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In diesem Artikel stellen wir den Leserinnen und Lesern ein wertvolles Instru-
ment zur Verfügung, das in der DGbV-Arbeitsgruppe Versorgungsprozesse und 
PatientenCoaching Plus in multiprofessionellen und interinstitutionellen Exper-
ten-Workshops erarbeitet wurde. Die Checklisten sind im Folgenden wiedergege-
ben und dienen dem Zweck, Transparenz bei Angeboten (Produktideen und Ver-
sorgungs-Konzepten) zu bürgerorientierten Versorgungsprozessen herstellen zu 
können, diese vergleichbar zu machen und Versorgungs-Ergebnisse an Hand von 
Erfolgsindikatoren zu erfassen und zu bewerten. Dies ist nicht nur im Interesse 
der Patienten sondern auch im Interesse der Kostenträger wünschenswert.

Bürgerorientierte Versorgungsprozesse stellen ein wirksames Instrument dar, 
um alle Beteiligten zu unterstützen, ihren Beitrag für eine verbesserte Versorgung 
zu leisten. Voraussetzung ist allerdings eine gesicherte und nachvollziehbare Qua-
lität der Leistung.

Bürgerorientierte Versorgungsprozesse müssen nicht nur hinsichtlich der öko-
nomischen Ergebnisse, sondern immer auch hinsichtlich der Bedeutung für die 
Lebensqualität der Patienten, der Patientensicherheit und der mittel- und langfris-
tigen volkswirtschaftlichen Auswirkungen betrachtet werden.

Es sollte immer kritisch hinterfragt werden, ob da, wo Bürgerorientierung 
» draufsteht «, auch wirklich Bürgerorientierung im eigentlichen Sinne » drin ist « 
und ob die Definition des bürgerorientierten Versorgungsprozesses erfüllt sind. 
Deshalb dienen die Checklisten der Klärung wichtiger Fragen. Wir wünschen Ih-
nen erfolgsorientierte Ergebnisse bei der Anwendung.
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