BayDiGuP: 2. Forderlinie 1: Mallnahmen im Bereich E-Health und E-Care

2. Forderlinie 1: MaRnahmen im Bereich E-Health und E-Care

2.1 Zweck der Férderung

1Zweck der Forderung nach dieser Forderlinie ist es, die Digitalisierung in Gesundheit, Pflege und
Pravention im Freistaat Bayern voranzutreiben und auszubauen. 2Dadurch sollen Innovationen ausgelost
werden, welche zu einer Verbesserung der Versorgung in den Bereichen Pravention, Diagnostik, Therapie,
Nachsorge im ambulanten und stationaren Sektor sowie in der Pflege und Rehabilitation fuhren. 3Ziel ist die
Sicherstellung eines qualitativ hochwertigen und flachendeckenden Versorgungssystems zum Wohle aller
Patientinnen und Patienten und der pflegebedirftigen Personen sowie eine Entlastung von medizinischem
sowie pflegerischem Personal und der pflegenden Angehdrigen. 4Zudem wirkt die Férderlinie auf einen
Ausbau der Telematikinfrastruktur nach SGB V im Freistaat Bayern durch direkte Anbindung der
geforderten Vorhaben an die Telematikinfrastruktur oder durch Nutzung der darin bereitgestellten Dienste
oder kompatibler Standards hin.

2.2 Gegenstand der Forderung
2.2.1

Geférdert werden in dieser Férderlinie innovative Vorhaben, welche die Digitalisierung in Gesundheit,
Pflege und Pravention unterstitzen und dadurch der Verbesserung oder Sicherung der medizinischen und
pflegerischen Versorgung dienen. 2|nhalt des Projektes kann auch die Entwicklung neuer Verfahren in
Behandlung und Pflege — mit Ausnahme der Entwicklung rein technischer Komponenten — und deren
Erprobung sein.
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Nach dieser Forderlinie werden schwerpunktmafig folgende MaRnahmen geférdert:

a) Ausbau oder Verbesserung der Versorgung in Gesundheit, Pflege und Pravention durch Digitalisierung
und digitale Verfahren; die Férderung erfolgt in Form von Pilotprojekten;

b) Malinahmen der inter- und intrasektoralen digitalen Vernetzung und Zusammenarbeit im Bereich der
Gesundheit, Pflege und Pravention;

c) MalRnahmen zur Etablierung digitaler Versorgungskonzepte in der Regelversorgung;

d) Vorhaben im Bereich der Forschung mit Schwerpunkt auf der Grundlagenforschung, die insbesondere
das Ziel haben, wissenschaftliche Erkenntnisse zum Nutzen und zur Implementierung von E-Health und E-
Care zu generieren.

2.2.3
Nicht geférdert werden:

a) Vorhaben mit ausschlieRlichem oder grundlegendem Schwerpunkt auf den akutstationaren Bereich;

b) Vorhaben, bei denen die inhaltliche oder organisatorische Verbesserung der gesundheitlichen
Versorgung oder die Rahmenbedingungen und Qualitat in der Langzeitpflege den Schwerpunkt bilden;
insbesondere kdnnen keine MaRnahmen geférdert werden, die der Férderung im Rahmen der
Forderrichtlinie Pflege (WolLeRaF) oder der Férderung als Malihahmen aus der stationaren Langzeitpflege
geman Art. 44 BayHO unterfallen;

c) Vorhaben, die im Schwerpunkt die Arbeit des Offentlichen Gesundheitsdienstes oder die Umsetzung
des Onlinezugangsgesetzes (OZG) betreffen;



d) Vorhaben, in deren Zentrum die Implementation und Erprobung von technischen Ldsungen stehen,
welche bereits am Markt etabliert sind; forderfahig sind aber entsprechende Vorhaben mit dem Ziel,
Lésungen unter verschiedenen Alternativen zu ermitteln, die den grof3ten Nutzen fir die entsprechende
Anwendung versprechen oder die Kombination verschiedener technischer Komponenten im Sinne einer
optimalen Versorgungslésung anstreben;

e) Erprobung von Digitalen Gesundheitsanwendungen und Digitalen Pflegeanwendungen.

2.3 Besondere Férdervoraussetzungen

2.3.1

1Voraussetzung fur eine Forderung ist die Nutzung der Telematikinfrastruktur nach dem 11. Kapitel des
SGB V. 2Dies ist seitens der Férdernehmer frihzeitig mit der Gesellschaft fir Telematik abzustimmen.

23.2

Die eingesetzten Komponenten missen interoperable Standards, Profile und Leitfaden, welche in der
Telematikinfrastruktur Anwendung finden, aufweisen.
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Das Vorhaben sollte geeignet sein, in die Regelversorgung oder andere Finanzierungsformen der
Kostentrager, beispielsweise Selektivvertrage, Uberfuhrt zu werden.



