mit dem
Patienten in etwa eintreffen wird, einschliel3lich der Angabe von dessen Beschwerdebild,
Alter und Geschlecht.
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SaN: Zweistufige Umsetzung — 2. Stufe

Verdeutlichung des Digitalisierungsgrades der 1. und 2. Stufe:

- Beider 2. Stufe liegt der Fokus darauf, die Patientensteuerung durchgangig zu
digitalisieren.

- Beispielsweise kann das Team eines RTW vor Ort bei dem Patienten den ganzen Prozess
einschliel3lich der Anwendung des bundesweiten Ersteinschatzungssystems SmED auf
seinem Tablet durchftihren.

- Ebenso kénnen die Falle mit der Stufe 2 digital zwischen den Zentralen Leitstellen und
den Dispositionszentralen der Servicestelle 116117 der KVH tUbergeben werden, je
nachdem, ob es sich um einen dringenden rettungsdienstlichen Notfall oder um einen
weniger dringenden Akutfall handelt.
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ZUWEISUNGSPROZESS
SMED & IVENA




Alarmierung

Ersteinschatzung

Versorgung

Normaler Zuweisungsprozess (,ohne SaN") skizziert

— Ergebnis:
Kein rettungsdienstlicher RTW
112 s | Notfall, Dringlichkeit und —
§ ||fe“ SNA Versorgungsbedarf aber unklar wird
Patient Notfall- entsendet
abklarung
Assessment:
ambulant versorgbar, sollte —
Erzsteln— heute behandelt werden IVENA
fall schatzung Suche + Zuweisung
Notfall- Patient KRANKENHAUS ZNA
sanitater
RTW
—) Versorgung
bringt
Patienten
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Alarmierung

Ersteinschatzung

Versorgung

SaN-Zuweisungsprozess skizziert

112 —

Y |Ife
Patient

Ergebnis:

Kein rettungsdienstlicher Notfall, RTW

Dringlichkeit und Versorgungs- —
SNA bedarf aber unklar

wird

Notfall-

entsendet

PSERIN erdigitale Ubergabe an 116117 mdglich

Mi—1
Erstein-

Notfall- schatzung Patient
sanitater

Assessment:

ambulant versorgbar, sollte
heute behandelt werden

2

IVENA IVENA

Suche + Ubermittlung
Zuweisung per IVENA-
Praxis/ABD Alarm

B =
(roees) o

Praxis
/ ABD IVENA

nimmt zeigt
Zuweisung in Annahme an

IVENA Alarm an
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SaN: Ersteinschatzung und Zuweisung

Einschatzung, ob eine Patientin oder ein Patient ambulant versorgbar ist

Wo und wie rasch ein Patient versorgt werden soll, ist das Ergebnis einer
Ersteinschatzung. Das Ersteinschatzungssystem SmED, das bei der 116117 bereits seit
2019 eingesetzt wird, ist hierflir im SaN-Projekt vorgesehen, in Form der fir den
Rettungsdienst optimierten Variante SmED Kontakt. Das Medizinprodukt SmED
unterstitzt die Anwendenden mit Empfehlungen hinsichtlich der VVersorgungsdringlichkeit
(time to treat) und der angezeigten VVersorgungsebene (point of care).

Zuweisung zu einer Partnerpraxis (oder ABD-Zentrale) mit IVENA

Praxen nehmen als ,Partnerpraxis* auf freiwilliger Basis an SaN teil. Sie werden dann in
das System |VENA aufgenommen, Uber das die Rettungsdienste bisher bereits Notfalle
gezielt in ein geeignetes Krankenhaus bringen kdnnen. Im SaN-Projekt kann mit IVENA
eine Patientin oder ein Patient nun auch bei einer geeigneten Partnerpraxis angemeldet
werden.
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SaN: einheitliche Codierung

SmED , spricht* die IVENA-Sprache: RMI-Codes

- Das Ergebnis der SmED Befragung und das
erstellte Assessment wird zusatzlich in codierter
Form ausgewiesen.

- Mit diesem RMI Code ist es moglich, in IVENA
nach der bendétigten ,Versorgungsressource*
(Praxis) gezielt zu suchen.

Zu dem RMI-Code (Ruckmeldeindikation) werden Alter
und Sichtungskategorie (hier: SK 3 = ambulant) zu
einem PZC (Personenzuweisungscode) zusammen-
gefuhrt.
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SaN: IVENA

Zuweisung zu einer Partnerpraxis mit IVENA

Im SaN-Projekt kann mittels IVENA ein Patient durch den Rettungsdienst oder der
116117 bei einer geeigneten Partnerpraxis angemeldet (dieser ,zugewiesen®) werden.

An geze | gt werden in IVENA bei | IVENA eHealth - Interdisziplinarer Versorgungsnachweis

der Auswahl der Praxen immer e KT s s et | ome ||t
nur diejenigen Praxen, welche

die Beschwerden auch behandeln oo [on e
kénnen (jede Praxis hat einen
P - 63| Leitstelle Landkreis Musterberg w00 o5:00 0500 1000
praX|S|nd|V|FIueIIen .RMI- o il -
Katalog). Die Anzeige erfolgt ol 0] -
sortiert nach der Entfernung. of i —
o il =
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Zuweisung zu einer Partnerpraxis mit IVENA

Die Praxis sieht die Zuweisung in einer Anwendung, dem IVENA-Alarm, auf inren PCs. Eine
Praxis hat dann 3 Minuten Zeit, zu sehen, ob sie den Patienten annehmen kann und diese
Zuweisung zu bestatigen. Erfolgt [ wwn:

fAle

. e g . e 64123 Neustadt, Internistische Praxis Dr. Muller
d IeS e B eStatI g U n g n IC ht, Wah It d er Behandlungs-  Alarmzeit o BG-Falll MW Ansteck- Fachbereich Leitstelle  Zuweisung T"""'m"' Masterfall-ID Alarmierungsbestatigung
inglichkeit  Eir Alter ungsfihig Diagnose Tel. TENR Assesment und Petientenankunft
Rettungsdienst die nachste Praxis (9 1 i 2 ¥ weswssanws i o, Sodin somonyssee
4925 Primit. __pp A P - cra F— oo n0ndagas i hestiitinan

aus.

| IVENA eHealth - Interdisziplinarer Versorgungsnachweis
Ubersicht KHS. | i | sonit | maNv | Downloads | Kennwortndem | Mehr v |

Zuwe\sunen:

Praxen haben auch die Mdglichkeit, sich bei
. PZC 353 52 3 {Unklares Abdomen, 62 Jahre, Ambulante Versorgung)

| Infensivpfichtig _ Reanimieri  Beatmet [] Ansteckungsfhig | [ Arbeitsuniall jmwange [ Freiheitser tzg\ri*;ﬂn o |m | Meben-FZC eingeben KapaZitatsengpassen, AUSfa”en etC.
e e (max. fur je 24 Stunden).

0] — Es konnen dann der Praxis keine Patienten
I -
||

e
e
e
o
e

= m zuweisen werden (siehe nebenstehendes
) T | Beispiel).




ENTWICKLUNG UND
AUSBAU DES PROJEKTS




SaN: Entwicklung seit Mai 2022

Partnerpraxen:

- Aktuell nehmen 31 Partnerpraxen am Projekt teil (zwischen 8 und 12 je Landkreis),
weitere Praxen haben konkretes Interesse an der Teilnahme

Fachgebiete:

- Bisher wurden schwerpunktmafi3ig Beschwerdebilder versorgt, fir die Praxen folgender
Fachgebiete bendtigt wurden:

. Chirurgie / Unfallchirurgie (einschl. D-Arzt)
. Allgemeinmedizin / Hausarztliche Innere Medizin
. HNO

- Grundsatzlich werden aber Praxen aller Fachgebiete, in unterschiedlicher Intensitat, im
SaN-Projekt bendtigt.
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SaN: Entwicklung seit Mai 2022

Falle:

- Bis einschlief3lich Juli 2026 wurden tber 1.400 Patientinnen und Patienten im Rahmen
des SaN-Projektes bei den Partnerpraxen und dem Arztlichen Bereitschaftsdienst
(ABD) mittels IVENA angemeldet, davon entfiel gut die Halfte auf den ABD.

5 haufigste Zuweisungsgrinde (68 verschiedene Zuweisungsgrinde insgesamt):

- Sonstiger internistischer Notfall (deutlich iberwiegend im ABD) 16,7%
- Geschlossene Fraktur einer Extremitéat 8,1%
- Nicht traumatischer Riickenschmerz ohne neurolog. Ausfélle 8,2%
- Epistaxis 5,3%
- Hypertonie 4, 7%

(Stand: 31. Juli 2026)
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SaN: Ausbau der Versorgungskapazitaten

ABD einbinden

Seit November 2023 sind ambulante Versorgungskapazitaten auch

T ) abends und an Wochenenden / Feiertagen verfiigbar, da hier
ABD fosen acht Arztlichen Bereitschaftsdienst-Zentralen in den Pilotregionen
mit ,ans Netz“ gingen.

Partnerpraxisnetz verdichten

Wir mdchten das Partnerpraxisnetz in den drei Pilotregionen dichter
machen, damit die Wege flr die Rettungsdienste kirzer werden und
in Summe mehr ambulante Versorgungskapazitat verfigbar wird.
Neben Werbung in unserem Mitgliedermagazin Auf den Punkt
haben wir erst kirzlich mit einem Mailing die Praxen angesprochen.
Sie finden alles kompakt hier auf unserer Webseite.

20 | Kassenarztliche Vereinigung Hessen


https://www.kvhessen.de/publikationen/werden-sie-san-partnerpraxis

SaN: Ausbaustufe Krankenhauser

Ausbaustufe Krankenhaus als zuweisende Stelle:

Unter Leitung der Hessischen Krankenhausgesellschaft (HKG) ist die Projekt-
ausbaustufe ,Krankenhaus" im Juli 2026 gestartet und je ein Krankenhaus in den dreli
Projekt-Regionen nimmt daran Teil.

Damit wird dann ermdglicht,

= auch ambulant versorgbare ,Walk-in‘-Patientinnen und Patienten aus der ZNA

= nach entsprechender Kklinischer Triage (z.B. mit MTS) und Ersteinschatzung (SmED)
mittels IVENA gezielt in eine Partnerpraxis zu leiten.

Bis Mitte August sollen alle drei Krankenhauser im Projekt live gegangen’ sein.

21 | Kassenarztliche Vereinigung Hessen



WERDEN AUCH SIE
SAN-PARTNERPRAXIS!




SaN: Tellnahme als Partnerpraxis

Teilnahmevoraussetzungen:

- formelle Erklarung der Tellnahme (diese kann von der Praxis jederzeit widerrufen
werden)

- Zurverfugungstellen spezifischer Informationen zur Praxis (fir IVENA)

- Teilnahme des Praxisteams (Multiplikatoren sind ausreichend) an einer Schulung
(ca. 30 bis 45 Min.) in der der Zuweisungsprozess und die Nutzung von IVENA, insb.
das An- und Abmelden bei Kapazitatsengpéassen, geschult werden

- Nutzung des IVENA-Alarms (wird nach der Schulung als Datei zur Installation zur
Verfugung gestellt; Alternativen flr iOS und Linux sind verfligbar)
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SaN: Teilnahme als Partnerpraxis

Aufgabe:

- Medizinische Versorgung eines zugewiesenen und angenommenen (s.0.: IVENA-Alarm)
Patienten

- Ausstellen des Transportscheins

Abrechnung:

- Patienten, die einer Praxis Uber IVENA zugewiesen werden, kbnnen als Notfall (Muster
19) abgerechnet werden.

- Fur den entsprechenden Aufwand wird zusatzlich je ,SaN-Fall“ eine Honorar-Pauschale
von zur Zeit 15,- EUR extrabudgetar vergutet.

24 | Kassenarztliche Vereinigung Hessen



(5) INFORMATIONEN

KONTAKT




SaN: Weitere Informationen & Kontakt

KVH-Webseite:

https://www.kvhessen.de/publikationen/werden-sie-san-partnerpraxis

Mitgliedermagazin Auf den Punkt:
= Aufden Punkt Nr.4-2023,S.7

= Aufden Punkt Nr. 5-2022, S. 5ff
= Aufden Punkt Nr. 3-2022, S. 33ff

AUF DEN

PUNKT

g L
=l lli|

po ] I B
pilotprojekt.notfallversorgung@kvhessen.de w

K\ [ ==

T
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https://www.kvhessen.de/publikationen/werden-sie-san-partnerpraxis
https://www.kvhessen.de/fileadmin/user_upload/kvhessen/Mitglieder/Publikationen/AUF-DEN-PUNKT_AdP_4-2023.pdf
https://www.kvhessen.de/fileadmin/user_upload/kvhessen/Mitglieder/Publikationen/AUF-DEN-PUNKT_AdP_5-2022.pdf
https://www.kvhessen.de/fileadmin/user_upload/kvhessen/Mitglieder/Publikationen/AUF-DEN-PUNKT_AdP_5-2022.pdf
https://www.kvhessen.de/fileadmin/user_upload/kvhessen/Mitglieder/Publikationen/AUF-DEN-PUNKT_AdP_3-2022.pdf
mailto:pilotprojekt.notfallversorgung@kvhessen.de

VIELEN DANK FUR IHR
INTERESSE!
SPRECHEN SIE UNS AN!
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