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Vorwort

MedEcon Ruhr kann in der Vorstandsperiode 2012/2013 auf eine
aufSerordentlich erfolgreiche Entwicklung zuriickblicken. Das Netzwerk
hat sich ausdifferenziert und dabei an Umfang und Intensitit gewonnen.
Ein breites Spektrum von Veranstaltungen und unsere Medien sorgen fiir
Austausch und Transparenz. Eine Vielzahl von Entwicklungspartner-
schaften fiir innovative Versorgungslosungen, Technologien und Produk-
te sind auf den Weg gebracht worden. Dies verdanken wir den Mitarbei-
terinnen und Mitarbeitern einer starken Geschdftsstelle und natiirlich
den Mitgliedern selbst, die mit ihren Beitrigen und ihrem Engagement
das Netzwerk tragen. Dafiir sagen wir herzlichen Dank.

Der nachfolgende (erstmals schriftlich vorgelegte) Bericht soll Ihnen nun
einen Uberblick iiber zuriickliegende und laufende Entwicklungen und
auch einen Vorgeschmack auf 2014 geben.

Der Vorstand des
MedEcon Ruhr e.V.
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KLINIK *
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INNOVATION

DER KLINIKKONGRESS RUHR

Auch in den zuriickliegenden
beiden Jahren hat die Gesund-
heitswirtschaft wieder ihren
Beitrag zu einer flichende-
ckend funktionierenden Ge-
sundheitsversorgung wie auch
zum wirtschaftlichen Strukturwandel an der Ruhr geleistet. Dabei ha-
ben die Umstrukturierungen im Krankenhaussektor, dem Kernbereich
der regionalen Gesundheitswirtschaft, im Berichtszeitraum deutlich an
Fahrt gewonnen. Zunehmend werden standortiibergreifende Verbund-
losungen in der stationdren Versorgung auf den Weg gebracht und
gleichzeitig werden die Leistungsangebote wohnortnah diversifiziert.
Bei allen durchaus gravierenden Einschnitten, die damit an vielen Stel-
len verbunden sein werden: Die einzigartige Klinikverbundlandschaft
an der Ruhr bietet gute Voraussetzungen, um den im Krankenhausbe-
reich ablaufenden Strukturwandel erfolgreich zu bewialtigen. Wir hof-
fen, dass die politischen Rahmenbedingungen es erlauben, dass diese
Chance tatsichlich genutzt werden kann.

Entwicklungspartnerschaften:
Referenzmarkt Ruhr

Dichte teilraumliche Versorgungsstrukturen zeichnen das Ruhrgebiet
ebenso aus wie das bundesweit einmalige Spektrum von Krankenhdu-
sern, die iiberregional profilierte medizinische Kompetenzen auswei-
sen. MedEcon hatte bis zum Frithjahr 2012 die Gelegenheit, sich mit
Hilfe des von EU und Land geforderten Projektes ,,Klinikcluster Ruhr*
in zweierlei Hinsicht aufzustellen. Zum einen ging es um Entwick-
lungspartnerschaften zwischen Krankenhédusern, ihren Partnern in Ge-
sundheitsversorgung und -forschung sowie zuliefernden Unternehmen.
Zum anderen ging es darum, die regionale Vernetzung zwischen den
Krankenhdusern auf der Ebene der Berufsgruppen und Disziplinen
zu verstirken (,Communities“). Heute kdnnen wir feststellen, dass die
im ,Klinikcluster entwickelten Ansitze seit Projektende eigenstindig
fortgefithrt und durch neue erganzt werden konnten. Wir stehen - ge-
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Im Rahmen der Jahreshauptversammlung vom 1. Dezember 2011 in
Essen wurden gewahit:

— Vorsitzender: Jlrgen Hellmann, Stiftung Katholisches Krankenhaus,
Marienhospital Herne - Universitatsklinikum der RUB

— Stellvertretender Vorsitzender: PD Dr. Josef Hilbert, Westfalische
Hochschule, Gelsenkirchen

— Stellvertretender Vorsitzender: Frank Gutzmerow, Wirtschaftsforderung
Dortmund

— Horst Defren, Kliniken Essen-Mitte, Evangelische Huyssen-Stiftung/
Knappschaft gGmbH

— Prof. Dr. med. Dr. med. dent. Stefan Haf¥feld,
Klinikum Dortmund gGmbH

— Jorg Holstein, VISUS Technology Transfer GmbH, Bochum
— Prof. Dr. Karl-Heinz Jockel, Universitatsklinikum Essen
- Jochen Roeser, Novotergum AG, Miilheim an der Ruhr

— Dr. Sabine Schipper, Deutsche Multiple Sklerose Gesellschaft,
Landesverband NRW, Disseldorf

— Gabriele Spicker, Stadt Bottrop — Wirtschaftsforderung
— Matthias Voigt, St. Elisabeth-Hospital Herten

messen an den Moglichkeiten - noch am Anfang, aber die gewonnene
Dynamik trigt. Bestes Beispiel ist sicherlich der Teleradiologieverbund
Ruhr, eine Entwicklungspartnerschaft mit zugehérigem Geschafts-
modell, zugleich aber auch ein Verbund von mittlerweile 80 Kran-
kenhédusern und weiteren Partnern in der radiologischen Versorgung.
Entwicklungspartnerschaften mit zuliefernden Unternehmen wie auch
mit Partnern aus der ambulanten Versorgung und der Forschung beste-
hen auch im Versorgungsmanagement, in der biomedizinischen For-
schung, in der Gesundheitslogistik und in der Medizintechnik. Eine
zunehmende Zahl von Unternehmen sucht die Zusammenarbeit mit
Versorgungs- und Forschungseinrichtungen des Ruhrgebietes und be-
dient sich dabei an den wachsenden Moglichkeiten unseres Verbundes.
Das Ruhrgebiet baut sich damit Schritt fiir Schritt als Referenzmarkt fiir
Innovationen in Medizin und Gesundheit auf.

Mitglieder- und Netzwerkentwicklung

2012 und 2013 standen auch im Zeichen einer sich ausdifferenzieren-
den Netzwerkentwicklung. Dies ist den mit MedEcon verbundenen
und manchmal auch von MedEcon initiierten ,,Communities“ zu ver-
danken. Fast traditionell gilt dies fiir den Schlaganfallverbund der neu-
rologischen Kliniken und fiir die Radiologien im Kontext von Radio-
logieKongressRuhr und Teleradiologieverbund. Die Zusammenarbeit
mit der Fachvereinigung Krankenhaustechnik (hier sind v.a. die tech-
nischen Krankenhausleiter versammelt) hat an Intensitit zugenommen.
Die Runde der klinischen Patientenfiirsprecherinnen und -fiirsprecher
konnte fest etabliert werden. Dies gilt auch fiir das Ruhrgebietstreffen
der Kinder- und Jugendkliniken.

~Community“-Ansitze bestehen auch in der Personalentwicklung, im
Hygienebereich, unter den Kommunikationsverantwortlichen, in der
Oralmedizin und in der medizinischen Rehabilitation. Mit MedEcon
assoziiert ist der BioIndustry e. V., der seinen Schwerpunkt in der Bio-
technologie hat, wahrend nach der Integration des BioMedTec Ruhre. V.
in den MedEcon-Verein eine Neusortierung der medizintechnischen



»~Community“ noch ansteht. Wir konnten in 2012 und 2013 also nicht
nur die Mitgliederzahl im MedEcon Ruhr e.V. auf mehr als 130 stei-
gern. Gleichzeitig hat auch der Durchdringungs- und Aktivitétsgrad
zugenommen. So sind die meisten unserer Mitglieder in Aktivititen
des Vereins bzw. der Geschiftsstelle eingebunden und/oder nutzen die
gewachsenen Moglichkeiten des Vereins von sich aus in direktem Kon-
takt mit anderen Mitgliedern. Fazit: Das Netzwerk ist in den vergange-
nen zwei Jahren viel dichter und in gewisser Weise auch allt4glicher®
geworden.

Transparenz und Profilierung:
Die MedEcon-Medien

Hierzu hat sicherlich auch die stabile Kom-
munikationsbasis beigetragen, die insbe-
sondere durch das MedEcon-Magazin und
die MedEcon-Website gebildet wird. Bezo-
gen auf den Berichtszeitraum 2012/13 sind
sechs Ausgaben des Magazins erschienen
(Nr. 12-17). Es sorgt in besonderem Mafle
fir Transparenz im MedEcon-Verbund
und profiliert mit den ,Specials* beson-
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dere regionale Schwerpunkte. Dabei ist es \@J
in 2013 zu einer starkeren Differenzierung

insbesondere in Bezug auf medizinische Schwerpunkte gekommen.
Vor dem Hintergrund stetig wachsender Kontakte wurde 2013 die Auf-
lage zudem auf 3.000 Exemplare erhoht.

Auch unsere MedEcon-Website, auf der tagesaktuell Meldungen und
Termine aus der regionalen Gesundheitswirtschaft veroffentlicht wer-
den, findetimmer mehr Anklang. So verzeichnet www.medeconruhr.de
im Monatsdurchschnitt zurzeit rund 8.500 Besucher. Zunehmend
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werden dort regionale Schwerpunkte profiliert und Internetseiten fiir
die ,Communities“ angeschlossen, so dass die Website das MedEcon-
Netzwerk moglichst umfassend abbilden kann.

Erginzend zu unseren eigenen Medien gab es auch dariiber hinaus
etliche fiir MedEcon interessante Veréffentlichungen. Besonders her-
vorzuheben ist hier die Sonderbeilage der WAZ/NRZ zum Thema Ge-
sundheitswirtschaft, die Anfang Oktober 2013 erschienen ist und in der
MedEcon und viele unserer Mitglieder gut prisentiert sind.

Veranstaltungen

Deutlich zugenommen hat auch
die Zahl von Veranstaltungen ver-
schiedenster Art und Gréflenord-
nung, die von MedEcon selbst or-
ganisiert oder mit Unterstiitzung
von MedEcon durchgefithrt wer- =
den. Besondere Bedeutung kommt
unseren ,Eigengewéchsen® zu, die
sich als Kongressformate mit tiber-
regionaler Ausstrahlung etabliert 5 Jahre Radiologie-KongressRuhr

haben. Dies gilt fiir den seit 2008

in Partnerschaft mit der Deutschen Rontgengesellschaft jahrlich statt-
findenden RadiologieKongressRuhr, der mittlerweile mit tiber 1.000
Teilnehmerinnen und Teilnehmern und tiber 60 Ausstellern die bun-
desweit zweitgrofite Fortbildung fiir Radiologen und MTRAs darstellt.
Auch unser 2011 in Kooperation mit dem ZBZ Witten ins Leben ge-
rufene DENTRY DentalKongress Ruhr, der als Innovationsforum von
Zahnmedizin und Zahntechnik fungiert, konnte 2012 und 2013 mit
wachsendem Erfolg fortgesetzt werden. Einen positiven Akzent konn-
te auch unser in Kooperation mit dem Cluster MedizinTechnik NRW
veranstaltetes NRW-Forum Reha-Technik setzen, dessen Fortfithrung
ebenfalls geplant ist. Starker regional orientiert ist unser Branchenfo-
rum Health Business Ruhr, das mit den Industrie- und Handelskam-
mern und der Wirtschaftsforderung Metropoleruhr regelmafiig durch-
gefithrt wird und mit den Trendthemen ,Value Added Marketing® und
~Employer Branding“ auch in 2012 und 2013 fiir jeweils volles Haus
gesorgt hat.

Fachveranstaltungen werden in der Regel zusammen mit Partnern
durchgefithrt. Immer héaufiger wenden sich Mitglieder an die Ge-
schiftsstelle mit der Bitte, die eigenen Veranstaltungsformate zu unter-
stiitzen. Dies reicht von der Bewerbung iiber die Programmgestaltung
bis hin zum Veranstaltungsmanagement. Nur beispielhaft seien hier die
Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fiir Sozialmedizin und Pra-
vention, die Tagung der deutschen Fachvereinigung Krankenhaustech-
nik und das VISUS-Symposium erwéhnt.

Branchenforum Health Business Ruhr



Hinzu kommen die offenen Arbeitstreffen der ,,Communities®, die
auf breiter Front unkomplizierte Moglichkeiten fiir Austausch, Kon-
takte und Absprachen schaffen. Dies gilt natiirlich insbesondere fiir
unsere MedEcon-Sommertreffen (2 Fotos links) und die vorweih-
nachtlichen MedEcon-Jahreshauptversammlungen, die an heraus-
ragenden Ortlichkeiten der Region mittlerweile regelmigig von weit
mehr als 100 Teilnehmerinnen und Teilnehmern besucht werden.

Jenseits des regionalen Tellerrandes zeigte MedEcon Ruhr ansonsten
auch 2012/13 wieder Flagge beim NRW-Gemeinschaftsauftritt Haupt-
stadtkongress Medizin und Gesundheit (Berlin) und auf der welt-
grofiten Medizinproduktemesse, der MEDICA in Diisseldorf (Foto).

Veranstaltungen 2012/2013

An folgenden Veranstaltungen/Veranstaltungsformaten war
MedEcon federfithrend bzw. begleitend beteiligt (ohne Anspruch auf

Vollstandigkeit):

B Anwenderboard Hospital
Engineering (regelmagig)

B Anwendertreffen Teleradiologie-
verbund Ruhr (regelméafig)

B Auftaktveranstaltung TeBiKom.
RUHR

B Branchenforum Health Business
Ruhr (2012: Value Added Marke-
ting, 2013: Employer Branding)

B DENTRY Dentalkongress Ruhr
(2012, 2013)

B Deutsche Biotechnologietage

B Deutsche Gesellschaft fiir Sozial-
medizin und Prévention - Jahres-
tagung

B Einweihung SNAP-Versuchsstand

B Expertenforum Klinikwirtschaft
International

M Fraunhofer-Forum Gesundheit/IT

B From Bench to Bedside (regelm.)

B Hauptstadtkongress Medizin und
Gesundheit - NRW Gemeinschafts-
stand (2012, 2013)

W Hygienekonferenz Ruhr (2012,
2013)

M [T-Trends Medizin (2012, 2013)

B Job-Medi NRW - Jobmesse der
Gesundheitsbranche

B Krankenhaustechnika (FKT-Tagung)

B MedEcon-Jahreshauptver-
sammlung (2012, 2013)

M MedEcon-Sommertreffen (2012,
2013)

B MEDICA (2012, 2013)

B MedTecVenture.NRW

B Medizintechnik meets Informations-
und Kommunikationstechnik

B Neuroteams-Symposium

B NRW-Fachforum Rehabilitations-
technik

B Patientensicherheit vor Ort

B Personalentwicklung im
Krankenhaus

M RadiologieKongressRuhr (2012,
2013)

B Treffen Kinder- und Jugendkliniken
(regelmagig)

M Treffen Patientenfiirsprecher/innen
(regelméagig)

B Umdenken - im Marketing fir
Dienstleistungsunternehmen

M VISUS Symposium

B Workshop Klinische Studien

B Workshop Klinikberufe Ruhr

B Zukunftskongress Krankenhaus-
logistik

B Zukunftsmarkt Medizintechnik
(regelmagRig)
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MedEcon Ruhr
Sommertreffen 2012
und 2013

Geschaftsstelle

Der Ausbau des Netzwerkes, der Entwicklungspartnerschaften und der
sonstigen mitgliederbezogenen Aktivititen ging in den beiden zuriick-
liegenden Jahren mit einem weiteren Ausbau der MedEcon-Geschifts-
stelle einher. Sie ist bei MedEcon Ruhr GmbH angesiedelt, die sich
mehrheitlich im Besitz des MedEcon Ruhr e.V. befindet. Mit z.Zt. 13
Beschiftigten hat das Team eine respektable Grofle erreicht, was nicht
nur den Zuschiissen seitens des MedEcon Ruhr e.V. und 6ffentlichen
Fordermitteln, sondern vor allem gewerblichen Einnahmen (insbe-
sondere aus Projektmanagement, Veranstaltungsmanagement und Ge-
schiftsbesorgung) finanziert wird. Wichtig ist, dass die Geschiftsstelle
auch im ,,MedEcon-Alltag” ein zunehmend gefragter Partner fiir Ver-
mittlungen, Veranstaltungen, Antragstellungen u.4. geworden ist.

MedEcon-Team: Ulf Stockhaus, Dr. Anja Hartmann, Leif Grundmann,
Christoph Larssen, Silke Hamer mit Debbie, Christopher Wittmers,

Dr. Silke Mreyen, Dr. Uwe Kremer, Dr. Denise Bogdanski, Uwe Seidel
(freier Mitarbeiter), Marcus Kremers, Berit Becker, Prof. Dr. Hartmut
Weigelt (freier Mitarbeiter). Es fehlen Kinga Salewski und Martina Koke.

Beteiligt ist die MedEcon Ruhr GmbH an der MedEcon Telemedizin
GmbH, die den Westdeutschen Teleradiologieverbund betreibt, sowie
der MedizinTechnik. NRW GbR, die mit einer Geschiftsstelle in Diis-
seldorf das medizintechnische NRW-Clustermanagement zum Gegen-
stand hat.

MedEcon Ruhr e.V.

Biolndustry e.V.

74 % 26 %

MedEcon Ruhr GmbH

50 % 33%

MedizinTechnik.NRW
GbR

MedEcon Telemedizin GmbH



MedEcon Ruhr - regional und uiberregional

Von der Gréfle und Beschaffenheit her gibt es in Deutschland wohl
keine komplexere Gesundheitsregion als die unsrige, was fiir einen Ver-
bund wie MedEcon Herausforderung und Chance bedeutet. Erfreu-
licherweise hat die standortiibergreifende Kooperation im Ruhrgebiet
an Umfang und Qualitédt in den letzten Jahren deutlich zugenommen,
was zweifelsohne ein Verdienst von MedEcon ist. Bei aller zwangslaufi-
gen und durchaus sinnvollen Konkurrenz: Gemeinsame Interessen und
komplementire Kompetenzen spielen eine stirkere Rolle im Gesche-
hen. Dies zeigt sich auch in der positiven Entwicklung der verschiede-
nen lokalen Ansiedlungsschwerpunkte, die jeweils ihr eigenes Profil
entwickelt haben.

An der Schnittstelle von regionalen

und landesweiten Aktivititen spielt

es eine zentrale Rolle, dass MedEcon

von Beginn an dem Gesundheitscampus NRW partnerschaftlich ver-
bunden ist. Der Gesundheitscampus NRW hat seinen zentralen Sitz im
Ruhrgebiet eingenommen. Gleichzeitig handelt es sich - unter Feder-
fithrung des Landeszentrums Gesundheit (LZG) - um einen landeswei-
ten Kontext, zu dem auch das Netzwerk der nordrhein-westfalischen
Gesundheitsregionen zihlt. In diesem Netzwerk spielt MedEcon eine
wesentliche und anerkannte Rolle. Dabei ist MedEcon auch im Netz-
werk Deutscher Gesundheitsregionen sehr gut vertreten. Die Partner-
schaft mit dem am LZG angesiedelten NRW-Clustermanagement Ge-

NRW-Wissenschaftsminis-
terin Svenja Schulze hier
bei der MedEcon Jahres-
hauptversammlung

Rechts: NRW-Gesundheits-
ministerin Barbara Steffens
hier bei der TeBi.Kom-
Auftaktveranstaltung

sundheitswirtschaft und die Beteiligung am NRW-Clustermanagement
MedizinTechnik bekriftigt die landesweite Einbettung von MedEcon
Ruhr. Damit sind wir auch gut aufgestellt fiir die demnéchst beginnen-
de EU-NRW-Férderperiode 2014 bis 2020 und die dann zu erwarten-
den Wettbewerbe und Programme.

Gesund aufwachsen im Revier

Das MedEcon-Jahr 2013 stand insbesondere im Zeichen der Kinder-
und Jugendgesundheit (,Gesund aufwachsen im Revier®). Wir hatten
uns auf der letzten Hauptversammlung zum Ziel gesetzt, das Ruhrge-
biet als eine Hochburg der Kinder- und Jugendmedizin zu profilieren,
Anstofe fiir eine bessere Verzahnung von Medizin und lokalem Sozi-
alwesen zu geben und damit auch die Region attraktiver zu machen
fiir Belange der nachwachsenden Generation. Dies im Wissen, dass im
Kindes- und Jugendalter maf3geblich iiber Gesundheitschancen und
-risiken im weiteren Lebenslauf entschieden wird. Hierfiir sind an ver-
schiedenen Stellen erste Grundsteine gelegt worden, auf denen in den
néchsten Jahren aufgebaut werden soll.

Dabei steht die Kinder- und Jugendgesundheit auch fiir eine Auswei-
tung des MedEcon-Horizontes insgesamt. Auf der einen Seite wollen
wir gerade auf diesem Gebiet medizinische Forschungs- und Entwick-
lungskooperationen exemplarisch vorantreiben. Auf der anderen Seite
wollen wir uns dem regionalen Gesundheitszustand und dem lokalen
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Versorgungsmanagement zuwen-
den, hierbei das Ruhrgebiet auch
mit Blick auf Epidemiologie und
Versorgungsforschung sowie in-
novative  Versorgungsmodelle
starker profilieren und uns den
hierfir zustindigen Einrich-
tungen des Gesundheitswesens
als Partner anbieten. Einen gu-
ten Ausgangspunkt bieten die
begonnenen Aktivititen im
Schnittstellen- und insbesonde-
re im Entlassungsmanagement,
hier wiederum in der Postre-
habilitation. Ansatzpunkte be-
stehen - in Verkniipfung mit
der Teleradiologie - z.B. in der
Notfallmedizin.

MED= ruHe

Neta it
erk der Gesundheitswirtschatt gy der Ruhy
"
MedEcon Magazin

SPE .
SPECIAL;

New Ut dor ModEcon agongs
'ugendmedizin
Im Ruhrgebiet

Kinder- ung j
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Ausblick 2014

Wenn wir einen Ausblick auf 2014 wagen diirfen, so zeichnen sich
folgende Akzente ab:

B Die Kinder- und Jugendgesundheit wird als profilbildende und tiber-
greifende Thematik, die auch viele andere MedEcon-Schwerpunkte
tangiert, systematisch ausgebaut werden.

B Die Gesundheitsforschung wird durch standortiibergreifende Ko-
operationen deutlich gestirkt werden. Die Zusammenarbeit mit
BioIndustry und die geplante Initiative in der klinischen Forschung
sollen dies unterstiitzen.

B Teilrdumlichen und lokalen Versorgungsmodellen (insbesondere mit
IT-Unterstiitzung) wird MedEcon eine groflere Aufmerksambkeit
zukommen lassen, auch um die ambulante Versorgung in unserem
Verbund zu stirken.

B Im Hospital Engineering werden — im Zusammenwirken mit FKT
und Fraunhofer-Instituten - die Patientenorientierung und die
praktische Implementation in klinische Modellfille die weitere
Entwicklung bestimmen.

B Auf dem Gebiet medizinischer Innovation und Technologie werden
die Bedingungen fiir eine stdrkere Patientenorientierung, fiir die
klinische Forschung und fiir den Transfer in die Versorgung im
Mittelpunkt stehen.

B MedEcon wird sich im Verbund weiteren medizinischen Schwer-
punkten (insbesondere in Verbindung mit der Kinder- und Jugend-
thematik) zuwenden, darunter auch Neuromedizin und psychische
Gesundheit.

B Der Kongress ,,Klinik-Wirtschaft-Innovation“ wird im Juni 2014 die
bisherigen Aktivititen Revue passieren lassen und — wie bei den
Vorgingerkongressen auch — Impulse fiir weitere regionale Initia-
tiven geben.



Ein Netzwerk wie MedEcon Ruhr bewegt sich zwangs-
laufig in einem Spannungsfeld: Zum einen muss es in
seinen Aktivititen ein breites Spektrum von Themen,
Sichtweisen und Interessen abdecken. Zum anderen
muss es solche Aktivititen wieder biindeln, um nach-
haltige Wirkungen erzielen zu konnen. Dementsprechend
ergeben sich Priorititen fiir das Netzwerk wie auch fiir
das MedEcon-Team. Dabei ist im Ubrigen zu beachten,
dass sich die Geschiiftsstelle aus erfolgreich gesetzten
Priorititen wieder refinanzieren soll. In den vergangenen
' beiden Jahren konnte dieses Spannungsfeld jedenfalls sehr
Kairos s erfolgreich bearbeitet werden. Erfolgsfaktoren waren: eine
hohere Mitgliederdichte, ein gewachsenes Engagement
Shdinn! vieler Mitglieder und mehr Kristallisationspunkte durch
PROFILE = Themengemeinschaften, Projektverbiinde und Geschifts-
RUB UK Essen :: :,':., modelle. Nachfolgend versuchen wir einen Uberblick iiber
Schwerpunkte der Jahre 2012 und 2013 zu geben.

PF _Klinischa

Dr. Uwe Kremer, Geschiftsfiihrer MedEcon Ruhr

Teleradiologie

Der RadiologieKongressRuhr stand auch in 2012 und 2013 fiir Westdeutscher Teleradiologieverbund
die radiologische Prominenz der Region. Dort fiel auch der Start- SEMPAARAAATARAAAAAMAAAAAAAAAAMAIAANY
schuss fiir den Teleradiologieverbund Ruhr, der Anfang 2012 mit

Hilfe der neu gegriindeten MedEcon Telemedizin GmbH erfolg-

reich in den Regelbetrieb iiberfithrt wurde. Inzwischen nutzen

tiber 80 Kliniken und Praxen die Moglichkeit der abteilungs- und

einrichtungsiibergreifenden Bilddatenkommunikation. Uber das

regelmaflige Anwendertreffen hat sich zugleich eine mit MedEcon

verbundene ,,Community“ gebildet. Dabei dehnt sich das Netz in

Absprache mit unseren Partnerregionen zunehmend auf NRW aus

(weswegen die Umfirmierung zum ,Westdeutschen Teleradiolo-

gieverbund® eine logische Konsequenz war).

Innerhalb des Ruhrgebietes sind radiologische Befundungskoope-
rationen in Vorbereitung. Damit gewinnt auch die Verkniipfung
mit verschiedenen medizinischen Disziplinen an Bedeutung (z.B.
mit der Kardiologie, der Traumatologie und der Neurologie).
Dies wird durch das im Oktober 2012 mit Unterstiitzung von EU
und Land gestartete Leitprojekt ,,TeBiKom.Ruhr“ vorangetrieben.
TeBiKom-Aufgabe ist es, innovative Anwendungs- und Versor-
gungszenarien der medizinischen Bilddatenkommunikation zu
entwickeln, aktuell insbesondere in der Schlaganfall-Notfallver-
sorgung und der kardiologischen Diagnostik.

TeBiKom.Ruhr Auftakt-
veranstaltung
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IT im Gesundheitswesen

Unsere Region nimmt eine fithrende Position ein, wenn es um in-
formationstechnologische Losungen fiir das Gesundheitswesen und
seine Vernetzung geht (siehe unser SPECIAL im MedEcon Maga-
zin 17). Hierzu - von der elektronischen Fallakte bis zum Abrech-
nungssystem - leisten Unternehmen und Einrichtungen im MedEcon-
Verbund einen mafigeblichen Beitrag. Im Berichtszeitraum ragte
der teleradiologische Schwerpunkt sicherlich am stirksten heraus.
Doch ist die IT-Kompetenz in 2012 und 2013 auch dariiber hinaus
in einem deutlich gewachsenen Spektrum von MedEcon-Partner-
schaften zur Geltung gekommen, so in der — Arzneimittelversor-
gung, im — Hospital Engineering und im —> Schnittstellenmanage-
ment. Hierbei spielt die Partnerschaft mit der
Landesinitiative eHealth. NRW und unserem
dafiir zustandigen Mitglied, dem Zentrum
fiir Telematik und Telemedizin (ZTG) eine
zentrale Rolle. Im Laufe der beiden vergange-
nen Jahre ist im Ubrigen IT-Ldsungen in der
Gesundheitsforschung eine allméhlich wach-
sende — und demnichst sicher noch deutlich
zunehmende - Bedeutung im MedEcon-Ver-
bund zugekommen.

RUHR
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Schnittstellenmanagement

Schnittstellen zwischen den verschiedenen Versorgungssektoren
und entlang der Patientenpfade wird im Versorgungsmanagement
von Krankenhiusern eine immer grofiere Bedeutung beigemessen.
Insbesondere das Entlassungsmanagement ist in den vergangenen
beiden Jahren zu einem expliziten Thema im MedEcon-Verbund
geworden, u.a. in Verbindung mit dem Rehabilitationsschwerpunkt
(dort im neurologischen Bereich - Medizinische Rehabilitation).
Nach einem langen Vorlauf ist nun im Juli 2013 das Projekt Goli-
ath (Geriatrische Onkologie. Lebensqualitdt durch individuelle An-
passung von Therapiekonzepten und Entlassungsmanagement) mit
Schwerpunkten in Herne und Dortmund gestartet. Im Zentrum
steht eine klinische Versorgungsstudie zur Frage, inwieweit
sich die Lebensqualitdt von geriatrischen Patienten mit einem
onkologischen Erstbefund durch ein individualisiertes Entlas-
sungsmanagement verbessern ldsst. Auf Grund der Koopera-
tion mit Versorgern aller Sektoren (z.B. Pflegedienst, Physio-
therapie, niedergelassenen Arzten etc.) und der Einbeziehung
eines auf elektronische Fallakten spezialisierten IT-Unterneh-
mens aus der Region hat das Vorhaben fiir MedEcon Modell-
charakter. Analoge Ansitze werden in der Padiatrie und in

der Psychiatrie gepriift.

Schlaganfall

Das Schlaganfall-Thema hatte in der 6ffentlichen Wahrnehmung 2011
sicherlich einen vorldufigen Hohepunkt mit der von Schlaganfallnetz-
werk und MedEcon organisierten Kampagne ,,Das Ruhrgebiet gegen
den Schlaganfall® erlebt. In 2012 und 2013 standen Aktivitaten im
Vordergrund, die auf Verbesserungen und Innovationen in der Ge-
sundheitsversorgung zielen. So geht es in der Notfallversorgung da-
rum, die Bilddatenkommunikation zwischen den Stroke Units zum
Zweck einer genauen Diagnostik und zeitnahen Therapieeinleitung zu
optimieren (= Teleradiologie). Zentrales Thema ist dabei die Thromb-

RUHRGEBIET gegen ﬁ
den Schlaganfall

ektomie, ein Gebiet, auf dem die Region auch mit einem medizintech-
nischen Unternehmen prominent vertreten ist. Zum anderen stehen in
der Schlaganfallrehabilitation wohnortbezogene Versorgungskonzepte
sowie Therapieassistenzsysteme im Vordergrund (— Rehabilitation).
Im Sommer 2013 hat die MedEcon-Geschiftsstelle damit begonnen,
fiir das Neurovaskuldre Netzwerk (Verbund der 26 Stroke Units) eine
webbasierte Kommunikationsplattform zu errichten. Perspektivisch
soll dort die aktuelle Verfiigbarkeit von Stroke-Unit-Betten in den
Interventionszentren abgebildet werden.

Erfolgreich bei dem Ideenwettbewerb Kooperation Ruhr -
das Neurovaskulire Netzwerk Ruhr



Medizinische Rehabilitation

In der Rehabilitation hat sich in den vergangenen beiden Jahren ein regionaler medizi-
nisch-technisch geprigter Schwerpunkt gebildet. Er speist sich zum einen aus Entwick-
lungen im Schlaganfallnetzwerk (= Schlaganfall) und in der Neurorehabilitation, zum
anderen aus medizintechnischen Innovationen in der Prothetik. Unter dem gemeinsa-
men Nenner der Mobilitdt konnten im MedEcon-Verbund gleich drei Projekte an den
Start gebracht werden:

B SNAP - Aufbau und Betrieb eines Versuchstandes zur Entwicklung
von sensorbasierter neuronal adaptiver Prothetik (Foto oben)

B ReHabX-Stroke - Realisierung eines Softwaretools zur personalisierten Therapie
bei Gangstérungen

B MMIRS - Mensch Maschine Interface Robot Suit: Einsatz von Exoskeletten in der
Rehabilitation bzw. als Assistenzsysteme

Konkrete Friichte unserer Netzwerkarbeiten zeigen sich auch in der unmittelbaren Ver-
sorgung. So kam es im Friihjahr 2013 zu einem Versorgungsvertrag zwischen der Tech-
niker Krankenkasse und dem Herdecker Ambulanticum, der sich auf ein einzigartiges
technisch assistiertes Therapiekonzept in der ambulanten Neurorehabilitation bezieht.
Das mit dem Clustermanagement MedizinTechnik. NRW im Juli 2013 durchgefiihrte
NRW-Fachforum zur Rehatechnik fiihrte in Bochum 120 Partnerinnen und Partner aus
Medizintechnik, Gesundheitsversorgung und Selbsthilfe zusammen (Foto unten). Damit
ist nun der Grundstein fiir ein landesweites Netzwerk gelegt worden, das weitere Innova-

tionen erwarten lasst.

Oralmedizin

Im Bereich der Oralmedizin gab es im Berichtszeitraum mehrere
Treffen der erweiterten MedEcon-Fachgruppe ,,Orale Medizin und
Technologie“ Da auch im Bereich der Oralmedizin insbesondere an
der Schnittstelle Zahnmedizin/Zahntechnik zunehmend mit digita-
len und dreidimensionalen Aufnahmen gearbeitet wird, konkreti-
sieren sich nun die Uberlegungen fiir ein Anwendungsszenario im
beschriebenen TeBiKom.Ruhr-Projekt. Dariiber hinaus stand die
Organisation und Ausrichtung der zweiten bzw. dritten Auflage des
DENTRY DentalKongress Ruhr im Mittelpunkt der Aktivititen. Mit
der Verleihung des 1. DENTRY AWARDS fiir vorbildliche Koope-
ration zwischen Labor und Praxis konnte dem erfolgreichen Kon-
gressformat 2013 noch eine besondere Note hinzugefiigt werden.
Die kontinuierliche Entwicklung dieses ,,Subclusters mit wachsen-
den Beziigen zu Wissenschaft, Klinik und Unternehmen bietet die
Perspektive, MedEcon in Kooperation mit dem Clustermanagement
MedizinTechnik NRW als zentralen Ansprechpartner fiir Koopera-
tionsprojekte der oralen Medizin und Technologie in NRW zu eta-

blieren.
D=NTRY
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Medizintechnik

Sicherlich haben sich gerade in den letzten zwei Jahren im medi-
zintechnischen Spektrum einige MedEcon-Schwerpunkte noch
deutlicher profilieren kénnen. Namentlich gilt dies fir die - IT
im Gesundheitswesen, die - Oralmedizin und in immer starkerem
Mafe fiir die > medizinische Rehabilitation. Zudem hat sich die fiih-
rende Position eines unserer Mitgliedsunternehmen in der Schlag-
anfalltherapie in 2012 und 2013 deutlich verstirkt. Dennoch bleibt
die Region in der wirtschaftlichen Verwertung medizintechnischer
Innovationen und in der Nutzung ihrer Versorgungslandschaft als
Referenzmarkt deutlich unter ihren Moglichkeiten. Hierum muss
es auch bei der Neuaufstellung gehen, die nach der Integration des
BioMedTec Ruhr e.V. in den MedEcon-Verbund angegangen wer-
den soll. Dazu ermutigen uns auch Entwicklungen an den in
MedEcon versammelten Fachhochschulen der Region, am Leibniz-
Institut ISAS wie auch anderen wissenschaftlichen Einrichtungen.
Das Cluster MedizinTechnik. NRW, an dem MedEcon zusammen
mit Aachener und Kolner Partnern im Auftrag des Wissenschafts-
ministeriums beteiligt ist, hat dafiir in den beiden vergangenen Jah-
ren eine Basis geschaffen.



Hospital Engineering

Technische Infrastrukturen und logistische Prozesse im Krankenhaus
stehen im Mittelpunkt des Projektes ,Hospital Engineering®. Unter
Federfithrung der vier regional anséssigen Fraunhofer-Institute sind
in Zusammenarbeit mit Krankenhdusern und zuliefernden Unterneh-
men die Aspekte Energieeffizienz, Serviceorientierung, Transparenz
und Adaptivitit/Assistenz in Modellvorhaben entwickelt worden. Die
MedEcon-Geschiftsstelle koordiniert in diesem Verbund das Indust-
rie- und Anwenderboard. Im Berichtszeitraum wurde im Duisburger
InHaus der Fraunhofer-Gesellschaft zudem das HospitalEngineering

Einweihung des Hospital Enginee- §
ring Labors im Fraunhofer InHaus
in Duisburg 2013

Hygiene und Umwelt

Die vielfaltigen Aktivititen der in der Krankenhaushygiene tatigen
Akteure und Netze unterstiitzt MedEcon Ruhr u.a. mit der gemein-
sam mit dem BiG - Bildungsinstitut im Gesundheitswesen gGmbH
und dem Knappschaftskrankenhaus Bochum-Langendreer 2012
ins Leben gerufenen Hygienekonferenz Ruhr, die nunmehr jahrlich
stattfinden wird. Das in Abstimmung mit dem Steri- & Hygiene-
treff Ruhr unter www.hygienenetz-ruhr.de eingerichtete Webportal,
das iiber Initiativen und Projekte informiert, wird z.Zt. iiberarbeitet.
Auch klinische Abwisser stehen mit Blick auf Arzneimittelriickstén-
de immer wieder im Fokus der Aufmerksamkeit. Um hier die Her-
ausforderungen genauer unter die Lupe zu nehmen, lauft seit 2010
das Verbundprojekt ,Reduzierung von Arzneimitteleintrigen in
klinischen Abwissern® (im Auftrag des NRW-Umweltministeriums
und in Zusammenarbeit mit der Krankenhausgesellschaft NRW).
Neben einer Clusterung und Typisierung der Krankenhéuser wur-
de hier konkrete Entwiésserungs- und Emissionssituationen erfasst.
Konkrete Ergebnisse werden Ende 2013 erwartet (s. auch - Arznei-
mittelversorgung).
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Labor als zentrale Einrichtung des Verbundes aufgebaut und im Som-
mer 2013 eingeweiht: eine moderne Entwicklungs- und Testumge-
bung, in der viele unserer Mitglieder krankenhaustechnische Innova-
tionen ausstellen. Nicht von ungeféhr fand hier auch die Veranstaltung
»Krankenhaustechnika® der Fachvereinigung Krankenhaustechnik
(FKT e.V.) statt. Uber die FKT hat sich gerade in den letzten beiden
Jahren eine starke Verbindung zwischen MedEcon, den Fraunhofer-
Instituten und den technischen Krankenhausleitungen aufgebaut, die
auch fiir regionale Zulieferunternehmen von Interesse ist.

Krankenhaustechnika des FKT e.V. 2013

Arzneimittelversorgung

In mehreren Projekten ist das Thema einer sicheren Arzneimittel-
versorgung bearbeitet worden. Als Teil des Hospital Engineering-
Verbundes befasst sich das Projekt ,,Medi2Food“ damit, die gegen-
wirtig in den Krankenhédusern meist noch voneinander getrennt
laufenden Prozesse der Speisen- und Medikalversorgung automati-
siert miteinander zu verbinden. In der lokalen Versorgung konnten
unter der Federfithrung der Apothekerkammer Westfalen-Lippe
Anfang 2013 das Projekt ,Team eGK“ erfolgreich an den Start ge-
bracht werden. In Verbindung mit der elektronischen Gesundheits-
karte wird die Arzneimitteltherapiesicherheit in der Apotheken-
ausgabe untersucht (Schwerpunktgebiet Bochum-Wattenscheid).
Erstmalig fand im Oktober 2013 der ,,OTC-Gipfel“ des Apothe-
kerverbandes Nordrhein e.V. statt (Foto u.r.), welcher sich mit der
besonderen Bedeutung freiverkduflicher Arzneimittel in Apotheken
befasst. Angesichts weiterer regionaler Schwerpunkte in der Arznei-
mittellogistik, in der Arzneimittelerkennung (Verblisterungstech-
nik) und in der Arzneimittelentsorgung (— Hygiene und Umwelt)
bietet es sich geradezu an, entlang der gesamten Versorgungskette
eine regionale Vernetzung herbeizufithren.



Patientenbeteiligung

Auf dem Kongress ,,Klinik-Wirtschaft-Innovation® (September 2011)
hatten wir uns von Patientenfiirsprecherinnen unserer Kranken-
héuser aktiv begleiten lassen und ihnen zugesichert, dass MedEcon
ein regionales Treffen der Fiirsprecherinnen und Fiirsprecher ko-
ordinieren wird. So geschah es dann auch. Mit mittlerweile vier
Treffen hat sich dieses Treffen erfolgreich institutionalisiert. Im
Vordergrund standen zunichst der Informationsaustausch und die
Erorterung von Moglichkeiten, diese ehrenamtliche Tatigkeit sys-
tematisch aufzuwerten. MedEcon selbst mochte diesen Ansatz in
den kommenden Jahren nutzen, um ,,Patientenorientierung“ in den
Versorgungsprozessen, im Hospital Engineering und im Personal-
management stirker wirksam werden zu lassen. Da auch seitens des
Landes ein grofles Interesse an der Fortfithrung bzw. Ausweitung
dieser Aktivitdten besteht, hat MedEcon Ruhr in enger Abstimmung
mit dem Landeszentrum Gesundheit NRW eine entsprechende The-
menpatenschaft ibernommen. Hierzu gehort auch der noch anste-
hende Ausbau der Beziehungen zu den Selbsthilfeorganisationen.

Treffen der PatientenfiirsprecherInnen hier mit
NRW-Gesundheitsministerin Barbara Steffens

Biomedizinische Forschung

Die biomedizinische Forschung im Ruhrgebiet hat sich in 2012 und
2013 mit ihren Schwerpunktstandorten auf hohem Niveau konsoli-
dieren konnen. Von besonderer Bedeutung fiir MedEcon sind dabei
natiirlich standortiibergreifende Aktivititen. Hier hat das (aus der
Geschiftsstelle koordinierte) PRO-
FILE-Projekt, in dem Marker zur
molekularen Frithdiagnostik und
Therapie von Lebererkrankungen
identifiziert werden, Referenzcharak-
ter. Es konnten schon wesentliche
Fortschritte erzielt und das Interesse
von Unternehmen geweckt werden.
Weiterhin spielt das vom Land unter-
stiitzte PURE-Projekt eine wichtige
Rolle im MedEcon-Verbund, indem
es regionale Kompetenzen in der Pro-
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Personalentwicklung

Personalrekrutierung und Personalmanagement sind klinikwirt-
schaftlich zentrale Themen. Neben den Krankenhéusern selbst sind
eine Vielzahl von Aus- und Weiterbildungseinrichtungen sowie
personalwirtschaftlich ausgerichteten Dienstleistern in MedEcon
vertreten, die unseren Verbund als Plattform fiir den Austausch und
Kooperationen nutzen. So fanden regionale Fachveranstaltungen
zu den Themen ,Employer Branding® (in der Reihe ,Health Busi-
ness Ruhr“) und ,,Personalentwicklung in der Klinikwirtschaft “ (in
Kooperation mit dem BiG - Bildungsinstitut im Gesundheitswesen
und der Wirtschaftsforderung Dortmund) statt. Ferner wurde ein
Vorstof3 zur Weiterbildung auslindischer Arzte in NRW unternom-
men: Diese vom LZG verfolgte Thematik befindet sich z.Zt. in ei-
ner landespolitischen Klarung . Griines Licht gab es fiir das Inter-
netportal ,,Klinikberufe Ruhr, das mit Landesunterstiitzung eine
Orientierungshilfe fiir Weiterbildungsangebote bieten soll. Das
TeBiKom-Projekt zur Arbeitsorganisation und Work-Life-Balance
in der Radiologie (= Teleradiologie) ist ein berufsbildspezifischer
Ansatz von Personalentwick-
lung. Dariiber hinaus eroffnet
sich an den Schnittstellen von
Personalwirtschaft und anderen
Medecon-Schwerpunkten  fiir
die Zukunft ein breites Spektrum
von Entwicklungsméglichkeiten
(sieche das SPECIAL des Maga-
zins 12).

&
o
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teinforschung biindelt. Der neue Forschungsverbund in
der Kinder- und Jugendmedizin verfiigt ebenfalls iiber eine
starke biomedizinische Komponente (— Kinder- und Jugend-
gesundheit). Auch in 2012 und 2013 war fiir MedEcon die
Kooperation mit dem BioIndustry e.V. zentral. BioIndustry
biindelt biotechnologisch orientierte Unternehmen und Ein-
richtungen und wird von der MedEcon-Geschiftsstelle aus
betreut (in Form von Branchentreffs, gemeinsamen Messe-
auftritten u.a.). Fir die Zukunft stehen v.a. Briickenschlige
zur epidemiologischen und klinischen Forschung sowie zur
Systemmedizin auf der MedEcon-Agenda.



Klinische Forschung

Auf unserem Kongress ,,Klinik-Wirtschaft-Innovation® 2011 war
vereinbart worden, das Ruhrgebiet als Standort fiir die Durchfiih-
rung klinischer Studien zu stirken und hierbei nicht-universitiren
Krankenhdusern ein stiarkeres Gewicht beizumessen — in der An-
nahme, dass die Moglichkeiten der Region mit ihrem hochverdichte-
ten Patientengut und ihrer Versorgungslandschaft in der klinischen
Forschung bei Weitem nicht ausgereizt sind. In den vergangenen
beiden Jahren wurde diese Stofirichtung mit einem Workshop im
Frithjahr 2012 (Foto) und einer Vielzahl von Gesprachen mit Kran-
kenhausvertretern, universitiren Partnern und gewerblichen For-
schungsdienstleistern — mit leider noch begrenzten Kapazititen -
weiterverfolgt. Mit der daraus entwickelten und nunmehr vorlie-
genden Agenda fiir eine klinische Forschungsplattform an der Ruhr
soll nun die Unterstiitzung des Landes gefunden werden. Sie zielt
v.a. auf eine Vermarktung des regionalen Forschungspotenzials, die
Unterstiitzung von Kliniken in der konkreten Durchfithrung von
Studien und die Realisierung von tragfihigen Geschiftsmodellen
auf diesem Gebiet.
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Kinder- und Jugendgesundheit

Die 2012 von uns ausgerufene iibergreifende Schwerpunktset-
zung in der Kinder- und Jugendgesundheit (,Gesund aufwachsen
im Revier“) wird zunehmend mit Leben erfiillt. Wichtig fiir den
Strukturaufbau ist das ca. halbjahrliche Treffen von 16 regionalen
Kinder- und Jugendkliniken, das im Januar 2013 auf Einladung von
MedEcon Ruhr eingerichtet wurde (Foto unten). Im Austausch ste-
hen wir auch mit dem Berufsverband der Kinder- und Jugendirzte.
Im Frithjahr hat sich zudem auf MedEcon-Initiative eine regiona-
le Forschungsgruppe aus den pédiatrischen und kinderpsychiatri-
schen Universitétskliniken der Region zusammengefunden und im
Oktober mit Unterstiitzung des NRW-Wissenschaftsministeriums
ein Forschungsprojekt zu ,Neuen Volkskrankheiten im Kindes-
und Jugendalter” (Adipositas, Allergien und ADHS) gestartet. Ver-
sorgungsorientiert ist das auf dem Kliniktreffen vorgestellte padi-
atrische ,,Sepsis Netzwerk Ruhr®, das mit MedEcon-Unterstiitzung
realisiert werden soll. Im Handlungsfeld der Gesundheitsprivention
schaffte es unser Beitrag im BMBEF-Wettbewerb ,,Gesundheits- und
Dienstleistungsregion von morgen® zwar leider nicht in die Endrun-
de, aber es werden anderweitige Moglichkeiten eruiert, dieses fiir
unsere Region so wichtige Feld mit neuen Kooperationspartnern
bestellen zu konnen. An der Schnittstelle zu anderen MedEcon-
Handlungsfeldern werden weitere konkrete Projekte - z.B. in der
Kinderrehabilitation und der Kinderradiologie vorbereitet. Dies gilt
auch fiir Krankheitsbilder, die schon seit Langem auf der MedEcon-
Agenda stehen und nun iiber den kindemedizinischen Schwerpunkt
angegangen werden sollen (so im Fall der Kinder-MS und psychi-
scher Storungen im Kindes- und Jugendalter).
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Aktuelles MedEcon-Mitgliederverzeichnis (137) stand: November 2013

— AirMed PLUS GmbH — InterKlinika GmbH — PSS-Gruppe/Airpurex GmbH
— AMBULANTICUM GmbH & GmbH & Co. KG — iSOFT Health GmbH — PURE - Protein Research Unit Ruhr within Europe
— Anaesthesio — Institut fiir Pathologie - Ruhr Universitat Bochum — PVS holding GmbH
— AnstoB fiir die Gesundheitswirtschaft — [TE - Institut fiir Therapieeffizienz — Radiologische Gemeinschaftspraxis Herne
— AOK Rheinland/Hamburg — [TBB GmbH — Rechenzentrum Volmarstein GmbH
— Apothekerkammer Westfalen-Lippe — ITP GmbH — Rechtsanwaltskanzlei Linnemann
— Apothekerverband Nordrhein e.V. — ITZ Medicom GmbH & Co. KG — ReDis GmbH
— Arbeiter-Samariter-Bund Regionalverband — IVAM e.V. Fachverband fiir Mikrotechnik — RevierA GmbH
Herne-Gelsenkirchen e.V. — Kairos GmbH — Rittinghaus GmbH
— ATEGRIS Regionalholding GmbH — Kaldewei GmbH & Co. KG — Roeser Medical GmbH
— BARMER GEK — Karl Storz GmbH & Co. KG — ruhrmed GmbH
— Berufsgenossenschaftliches Universitatsklinikum — Kath. Klinikum Bochum GmbH Universitétsklini- — Ruhr-Universitat Bochum
Bergmannsheil GmbH kum der RUB — Siemens AG
— BIG-Bildungsinstitut im Gesundheitswesen gambH  — Kath. Kliniken Ruhrhalbinsel gGmbH — Si-tec GmbH
— BioMedTec Ruhr e.V. — KKRN Katholisches Klinikum Ruhrgebiet — SNAP GmbH
— Biolndustry e.V. Nord GmbH — Startbahn MedEcon Ruhr GmbH
— Cardiac Research GmbH — Kliniken Essen-Mitte Ev. Huyssen-Stiftung/ — St. Elisabeth-Hospital Herten gambH
— Chip GmbH Knappschaft ggmbH — St. Franziskus-Stiftung Miinster
— CompuGroup Medical Deutschland AG — Kilinik fiir manuelle Therapie e.V. — St.Vincenz-Gruppe Ruhr
— Contec Gesellschaft fiir Organisations- — Klinikum Dortmund gGmbH — Stadt Bochum - Wirtschaftsforderung
entwicklung mbH — Klinikum Westfalen GmbH — Stadt Bottrop - Wirtschaftsforderung
— Contilia GmbH — Kosmas und Damian GmbH — Stadt Dortmund - Wirtschaftsférderung
— CSC unitools GbH — Kreis Recklinghausen — Stadt Gelsenkirchen - Wirtschaftsférderung
— Dental Innovation GmbH — KSB Klinikberatung GmbH — Stiftung Katholischen Krankenhaus Marienhospital
— Deutsche Apotheker- und Arztebank Essen — Leasfinanz GmbH & Co. KG Herne Universitatsklinikum der RUB
— Deutsches Kupferinstitut Berufsverband — Leibnitz-Institut fiir Analytische Wissenschaften - — SVA GmbH - Competence Center Health Care
— Deutsche Multiple Sklerose Gesellschaft ISAS - e.V. — Techniker Krankenkasse
Landesverband NRW e.V. — LVR-Klinikum Essen — Tomovation GmbH
— Deutsche Rentenversicherung — LWL Universitatsklinikum Bochum — Universitat Duisburg Essen
Knappschaft Bahn-See — LWL Universitatsklinikum Hamm — Universitatsklinikum Essen
— Deutsches Krankenhausinstitut e.V. — MACH4 Automatisierungstechnik GmbH — Universitat Witten/Herdecke - Department ZMK
— Diagramm Halbach GmbH & Co. KG — Marz NetworkServices GmbH — Verband medizinischer Fachberufe e.V.
— Drager Medical Deutschland GmbH — MedEcon Telemedizin GmbH — Vestische Caritas-Kliniken GmbH
— Dr. Wolf, Beckelmann & Partner GmbH — medicos.AufSchalke GmbH & Co. KG — VISUS Technology Transfer GmbH
— Elisabeth Krankenhaus GmbH Recklinghausen — Medizinisches Proteom-Center — Weimer|Bork - Kanzlei fiir Medizin- und Strafrecht
— Entwicklungsgesellschaft Ruhr-Bochum mbH — MedService Ruhr MSR GmbH — WeiRe Q Consulting GmbH
— Erlen GmbH — Medizinisches Versorgungszentrum Dortmund — Westfalisches Gesundheitszentrum Holding GmbH
— Essener Wirtschaftsforderungsgesellschaft mbH Dr. Eberhard und Partner — Westfélische Hochschule Gelsenkirchen Bocholt
— Evangelische Kliniken Gelsenkirchen GmbH — Morphoplant GmbH Recklinghausen
— Evangelische Stiftung Augusta — Netzwerk ZENIT e.V. — Wirtschaftsforderung metropoleruhr GmbH
— Fachhochschule Dortmund — Novotergum AG — Wirtschaftsforderungsgesellschaft Hamm mbH
— Fachvereinigung Krankenhaustechnik e.V. — opta data Abrechnungs GmbH — Wirtschaftsforderungsgesellschaft Herne m.b.H.
— FOM Hochschule fiir Oekonomie & — ortho-mobile GmbH — Zahnmedizinisch-Biowissenschaftliches
Management gGmbH — Pfizer Pharma GmbH Forschungs- und Entwicklungszentrum
— Forschungsinstitut fiir Kinderernahrung GmbH — phenox GmbH ZBZ Witten GmbH
Dortmund — Philips GmbH — Zahntechniker-Innung im Reg.-Bez. Arnsberg
— Fraunhofer Gesellschaft — promoprompt GmbH — ZIG GmbH - Zentrum fiir Telematik und Tele-
— Gesellschaft fiir Standardprozesse im Gesund- — pro-WISS GbR medizin GmbH

heitswesen mbH (GSG)

— gestaltend dortmund GmbH & Co. KG

— Greive Beratung

— Gronemeyer Institut fiir Mikrotherapie

— Hochschule fiir Gesundheit

— Hochschule Ruhr West

— HOCOMA AG

— |d+tM - Ingenieurbiiros fiir diagnostische und
therapeutische Medizintechnik

— IHK zu Bochum

— IHK zu Essen

— IMIBE - Institut fiir Medizinische Informatik,
Biometrie und Epidemiologie (UK Essen)

Die gesamten Profile unserer Mitglieder finden Sie unter www.medeconruhr.de
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