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Vorwort

Sehr geehrte Damen und Herren,

aus einer ldee wurde 2006 ein Projekt, aus dem Projekt 2010 ein Geschaftsmodell,
das 2012 seine endgultige Ausformung erhielt und ab 2014 mit neuem Team und
Impact Investment seine Reise erfolgreich fortsetzen konnte. Mit der Grindung der
discovering hands Service GmbH als 100% Tochter der discovering hands guG
(haftungsbeschrankt) wurde die entscheidende Institution flr den nachhaltigen
Skalierungsprozess in Deutschland geschaffen. Nun gab es aber zwei Gesellschaf-
ten mit differenziertem Aufgabengebiet: Wie sollte das Modell kiinftig im SRS-
Format dokumentiert werden? Wir haben uns dazu entschlossen, einen gemein-
samen Jahresbericht beider Gesellschaften zu erstellen, der in der in der vorlie-
genden Version die ereignisreichen Geschéftsjahre 2015 und 2016 zusammen-
fasst. Dies war einerseits sinnvoll, weil manche angestol3enen Entwicklungen erst
im zeitlichen Versatz ihre Wirkung zeigen konnte. Andererseits agierte unser Team
in dieser Zeit haufig am Rande der Kapazitatsgrenzen: Viele Aufgaben konnten nur
gleichzeitig und parallel erledigt werden. Daher freut es mich ganz besonders, dass
wir fur die Erstellung dieses Berichtes Unterstiitzung von Frau Julia Schawer, Mas-
terstudentin an der FOM Hochschule fur Oekonomie & Management gemeinniitzi-
ge GmbH, Dusseldorf, bekommen konnten. Frau Schawer danke ich fur lhr enga-

giertes Mittun an dieser Stelle bereits herzlich.

Mein herzlicher Dank geht auch an alle Unterstitzer und Férderer, deren Einsatz in
diesem Jahresbericht gewirdigt wird, ganz besonders aber an die grofRartigen Mit-
arbeiter des discovering hands Teams selbst, ohne das es nie gelungen ware, aus
meiner Vision ein inzwischen auch international agierendes Sozialunternehmen mit

(Spur-)Sinn zu machen!
Es grufdt Sie
Ihr Frank Hoffmann

Mulheim, im Juli 2017
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Teil A —Uberblick Abbildung 1: Logo von dis-

o covering hands®
1. Einleitung

1.1. Vision und Ansatz
In einer greifbaren Zukunft... r'f

. werden Frauen durch die besonderen discoverin g
Tastfahigkeiten blinder und sehbehinderter h an d s®

Menschen bei einer Brustkrebserkrankung ™,

bessere Heilungschancen durch eine opti- Quelle: discovering hands, Facebook, 2014

mierte Friherkennung haben;

. steht blinden und sehbehinderten Menschen ein Tatigkeitsfeld zur Verfugung,
das sie nicht ausfillen, obwohl sie blind sind, sondern weil sie aus ihrer Behinde-

rung eine Starke entwickelt haben;

. werden Menschen deutlicher als bisher sehen, dass diese Starke sinnstiftend

zum Wohle der Allgemeinheit eingesetzt werden kann.

discovering hands® bildet blinde Frauen in einer neunmonatigen Weiterbildung zu
Medizinischen Tastuntersucherinnen (MTU) aus, damit sie eine professionelle
Tastuntersuchung der weiblichen Brust im Rahmen der Krebsfriiherkennung durch-
fihren kénnen. Die MTUs werden in Praxen, Kliniken oder discovering hands® Zen-
tren als arztliche Assistenzkréfte tatig. Die Gebuhr fur die Untersuchung zahlt die
Patientin selber oder sie wird von der Krankenkasse Uubernommen (Abbildung 2).
discovering hands® kiimmert sich um das Qualitaitsmanagement, Informationskam-
pagnen und um die Verhandlungen mit den Krankenkassen.' Ferner fungiert das

Sozialunternehmen seit Ende 2016 auch als Integrationsbetrieb.

! vgl. Hoffmann, F., Exposé, 2015, 3f.
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Abbildung 2: Konzept von discovering hands®

/—r.\ 4—[ 10€ pro Untersuchung fiir Streifenset
discovering _
hands® _l Personal Leasing

~

Anstellung

ﬁ Anstellung

Untersuchung Gebuhr wird bereits von 13 gesetzlichen
‘ Krankenkassen und allen privaten

Krankenversicherungen Ubernommen.

m_[ 46,50€ pro Untersuchung ]—

Quelle: Eigene Darstellung




Einleitung

1.2. Gegenstand des Berichts

Tabelle 1: Gegenstand des Berichts

Geltungsbereich

discovering hands® ist ein deutsches Sozialunternehmen,
das ein System zur Fortbildung blinder und sehbehinderter
Frauen zu Medizinischen Tastuntersucherinnen (MTU), zur
Eingliederung der MTU in den nationalen wie internationalen
Gesundheitsmarkt sowie zur Sicherung ihrer Tatigkeiten in
diesen Markten entwickelt hat.

Trager des sozialunternehmerischen Modells ist seit dem
27.12.2011 die discovering hands® gemeinniitzige UG (haf-
tungsbeschrankt). Seit Ende 2013 ist die 100%ige Tochter
discovering hands® Service GmbH fiir die operative Umset-
zung in Deutschland und seit Ende 2016 zudem als Integra-
tionsbetrieb fur die Anstellung und Verleihung der MTUs zu-
standig. 2016 wurde in Berlin die discovering hands®
Akademie GmbH als systemeigene Ausbildungsstatte zur
MTU Quialifizierung gegrindet. Die Griindung der dis-
covering hands® Akademie GmbH war sinnvoll, um sich von
den in Anderung befindlichen Strukturen der freien Ausbil-
dungstrager, die aber weiterhin die MTU-Qualifizierung an-
bieten, unabhéngig zu machen.

Berichtszeitraum
und Berichtszy-
klus

Der vorliegende SRS-Bericht bezieht sich auf die Kalender-
jahre 2015 und 2016. Redaktionsschluss war der
30.07.2017. Aufgrund der stattfindenden Erweiterungen des
sozialunternehmerischen Modells und der erweiterten Tatig-
keiten in zu Beginn zwei, spater drei Gesellschaften wurde in
den Jahren 2013 und 2014 kein SRS-Bericht erstellt, da die
positiven Auswirkungen erst ab 2015 zu erkennen waren.

Anwendung des
SRS

Fur die Erstellung des Berichts wurde der SRS 2014 zu-
grunde gelegt. discovering hands® guUG (haftungsbe-
schrankt), Service GmbH und Akademie GmbH sind keine
Mitglieder in anderen Organisationen und verfolgen aktiv
keine sozialen und 6kologischen Themen aulR3erhalb der
Kernaufgabe, weswegen solche nicht im vorliegenden Be-
richt bertcksichtigt werden. Zudem wurde Teil C nicht fur die
Berufsforderungswerke ausgefiillt, da discovering hands®
mittlerweile unabhangig von ihnen agieren kann. Im Jahr
2012 wurde ein SRS Bericht erstellt, dem der SRS 2012 zu-
grunde lag.




Einleitung

Ansprechpartner | discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt)
Geschéftsfuhrer: Dr. med. Frank Hoffmann
Facharzt fur Geburtshilfe und Gynakologie
Grol3enbaumer Str. 28

45479 Mulheim an der Ruhr

Telefon: (0208) 375 834 99
Fax: (0208) 375 756 50

Mail: office@discovering-hands.de
URL: http://www.discovering-hands.de/
Facebook: www.facebook.com/discoveringhandsl

Quelle: Eigene Darstellung


mailto:office@discovering-hands.de
http://www.discovering-hands.de/
http://www.facebook.com/discoveringhands1

Teil B — Das Angebot von discovering hands® 5

Teil B — Das Angebot von discovering hands®
2. Das gesellschaftliche Problem und der Losungsansatz

2.1. Das gesellschaftliche Problem

Gesellschaftliche Ausgangslage

Brustkrebs ist bei Frauen eine relevante und potentiell todliche Erkrankung mit ho-
hem gesundheits- und gesellschaftspolitischem Stellenwert. Eine anwendbare Stra-
tegie zur Verhinderung der Entstehung von Brustkrebs (priméare Pravention) gibt es
aktuell nicht. Ein Gbergeordnetes Ziel der sekundaren Pravention ist daher die Di-
agnose in einem Stadium, in dem die Muttergeschwulst noch nicht metastasiert ist,
d. h. dass das Tumorgewebe auf das Brustgewebe beschrankt ist. In diesen Fallen
kann Brustkrebs heute in Uber 90% der Félle geheilt werden. Leider wird die

Krankheit, vor allem bei Frauen unter 50 Jahren, haufig zu spat erkannt.

Frauen sollten sich ab dem 30. Lebensjahr regelmafig auf Brustkrebs untersuchen
lassen. Die Kosten fir eine praventive Mammographie werden von den Kranken-
kassen im Rahmen des Nationalen Mammographie-Screening-Programms? nur fiir
Frauen zwischen 50 und 69 Jahren Gbernommen, da das Nutzen-Risiko-Verhaltnis
des Mammographie-Screenings bei Frauen diesen Alters besser ausféllt, als bei

jiingeren oder &lteren Patientinnen.®

Das Brustgewebe bei Frauen in einer jingeren Altersgruppe unterliegt dem hormo-
nellen Zyklus und ist dichter. Das macht die Mammographie als Untersuchungsme-
thode weniger zuverlassig. Karzinome kénnen im dichten Brustgewebe Ubersehen
werden und hormonelle Veranderungen kénnen zu falschen Schlussfolgerungen
fuhren. Zudem reagiert das junge Brustgewebe empfindlicher auf die bei der
Mammographie freiwerdende Strahlenbelastung. Dies sind Griinde, warum eine

Mammographie bei Frauen unter 50 nicht die erste Wahl der Untersuchung ist. *

Sie haben nur die Méglichkeit eine arztliche Tastuntersuchung im Rahmen einer
klinischen Brustuntersuchung hinsichtlich der jahrlichen Krebsvorsorgeuntersu-

chung durchfiihren zu lassen, die jedoch keinem standardisierten Verfahren unter-

2 Alle Informationen zum Mammographie-Screening-Programm unter http:/www.mammo-
grogramm.de/.

Vgl. Kooperationsgemeinschaft Mammographie GbR, FAQ, 2016, o0.S.
4

Vgl. ebd.
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liegt und qualitativ abhéngig vom untersuchenden Arzt ist. Eine standardisierte
Vermittlung der Tastuntersuchung ist nicht Teil der arztlichen Ausbildung in
Deutschland. Gleichzeitig unterliegt die Durchfiuihrung der klinischen Brustuntersu-
chung durch den Arzt im Praxisalltag oft einem hohen Zeitdruck, weshalb durch-
schnittlich nur 3,1 Minuten auf diese Untersuchung verwandt werden.® Die Verant-
wortung, frihe Zeichen des Brustkrebs bei einer Frau unter 50 Jahren rechtzeitig
zu erkennen und sie anschlieBend den weiteren diagnostischen Mal3hahmen ge-
maf S3-Leitlinen (Ultraschall, Mammographie, Gewinnung von Gewebeproben zur
histologischen Diagnostik) zuzufuhren, verbleibt alleine beim Arzt und basiert aus-
schlieBlich auf seinen Tastfahigkeiten.®

Es ist wichtig, (Brust-)Krebs so friih wie mdglich zu erkennen, denn die Heilungs-
chancen sowie der Krankheitsverlauf und die Belastungen fiur die Patientin sind
abhangig vom Zeitpunkt der Diagnose.” Zudem steigen die Behandlungskosten mit

fortschreitender Krankheit.®

Ein zweites von discovering hands® angegangenes gesellschaftliches Problem ist
die Tatsache, dass Menschen mit (Seh-)Behinderung schwerer einen Job finden
als solche ohne Behinderung. In Deutschland liegt die Erwerbstatigenquote fur
Menschen mit Behinderung 20,6 Prozentpunkte unter der von Menschen ohne Be-
hinderung.’ Es ist davon auszugehen, dass sehbehinderte Frauen beziiglich der
Erwerbstétigkeit zusatzlich gegenlber sehbehinderten Mannern benachteiligt

sind.°

Die bessere Integration sehbehinderter Menschen in den Arbeitsmarkt kann diesen
helfen, sich als vollwertiges Mitglied der Gesellschaft zu fihlen und deren Lebens-
qualitat steigern.'* Ein geregelter Tagesablauf und eine starkere Sozialisierung
konnen dazu beitragen, dass diese weniger zu Opfern von Vorurteilen und Diskri-
minierung werden. Zudem kann die finanzielle Belastung des Staates, beispiels-

weise durch den Wegfall von Rentenzahlungen, gesenkt werden.

®Vgl. Soyez, J. et al., GfK-Umfrage, 2013, S. 7.

6 Vgl. DKFZ, Brustkrebsfriherkennung, 2017, 0.S.

" Vgl. RKI, Krebsgeschehen, 2016, S. 12.

8 Vgl. Radice, D. et al., Breast Cancer, 2003, S. 388ff.

° Vgl. GrieR, A., Inklusion, 2014, 0.S.

10 Vgl. Libuda-Kdoster, A. et al., Lebenslagen, 2009, S. 10.

3. dazu BAT Stiftung fiir Zukunftsfragen, Lebensqualitét, 2010, 0.S.
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Ausmal des Problems

Im Jahr 2013 gab es bei Frauen in Deutschland 71.640 Neuerkrankungen an
Brustdriisenkrebs. Sie st die haufigste Krebserkrankung bei Frauen.'?
17.835 Frauen starben im gleichen Jahr an der Erkrankung.™® Im Vergleich zu an-
deren Krebslokalisationen hat Brustkrebs die héchste Mortalitatsrate bei Frauen.™
2,5% der Sterbefalle in Deutschland sind auf Brustkrebs zurlckzufiihren. Die
Krankheit zahlt sowohl hierzulande als auch weltweit zur einer der haufigsten To-
desursachen.' In absoluten Zahlen hat sich die Anzahl der Erkrankungsfalle in

Deutschland seit 1970 mehr als verdoppelt.*®

Aufgrund von Brustkrebs haben Frauen im Jahr 2013 83.500 Lebensjahre verlo-
ren.’” Zudem ist bewiesen, dass die Lebensqualitit von Frauen mit Brustkrebs
schlechter ist als die Lebensqualitat der Frauen der Allgemeinbevdlkerung. Ermi-
dung, Schmerz und Ubelkeit sind mitunter Symptome mit denen die Patientinnen
zu leben haben. Vor allem jiingere Patientinnen haben zudem psychosoziale Prob-
leme.*®

In den Jahren 2007 und 2008 traten 12,5% aller Brustkrebserkrankungen bei Frau-

f.1° Es ist davon auszugehen, dass die Dunkelziffer weit ho-

en unter 50 Jahren au
her liegt, da in vielen Fallen der Krebs erst nach Beendigung des flnfzigsten Le-
bensjahres festgestellt werden konnte. Griinde dafir kbnnen z. B. sein, dass der
Knoten vorher zu klein war, um ertastet zu werden, oder dass die Patientinnen we-
gen der Kostenubernahme durch die Krankenkassen erst ab einem Alter von 50

Jahren ein Mammographie-Screening durchfihren lassen.

Unter allen Krebserkrankungen beider Geschlechter hat Brustkrebs den hdchsten

Rentenzugang.?’ Dies bedeutet eine Belastung fiir die Rentenkasse. Auch bei be-

2 vgl. WHO, Krebs, 2012, 0.S; WHO, Krebserkrankungen, 2014, 0.S; ZfKD et al., Krebsneuerkran-
kung bei Frauen, 2017, o.S.

¥ vgl. RKI, Krebsgeschehen, 2016, S. 21.

14 Vgl. Spiegel, Krebssterberate bei Frauen, 2017, 0.S; Statistisches Bundesamt, Krebslokalisation
bei Sterbefallen, 2017, 0.S.

1’ Vgl. informationisbeautiful.net, Todesursachen 20. Jhd., 2012, 0.S; Statistisches Bundesamt, Hau-
figste Todesursachen, 2009, 0.S; WHO, Krankheiten der Sterbefélle, 2006, o.S.

®vgl. RKI, Krebsgeschehen, 2016, S. 37.

" vgl. RKI, Verlorene Lebensjahre, 2016, 0.S.

8 vgl. RKI, Krebsgeschehen, 2016, S. 158.

9 vgl. RKI, Erkrankungsrate, 2012, 0.S.

2% Nur 0,9% der Brustkrebspatienten sind Manner. (S. dazu RKI, Krebsgeschehen, 2016, S. 36)
Dennoch hat Brustkrebs unter allen Krebserkrankungen den héchsten Rentenzugang. (S. dazu RKI,
Rentenzugénge, 2016, 0.S.).
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handelten Krebserkrankungen stellt Brustkrebs den grof3ten Anteil weiblicher Pati-
enten dar.?* Weltweit werden im Jahr 2030 2.173.300 Neuerkrankungen an Brust-
krebs prognostiziert, welche Kosten in Hohe von 35 Milliarden US-Dollar verursa-

chen werden.??

In Deutschland sind circa 121.500 Menschen hochgradig sehbehindert — das be-
deutet ihre verbleibende Sehkraft liegt unter 5% —. Davon sind circa 43% im ar-
beitsfahigen Alter.?® Dennoch stehen nur weniger als 30% der erwerbsfahigen,

blinden Menschen tatsachlich im Erwerbsleben.?*

Ursachen und Folgen einer nicht optimalen Brustkrebsfriherkennung

Die Ursachen fir eine nicht optimale Brustkrebsfriherkennung kdnnen in drei Ka-
tegorien aufgeteilt werden: Zum einen sind es die Limitationen der angebotenen
Friherkennungsmal3nahmen und zum anderen der allgemeine Anstieg gewisser
Risikofaktoren fir Brustkrebs.?® Drittens ist nach wie vor eine fehlende Aufklarung
der Bevolkerung uber den Nutzen der Fruherkennungsmalinahmen anzunehmen.
2015 nahmen nur 51,5% der eingeladenen Frauen am Mammographie-Screening-

Programm teil.”®

Die Folgen lassen sich unterscheiden in Folgen fur das Individuum und dessen
Umfeld sowie Folgen fur die Gesamtgesellschaft. Ersteres umfasst z. B. hdhere
Belastungen durch Behandlungen sowie durch Symptome der Krankheit aufgrund
einer spaten Diagnosestellung.?’ Die zentrale gesellschaftliche Folge ist, dass hohe
Kosten fur das Gesundheitssystem entstehen. Weitere Ursachen und Folgen sind

in Abbildung 3 dargestellt.

L' 3. dazu RKI, Versorgung Krebspatientinnen, 2016, 0.S.

2 3. dazu WEF et al., Krebserkrankung Prognose, 2011, 0.S; WEF et al., Krebskosten Prognose,
2011, o.S.

2 3. dazu Statistisches Bundesamt, Sehbehinderte, 2017, 0.S.

,Blinde und sehbehinderte Menschen werden in Deutschland nicht gezéhlt.“ (Deutscher Blinden- und
Sehbehindertenverband e. V., Zahlen & Fakten, 2017, 0.S.) Das lasst vermuten, dass die Anzahl
Blinder und hochgradig sehbehindert Menschen héher ist.

Der Anteil an Schwerbehinderten im arbeitsfahigen Alter, Gber alle Schwerbehinderungen hinweg,
liegt bei 43%. Dieser Anteil wurde auf die Sehbehinderung tbertragen. (S. dazu Statistisches Bun-
desamt, Schwerbehinderung Altersgruppe, 2017, 0.S.).

4 vgl. Bach, H. W., Erwerbsleben, 2014, 0.S.

% 3. dazu Fehm, T. et al., Risikofaktoren, 2017: RKI, Krebsgeschehen, 2016.

%% vgl. Kaéb-Sanyal, V. et al., Evaluation Mammographie-Screening-Programm, 2017, S. 13.

%" Das Sterberisiko halbiert sich, je eher die Krankheit erkannt wird. (vgl. RKI, Erkrankungstisiko,
2016, 0.S.).
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Abbildung 3: Ursachenkette von Brustkrebs

Brustkrebs wird bei Frauen, vor allem unter 50 Jahren, zu spit

erkannt.

/Folqen fur das Individuum & Umfeld\ (w R

» Je spéter der Krebs gefunden wird, desto Brustkrebsfriiherkennung:

schlechter ist der Krankheitsverlauf fiir die + Die Brusttastuntersuchung durch den

Patientin. Gynakologen wird nicht nach

+ Nicht jeder Befund bei der Mammographie standardisierten und validierten Ablaufen

ist ein bosartiger Tumor, die Patientin muss durchgefiihrt. ®o—

unndétige Untersuchungen iiber sich ergehen « Der Arzt hat nicht genug Zeit fur eine

lassen. umfangreiche Tastuntersuchung.

* Die Patientin lebt mit dem Glauben + Der Tastsinn ist bei normalen Menschen

Brustkrebs zu haben, was eine hohe nicht so gut ausgepragt wie bei Blinden.

psychische Belastung fiir Patientin und * Das Mammographie-Screening wird nicht
\(Ehe)Partner darstellt. Y, \fijr Frauen unter 50 angeboten. Y,
/Folqen fiir die Gesamtgesellschaft N Ursachen der Inzidenzrate:

« Steigende Inzidenzrate * Anzahl der kinderlosen Frauen steigt.

« Je spater der Krebs entdeckt wird, desto » Gestiegenes Alter bei der ersten Geburt

N héher sind die Behandlungskosten und * Riickgang der Stillzeiten

somit Belastungen fiir die Krankenkassen. + Arzneimittel zur Hormonersatztherapie

« Mehr Rentenzugénge aufgrund von » hormonale Schwangerschaftsverhiitung

Brustkrebs heillen héhere Belastungen fiir » Veranderung der Ernahrungs- und
KRentenkassen. / Bewegungsgewohnheiten

* Rauchen
% Vererbung )
(Fehlende Aufklarungsrate:
* Angebote zur Pravention werden von den

\Frauen nicht wahrgenommen.

Quelle: Eigene Darstellung

Ursachen und Folgen einer unzureichenden Einbeziehung von Menschen

mit Behinderung in den Arbeitsmarkt

Mitverantwortlich fir die mangelhafte Einbeziehung (seh-)behinderter Menschen in
den Arbeitsmarkt sind unter anderem Vorurteile gegenlber deren Leistungsfahig-
keit. Zudem erklaren mangelnde Ausstattung und Anpassung des Arbeitsumfeldes

ihre geringe Eingliederungsrate.

Einerseits leidet das Individuum wie auch sein soziales Umfeld unter psychischen
Belastungen durch die Krankheit. Andererseits entstehen Folgen fir die Gesamt-

gesellschaft wie z. B. hohe Kosten fir burokratische Verwaltungsablaufe, fur Kran-
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kenkassen oder Sozialhilfen. Die Ursachen und Folgen sind in Abbildung 4 darge-

stellt.

Abbildung 4: Ursachenkette der Inklusion von (Seh-)behinderten

>

Menschen mit (Seh-)Behinderung werden unzureichend in den
Arbeitsmarkt einbezogen.

J

\

/Folqen fiir das Individuum &
Umfeld

* Unerfiilltes Leben ohne Job

* Depression, weil zusatzlich zur
Behinderung eine weitere Einschrinkung
im Leben dazukommit.

+ Kdmpfen mit Vorurteilen/ Diskriminierung
+ Kein geregelter Tagesablauf

+ Keine sozialen Kontakte (Abschottung),
weil Blinde sich abhingig und demnach
unselbststandig fiihlen.

+ Sehbehinderter kann nicht an allen
Freizeitaktivititen mit Freunden teiinehmen
und kann sich ausgeschlossen fiihlen.

* Hat der oder die Behinderte einen Job
gefunden, ist dieser meist nicht optimal.

* Behinderte sehen sich in standiger
Konkurrenz zu nicht-behinderten Kollegen
und empfinden den Arbeitsplatz als
stressiger.

» Schlechte Rahmenbedingungen am

&t\rbeitsplatz sorgen fur Motivationsmangel./

/Folqen fiir die Gesamtqesellschaﬁ:\
* Héhere Arbeitslosenzahlen

* Hohere Belastung fiir

Rentenversicherung, Pflegeversicherung,
Krankenversicherung und
Arbeitslosenversicherung

» Belastung fiir den Staat (Blindenhilfe,

Einbuen durch fehlende

\

/Ursachen der Arbeitslosigkeit

* Viele Jobs erfordern eine Sehfahigkeit.
Die Vielfalt solcher Arbeitsplatze, die keine
Sehfahigkeit erfordern, ist nicht grol3.

« Arbeitgeber wissen nicht, dass eine
Umriistung des Arbeitsplatzes finanziell
unterstiitzt wird.

* Arbeitgeber sehen nicht die
Leistungsfahigkeit eines Sehbehinderten,
sondern nur seine Behinderung.

» Schwerbehinderte werden allgemein bei
der Bewerberauswahl nicht bevorzugt.

* Menschen mit Sehbehinderung sind nicht
flexibel (z. B. Auto fahren).

» Ein Blinder muss den Job wahlen, weil er
ihn machen kann und nicht weil er ihn
machen will.

» Bilrokratische Ablaufe und monatelange
Entscheidungswege sorgen dafiir, das

Qohnsteuerbeitrége)

)

Quelle: Eigene Darstellung

2.2.

Aktuell wird in Deutschland die Palpationsdiagnostik der Brust als Standardunter-

suchungsverfahren der Brustkrebsfriherkennung fur alle Frauen ab dem 30. Le-

Bisherige Lésungsanséatze

\Blinde sich nicht arbeitssuchend melden. /

bensjahr durch den behandelnden Arzt durchgefiihrt.?® Frauen zwischen 50 und

69 Jahren haben zusatzlich alle zwei Jahre die Mdglichkeit, am Mammographie-

%8 vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 8.

o
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Screening teilzunehmen. Es gibt bisher keine anderen Methoden, die flr Frauen
mit durchschnittlichem Brustkrebs-Risiko zu den gesetzlichen Friherkennungs-

maRnahmen gehéren.*

Die International Agency for Prevention of Blindness (IAPB) rief im Jahr 1999 die
Vision 2020 — The Right to Sight ins Leben. Sie hat sich zum Ziel gesetzt, vermeid-
baren Sehverlust zu reduzieren.®® Fir bereits Erblindete gibt es die Méglichkeit,
den Arbeitsplatz im Sinne der Inklusion so umzugestalten, dass sie ihrer bisherigen
Tatigkeit weiterhin nachgehen kdénnen. Je nach Beschaftigung ist dies jedoch nicht

immer umsetzbar.

Spezielle Arbeitsplatze, an denen die Tatigkeiten auch von Erblindeten ausgefiihrt
werden konnen, wie z. B. Bursten- und Besenbinder, Korbflechter oder Telefon-
vermittlung, gab es immer schon. Der Bedarf fur diese Tatigkeiten im Markt ist
riicklaufig.®* Arbeitsplatze, die ausschlieRlich fiir blinde Frauen geschaffen sind,

konnten im Rahmen der Recherche nicht ermittelt werden.

2.3. Unser LOsungsansatz

Leistungen (Output) und direkte Zielgruppen

discovering hands® nutzt die Starken blinder und sehbehinderter Menschen zur
Verbesserung der Brustkrebserkennung. Das Modell erméglicht bessere Heilungs-
chancen bei der Erkrankung an Brustkrebs und die Einbindung von Menschen mit

Behinderung in den Arbeitsmarkt.®? Es gibt zwei direkte Zielgruppen des Angebots:

1) Blinde und hochgradig sehbehinderte Frauen

Blinde und hochgradig sehbehinderte Frauen, die aufgrund ihrer Behinderung ihren
bisherigen Job trotz inkludierender Malinahmen (technische Hilfsmittel, personliche
Assistenz) nicht weiter ausfuihren kénnen oder ausfihren wollen, da sie trotz der
Inklusionsmal3nahmen im Arbeitsalltag den Wettbewerb mit Sehenden ausgesetzt
sind. Bisher konnte discovering hands® nur Frauen zur MTU gualifizieren, die als
rehabilitationsfahig eingestuft waren. Diese konnten auf einen Reha-Tréager wie

z. B. die Agentur fir Arbeit oder Rentenkassen fir die Finanzierung der Qualifikati-

2 vgl. DKFZ, Brustkrebsfritherkennung, 2017, 0.S.

% Vgl. IAPB, Vision 2020, 2017, 0.S. Nur 3,3% der Sehbehinderungen sind angeboren (S. dazu Sta-
tistisches Bundesamt, Ursache Schwerbehinderung, 2017, 0.S.).

1 vgl. BIH, Blindheit, 2014, 0.S.

%2 vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 9.
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onsmafinahme zurtickgreifen. Im Alltag bedeutet dies, dass die Kandidatin bisher
an keiner anderen Umschulungsmaflinahme teilgenommen haben darf. Dies ver-
kleinert aktuell diese Zielgruppe. Grundsatzlich kénnte aber jede blinde bzw. stark
sehbehinderte Frau ausgebildet werden. Unter dieser Pramisse gibt es in Deutsch-
land rund 17.000 Frauen, die grundsatzlich fur eine Ausbildung zur MTU infrage
kamen.* Personen dieser Zielgruppe, die nicht Reha-fahig sind, miissten aktuell
selber fur die Finanzierung der QualifikationsmalRnahme aufkommen.

Blinde und stark sehbehinderte Menschen haben nachgewiesenermalien einen

starker ausgepragten Tastsinn.®*

Dieses Phanomen nennt sich im Englischen
cross-modal plasticity und auf3ert sich beispielsweise durch die Fahigkeit Braille-

Schrift zu lesen.

Nach einer Eignungsuberprifung in einem mehrtagigen Assessment, das taktile,
soziale, intellektuelle und kommunikative Fahigkeiten der Kandidatinnen Uberprift,
werden die Bewerberinnen im Rahmen einer neunmonatigen Fortbildung an der
discovering hands® Akademie (Berlin), an qualifizierten Berufsférderungswer-
ken (BFW) in Deutschland® oder von geeigneten Ausbildungstragern auf internati-
onaler Ebene zu MTUs fortgebildet.*® AnschlieBend erfolgt eine Tatigkeit in Arzt-
praxen, in einem discovering hands® Zentrum (z. Zt. nur in Berlin verfugbar) und
Krankenh&dusern, falls dort ein Anstellungsverhéltnis besteht, oder bei der dis-
covering hands® Service GmbH selber, die als Integrationsbetrieb zertifiziert ist. Die
MTUs werden in diesem Fall iiber Leasing-Vertrage an Arzte und Krankenhauser
vermittelt, was einerseits das Angebot fur die Arzte durch den Wegfall der Arbeit-
geberverantwortung attraktiver macht und raumliche Restriktionen umgeht,®” und
andererseits den MTUs eine sozialversicherungspflichtige Vollanstellung garantiert.
Nach erfolgreich abgeschlossener Qualifizierung als arztliche Hilfskrafte kdnnen
MTUs autark, jedoch unter Verantwortung eines Facharztes, Tastuntersuchungen
durchfuhren. Das Stellen der Diagnose bleibt dem behandelnden Arzt vorbehalten,
dem die MTU nach Ende der Untersuchung ihre erhobenen Befunde in Form eines

differenzierten Befundberichtes tbermittelt. Die Untersuchung erfolgt mithilfe spe-

¥ vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 12.

% vgl. Norman, J. F. et al., Tastsinn, 2011, S. 2326.

% Derzeit am Bfw Diiren und dem bbs Niirnberg; ggfs. auch Bfw Mainz und Halle

% vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 12.

%" Manche Arzte haben z. B. fir die Beschaftigung einer MTU in der Praxis einen Raum zur Verfi-
gung, der aber teilweise auch von einer Hebamme genutzt wird.
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zieller, von discovering hands® entwickelter und zum Patent angemeldeter Orientie-

rungsstreifen, die auf die Brust aufgeklebt werden.®

2) Niedergelassene Arzte in Praxen oder Krankenh&usern

Eine andere direkte Zielgruppe sind niedergelassene Arzte in Praxen oder Kran-
kenhdusern, bei denen MTUs als medizinische Hilfskrafte tatig werden kdnnen.
discovering hands® stellt Informationen fiir Patientinnen zur Verfligung, macht
Werbung fur die Untersuchung durch eine MTU, vermittelt an die interessierten
Arzte und Ubernimmt die Qualitatssicherung fiir die Untersuchungsleistung der
MTU. Der Arzt kauft die Orientierungsstreifen, die fur die Untersuchung bendtigt
werden, und berechnet die Kosten der Untersuchung inkl. der Kosten der Orientie-
rungsstreifen der Patientin oder direkt ihrer Krankenkasse, falls diese einen Rah-
menvertrag mit discovering hands® abgeschlossen hat. Es gibt ca. 10.000 Gynako-
logen in Deutschland, die eine Untersuchung durch eine MTU in der eigenen Praxis

oder im Krankenhaus anbieten konnten.>*

Intendierte Wirkungen (Outcome und Impact) auf direkte und indirekte

Zielgruppen

discovering hands® beabsichtigt Einfluss auf die in diesem Abschnitt aufgefiihrten
Zielgruppen und erhofft sich damit eine Verbesserung ihrer Lebensumstédnde sowie
eine positive Entwicklung fur die Gesamtgesellschaft. Die direkten Zielgruppen
sind, wie im vorigen Absatz beschrieben, die blinden oder sehbehinderten Frauen
und die niedergelassenen Arzte, die eine Leistung von discovering hands® erhal-

ten.

1) Blinde oder hochgradig sehbehinderte Frauen

Blinde und hochgradig sehbehinderte Frauen lassen sich zur MTU fortbilden, um
wieder erwerbstatig zu werden. Nach neun Monaten haben sie eine abgeschlosse-
ne Ausbildung sowie eine Festanstellung und kénnen einen wertvollen Beitrag fur

das Gesundheitssystem leisten.*

%8 vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 9.
¥ vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 12.
9 vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 9.
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2) Niedergelassene Gynakologen und Krankenhduser

Niedergelassene Gynakologen und Krankenhauser leasen eine MTU, um ihren
Patientinnen eine umfassendere Brustkrebsfriherkennung zu ermdoglichen. Die
Arzte und deren Praxen profitieren von einer groReren Zufriedenheit der Patientin-
nen und vom Vorteil gegeniiber anderen Arztpraxen, die keine Untersuchung durch
eine MTU anbieten. Wéahrend fur die Brusttastuntersuchung durch den Gynékolo-
gen nur ein Zeitfenster von wenigen Minuten zur Verfugung steht, nimmt sich die
MTU far ihre qualifizierte Brustuntersuchung mindestens 30 Minuten Zeit. Das bie-
tet dem Arzt zum einen die Mdglichkeit, einen gréReren Teil seiner Arbeitszeit in
andere Untersuchungen zu investieren. Zum anderen sinkt die Wahrscheinlichkeit,
bei der Tastuntersuchung bosartige Knoten zu tbersehen, was sich positiv auf den

Druck auswirkt, welcher auf dem verantwortlichen Arzt lastet.*

Die indirekten Zielgruppen sind diejenigen, die keine Leistung von dis-
covering hands® erhalten, aber dennoch von dem Angebot profitieren. Dazu z&hlen
die Patientinnen der Arzte, die eine MTU einsetzen, aber auch Krankenkassen, die

die Behandlungskosten tbernehmen, Rentenkassen und das Gesundheitssystem.
3) Patientinnen

Frauen lassen eine Tastuntersuchung durch eine MTU durchfihren, um im Falle
einer Brustkrebserkrankung den Tumor frihzeitig erkennen und behandeln lassen
zu konnen. Eine friihzeitige Diagnose verbessert die Uberlebenschancen der Pati-

entin und senkt die Belastungen durch Behandlungen erheblich.

4) Krankenkassen

Partnerkrankenkassen beteiligen sich am discovering hands® Netzwerk und tiber-
nehmen die Kosten fir eine Tastuntersuchung durch eine MTU. Sie bieten ihren
Versicherten die Mdglichkeit einer grindlicheren Brustkrebsvorsorgeuntersuchung,
die strahlungsfrei und dadurch weniger belastend fiir den Kérper sowie fir alle
Frauen geeignet ist. Wird der Brustkrebs in einem frilhen Stadium diagnostiziert,
senkt dies die Behandlungskosten und die Arbeitsunféahigkeitstage. Die Zielgruppe
umfasst in Deutschland circa 150 Krankenkassen (Gesamtanzahl privater und ge-

setzlicher Krankenkassen).

**vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 9ff.
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5) Rentenkassen

Rentenkassen profitieren zum einen von den besseren Behandlungschancen der
Brustkrebspatientinnen, die nicht aufgrund ihres Krankheitsverlaufs frihzeitig in
Rente gehen muissen. Zum anderen ziehen sie ihren Vorteil aus der Reintegration
der hochgradig sehbehinderten und blinden Frauen in den Arbeitsmarkt. Diese sind
wieder erwerbstatig, missen keine Rente in Anspruch nehmen und zahlen wieder

in eine Rentenkasse ein.

6) Gesundheitssystem

Das Gesundheitssystem profitiert ebenfalls von discovering hands®, denn es ver-
folgt den allgemeinen Wunsch, die Brustkrebsfriherkennung zu optimieren und die
volkswirtschaftlichen Kosten zu senken.*? discovering hands® erhofft sich eine Ver-
besserung im Patientinnen-Verhalten bzgl. praventiver MaRnahmen: Sie sollen ein
besseres Verstandnis fur den Sinn der Friherkennung entwickeln und praventive
Maflinahmen, proaktiv nutzen. Zudem wird eine weitere Assistenztatigkeit etabliert

und die Reichweite &rztlicher Diagnostik potentiell erweitert.

7) Gesamtgesellschaft

Gesamtgesellschaftlich erhofft sich discovering hands® einen allgemeinen Perspek-
tivwechsel hinsichtlich Behinderungen. Statt einer Defizit-orientierten Betrach-
tungsweise steht im discovering hands® Modell eine Stérken-orientierte Betrach-
tungsweise im Vordergrund. Eine bisher gesellschaftlich ungenutzte Ressource

wird (re)aktiviert.

Darstellung der Wirkungslogik

Eine Darstellung der Wirkungslogik ist in Abbildung 5 zu sehen. Dort ist zu erken-
nen, welche Leistungen discovering hands® erbringt, an welche Zielgruppen diese
Leistungen gerichtet sind und welche Wirkungen sich discovering hands® auf diese

und die weiteren Zielgruppen erhofft.

2 vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 10ff.
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Abbildung 5: Wirkungslogik von discovering hands®

discovering
hands®
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Anstellung

LY Y [ Y ¥ [ ¥ ¥ Oa® 040 [ ¥ ¥ [ Y ¥
ole ole oo o0 o0 0o 00
Blinde und hochgradig Gynéakologen und Patientin Kranken- Renten- Gesundheits- Gesamt-

sehbehinderte Frauen Krankenhauser kassen L kassen ) system ) gesellschaft
J L J . J \ \ J

v v v ‘v v v

4 N\ )
Einen Job, den die seh- A qufriedenheitder\ rStrathngs-\ Kosten- Kosten- é Optimierte \ (— Perspektiv- )

behinderte Frau ausibt, Patientin mit dem freie senkung; senkung; Brustkrebs- wechsel:
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Quelle: Eigene Darstellung

3. Ressourcen, Leistungen und Wirkungen im Berichtszeit-
raum

3.1. Eingesetzte Ressourcen (Input)

discovering hands® hat in den Jahren 2015 und 2016 die folgenden Ressourcen

zur Erbringung des Leistungsangebots genutzt:
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Tabelle 2: Ressourcen von discovering hands® im Berichtszeitraum
dis- discovering hands® dis-
covering hands® Service GmbH covering hands®
gemeinnutzige UG Akademie
GmbH*
2015 2016 2015 2016 2015 2016
Personalkosten - - 151.000 233.000 - 0
Sonst. betriebli- - - 148.000 197.000 - 0
cher Aufwand
Ehrenamtliche Geschéftsfuhrer 4 Beirate & 60h pro - 0
Mitarbeiter Frank Hoffmann Jahr
Immaterielle Res- | Frank Hoffmann Beirate: Tobias Thelen, MTU-

sourcen

als Frauenarzt,

Fabian Riel3, Phyllis

Trainerinnen

Gesundheitsminis-
terin Barbara Stef-
fens und gute Be-
ziehungen zu
diversen Stiftun-
gen

Heidt, Angela Lawaldt

- Geschiitze Wort-
Bildmarke des Curricu-
lums,

- Patentierte Orientie-
rungsstreifen (DE/ EU).

Enge Beziehungen zu:
Berufsforderungswer-
ken, Partnerkranken-
kassen, Investoren etc.

Quelle: Eigene Darstellung

Der discovering hands® gUG (haftungsbeschréankt) stehen keine materiellen Res-
sourcen zur Verfigung. Als ehrenamtlicher Mitarbeiter ist der Geschéftsfihrer
Frank Hoffmann tatig. Er ist Frauenarzt mit Uber 20 Jahren Berufserfahrung. Als
Ashoka-Fellow** konnte er Unterstiitzungsmoglichkeiten gewinnen, z. B. internatio-
nale Kontakte und pro-bono Consulting von Rechtsanwaltskanzleien. Die Gesund-
heitsministerin NRW Barbara Steffens® ist Schirmherrin von discovering hands®
dis-

covering hands® gUG (haftungsbeschrankt) gute Beziehungen zu ihren Stiftungen,

und setzt sich fur das Unternehmen ein. Des Weiteren pflegt

“3 Die discovering hands® Akademie GmbH wurde zwar am 01.12.2016 gegriindet, hat ihren Ge-
schéftsbetrieb aber erst nach dem 01.01.2017 aufgenommen.

4 Weitere Informationen unter https://www.ashoka.org/de.

% Da der SRS riickwirkend fur die Jahre 2015 und 2016 erstellt wurde, war Barbara Steffens Ende
2016 noch Gesundheitsministerin NRW.



https://www.ashoka.org/de
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zu Landesverbé&nden und Partnerkrankenkassen (s. dazu mehr in Kapitel 5.3). Fur
die discovering hands® Service GmbH arbeiten vier Beirate ehrenamtlich, die mit

ihrem Wissen und ihren Erfahrungen zur Seite stehen:

— Tobias Thelen hat ein umfassendes Wissen Uber den deutschen Gesundheits-

markt,

— Fabian Riel3 ist Wirtschaftsjurist und ehem. Senior Partner bei McKinsey fir

Gesundheitsfragen,

— Phyllis Heidt ist ehem. McKinsey Beraterin und aktuell bei einer UN-assoziierten
Organisation tatig. Zudem hat sie eine gute Ubersicht iber den Weltgesund-

heitsmarkt.

— Angela Lawaldt ist Psychologin, Partnerin und Investmentmanagerin bei Bon-
Venture.

Zusétzlich helfen die Lehr-MTUs dabei, das Konzept immer weiter auszubauen und
stehen mit ihren  Erfahrungen  beratend zur  Seite. Der dis-
covering hands® Akademie GmbH stehen MTU-Trainerinnen zur Verfiigung, die
selbst gefunden, ausgebildet und installiert wurden. Diese Trainerinnen werden
zum Teil an die Berufsforderungswerke ausgeliehen, um dort die Ausbildung zu

leiten.

3.2. Erbrachte Leistungen (Output)

Mit den o. g. Ressourcen konnte discovering hands® die Leistungen aus Tabelle 3

im Berichtszeitraum erbringen:
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Tabelle 3: Leistungen von discovering hands® im Berichtszeitraum

discovering hands® Ser- | Gesamt (inkl. BFW)*°
vice GmbH
2015 2016 2015 2016
1. neu-ausgebildete MTUs - - 6 5
Deutschland
2. Aktive MTUs Deutschland - - - 19 23
nach Vollzeitstellen 13,63 16
3. Vertrage mit Arzten 24 30 - -
4. Vertrage mit Krankenkassen 9 13 - -
5. Anzahl Lizenznehmer 1 1 - -
6. Anzahl verkaufter Orientie- 6.865 12.122 - -
rungsstreifen (=durchgefihrter
Tastuntersuchungen in
Deutschland)
7. Anzahl gehaltener Semina- - - 27 32
re/ Vortrage
8. Marketingmafinahmen
- PR-MalRnahmen (z. B. Radio- - - 1 71
interview, Berichterstattung
etc.)
- Eventmanagement - - - 45 Events
- Kooperationen - - - 1

Quelle: Eigene Darstellung

3.3. Erreichte Wirkungen (Outcome/ Impact)

Mit den eingesetzten Ressourcen und erbrachten Leistungen konnten verschiede-

ne Wirkungen auf die Zielgruppen erreicht werden.

“® Eine getrennte Aufstellung zwischen Service GmbH und Akademie GmbH ist in einigen Féllen
nicht moglich und auch nicht sinnvoll. Zudem werden MTUs auch von den Berufsforderungswerken
ausgebildet.
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1) Blinde und hochgradig sehbehinderte Frauen

Ruckmeldungen der MTUs bestatigen, dass sie sich durch ihre neue Tatigkeit ein
ansprechendes und verantwortungsvolles Umfeld erschlossen haben, in dem sie
besonders den intensiven Kontakt zu ihren Patientinnen und das von diesen ent-
gegengebrachte Vertrauen schatzen. Zusatzlich freuen sich die MTUs aufgrund der
neuen Organisationsstruktur (s. Kapitel 5.1) Uber einen Festvertrag und Uber ein
geregeltes und sicheres Einkommen. Durch die wiederholte Untersuchung entsteht

eine freundschaftliche, geschétzte Beziehung zwischen MTU und Patientin.

2) Niedergelassene Gynakologen und Krankenhduser

Die Arzte begriiRen, dass sie aus der Arbeitgeberverantwortung entlassen sind und
flexibel MTU-Einsatzzeiten fur ihre Praxen buchen kénnen. Der Kreis der Partner-
krankenkassen wird kontinuierlich groRer, ebenso das Interesse der Patientinnen
an einer Tastuntersuchung. Die Marketingmal3Bhahmen sorgen fir eine grol3ere

Nachfrage bei den Arzten.
3) Patientinnen

In allen Praxen, in denen MTUs zum Einsatz kamen, bestétigt sich die positive
Wahrnehmung des Angebots durch die Patientinnen. Die Weiterempfehlungsquo-
ten liegen bei tiber 78%."" Die Anzahl der Stammkundinnen hat sich vergréRert und
die Bereitschaft, die Untersuchung zu wiederholen, ist auf tlber 90% angewachsen.
Fur die Patientin ist die Untersuchung ein fester Bestandteil ihrer eigenen Vorsor-
geuntersuchung. Patientinnen begri3en, dass mehr Krankenkassen die Untersu-
chung bezahlen. Auch die Patientinnen schatzen die freundliche MTU-
Patientenbeziehung. Bei 6.865 durchgefihrten Untersuchungen im Jahr 2015
ergaben sich 487 verdachtige Tastbefunde, die einem Arzt nicht aufgefallen wa-
ren.*® Im folgenden Kalenderjahr wurden bereits 12.122 Untersuchungen durchge-
fuhrt, woraus 860 verdachtige Tastbefunde resultierten, die von einem Arzt nicht

festgestellt worden waren.

*"'vgl. Muhling, B., Zufriedenheitsanalyse, 2013.
“® Die Evaluation in der Pilotphase im Jahr 2008 zeigte bereits, dass MTUs im Vergleich zu

Arzten 33% mehr auffallige Tastbefunde feststellten (vgl. discovering hands, Jahresbericht
2012, 2013, S. 15f.).
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4) Krankenkassen

Fur Krankenkassen ergeben sich durch einen positiven Krebsbefund héhere Bezi-
ge Uber den Morbi-RSA.* Gleichzeitig kénnen sie langfristig die Behandlungskos-
ten reduzieren. Die Therapiekosten verringern sich zwischen dem besseren Stadi-
um 1 und Stadium 2 um 9.038€ je Fall. Im Jahr 2015 konnten die Krankenkassen
somit im besten Fall 4,4 Mio. €*° einsparen. 2016 waren es bereits 7,8 Mio. €.

5) Rentenkassen

2015 konnten sechs sehbehinderte Menschen beruflich rehabilitiert werden, 2016
waren es funf. So kann die Erwerbsminderungsrente teilweise oder sogar komplett
ausbleiben. Unter der Annahme einer durchschnittlichen Erwerbsminderungsrente
in Hohe von monatlich 736€>" kann die Rentenversicherung pro Jahr 8.832€ je
ausgebildeter MTU einsparen. Seit dem Jahr 2015 ergibt sich eine durchschnittli-
che Ersparnis von 52.992€ pro Jahr.>* Seit 2016 kdnnen sie weitere 44.160€ pro
Jahr einsparen. Zusatzlich profitieren die Rentenkassen davon, dass die MTUs

wieder erwerbsfahig sind und in die Rentenkassen einzahlen kénnen.

6) Gesundheitssystem

Der Einfluss, den discovering hands® auf das Gesundheitssystem hat, kann nicht in
einem angemessenen Rahmen abgeschatzt werden. Bei bereits untersuchten Pa-
tientinnen konnte ein besseres Verstandnis fir Krebsvorsorgeuntersuchungen fest-
gestellt werden. Sie erkennen wie wichtig eine Krebsvorsorge ist und nutzen diese

aktiv.

7) Gesamtgesellschaft

Bei Personen, die mit einer MTU im Kontakt stehen (Arzte, Medizinische Angestell-

te, Mitarbeiter von discovering hands®, Patientinnen, MTUs selber etc.) wachst die

9 Der morbiditatsorientierte Risikostrukturausgleich gleicht die Risikounterschiede zwischen
den gesetzlichen Krankenkassen aus, die aufgrund von Einkommensunterschieden der Mitglie-
der, Alter, Geschlecht, Bezug einer Erwerbsminderungsrente und chronischen oder schwerwie-
genden Krankheiten entstehen. Die Krankenkassen erhalten Mittel um die h6heren Kosten zu
decken (vgl. BMG, RSA, 2017, 0.S.).

% Rechnung: 9.038€ - 487 Tastbefunde = 4.401.506€.

*Lvgl. Krempel, A. et al., Erwerbsminderungsrente, 2017, 0.S.

%2 Rechnung: 8.832€ - 6 rehabilitierte Frauen = 52.992€. Bis zum reguléren Eintritt der MTU in die
Rente.
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Erkenntnis, dass eine Behinderung eine Gabe sein kann und andere Starken

dadurch in den Vordergrund riicken.

3.4. Darstellung der Ressourcen, Leistungen und Wirkungen im Be-
richtszeitraum

Eine grafische Darstellung der eingesetzten Ressourcen, erbrachten Leistungen
und erzielten Wirkungen ist in Abbildung 6 dargestellt.
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Abbildung 6: Ressourcen, Leistungen und Wirkungen von dis-

covering hands®
?

discovering
hands®
v ¥ v
Personalkosten: Sonst. Aufwand: Ehrenamtl. Mitarbeiter:
151.000€ (2015) 148.000€ (2015) 5 (2015)
233.000€ (2016) 197.000€ (2016) 5 (2016)

Neu-ausgebildete MTUs: Lizenznehmer: Vertrage mit Arzten: Marketing: Seminare/ Vortrage:
6 (2015) 1(2015) 24 (2015) 71 Radiointerviews, 27 (2015)
5 (2016) 1(2016) 30 (2016) Berichterstattungen 32 (2016)
Aktive MTUs weltweit: etc. (2016)

19 (2015) Verkaufte Streifen 45 Events (2016) Vertrage mit

27 (2016) (DE): 1 Kooperation (2016)  Krankenkassen:
6.865 (2015) 9 (2015)
12.122 (2016) 13 (2016)

X Y X Y
ole ole
Blinde und hochgradig Gynékologen und
sehbehinderte Frauen Krankenhauser
Neue Tatigkeit mit Festanstellung und festem Einkommen Keine Arbeitgeberverantwortung mehr.
in einem ansprechenden und verantwortungsvollen Durch die Marketingmafnahmen steigt
Umfeld. Entwicklung einer Beziehung zwischen MTU und die Nachfrage nach einer Tast-
Patientin. untersuchung.
Y ¥ ¥ ¥ Y ¥ ¥ ¥ Y ¥
ol ol ole ol ol

L Kranken- Renten- Gesundheits- Gesamt-
Patientin
kassen kassen system gesellschaft
(Tastuntersuchung Krankenkassen Durch die Der tatsachliche Diejenigen, die in

wird als angenehm bekommen mehr Rehabilitation von Einfluss kann nicht Kontakt mit einer

wahrgenommen und Zuschtisse aus dem sehbehinderten abgeschatztwerden, MTU getreten sind,
die Patientin kommt Morbi-RSA. Im Menschen spart die aber die bereits sehen eine
wieder. besten Fall konnten Rentenkasse untersuchten Behinderung im

Krankenkassen 4,4
Mio. € (2015) bzw.
7,8 Mio. € (2016)

einsparen.

487 Befunde (2015)
bzw. 860 Befunde
(2016) konnten
festgestelltwerden,
die einem Arzt nicht
aufgefallen waren.

52.992€ pro Jahr (ab
2015) bzw. 44.160€
pro Jahr (ab 2016)

Patientinnen zeigen
ein besseres
Verstandnis far
Krebsvorsorge-
untersuchungen.

Allgemeinen nichtals
Hindernis, sondern
als Starke.

Quelle: Eigene Darstellung
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3.5.  Malnahmen zur begleitenden Evaluation und Qualitatssiche-
rung

Im Jahr 2013 konnte die Frauenklinik des Universitatsklinikums Erlangen, fur die
Durchfiihrung einer prospektiven Studie zur Sensitivitat und Spezifitéat der Tastun-
tersuchung durch eine MTU, gewonnen werden. Zudem wird die Teilnahme an
Friherkennungsuntersuchungen und die Wahrnehmung von Blinden in der Gesell-
schaft erhoben sowie die Einflisse durch die Tastuntersuchungen der MTU analy-
siert. Ein weiteres Sekundarziel ist ein Vergleich der Kosten der Tastuntersuchung
zu den eingesparten Ressourcen. Die Datensammlung wurde im Jahr 2014 begon-
nen und im Jahr 2015 beendet. Aktuell werden die Daten ausgewertet, sodass ers-
te Ergebnisse im Laufe des Jahres 2018 erwartet werden kénnen. Finanziert wird
diese Studie durch die Reinhard Frank Stiftung.

Im Jahr 2013 konnte eine Zufriedenheitsanalyse von der BKK VBU durchgefiihrt
werden, welche eine hohe Patientenzufriedenheit belegen konnte. Diese Analyse
deckt Fragen von der Bekanntheit von discovering hands®, tiber eine Beurteilung
der Untersuchung bis hin zu einer Weiterempfehlung ab.>* Die Ergebnisse wurden

intern veroffentlicht.

Seit 2015 fihrt discovering hands® ein Credit-Point-System (CPS), um die Aus-
und Weiterbildung zu gewahrleisten. Nach Erwerb einer bestimmten Anzahl an
Credit-Points werden den MTU-Trainern, MTU-Trainer-Ausbildern, Ausbildungsas-
sistenten, Ausbildungstragern und Regional-Reprasentanten Zertifikate ausgestellt.
Ein solches Zertifikat ist zeitlich begrenzt und muss — je nach Funktion — alle 2-5
Jahre erneuert werden. Credits kbnnen mit Tatigkeiten, wie z. B. Refresher-Kursen,

Treffen oder Fachveranstaltungen erworben werden.

3.6.  Vergleich zum Vorjahr: Grad der Zielerreichung, Lernerfahrung
und Erfolge

Eine im Jahr 2011 durchgefiihrte Befragung aller am discovering hands® System

beteiligten Arzte ergab die unten stehenden Erwartungen, die die Arzte an das Sys-

tem stellten. Die Tabelle wurde um eine Spalte ,umgesetzte MalRnahmen‘ und um

die Zielsetzungen aus dem Jahresbericht 2012 erweitert, um den Fortschritt darzu-

stellen (Tabelle 4).

*% vgl. Miihling, B., Zufriedenheitsanalyse, 2013.
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Tabelle 4: Grad der Zielerreichung im Vergleich zum SRS 2012

Bereich

Erwartungen

umgesetzte Malinahmen

Marketing/ PR

einheitlicher Auftritt,
regional und tberregi-
onal koordiniert durch
discovering hands®

Im Jahr 2015 wurden konkrete Marke-
ting-MalRnahmen geplant. Ende 2015

startete deren Umsetzung.>* Die Pla-

nung wird kontinuierlich erweitert.

Zertifizierung
und Qualitats-
management

Zentral organisiert und
durchgefiuhrt von dis-
covering hands®

CPS seit 2015 (s. S.24)

Erstellung eines
Einsteiger-
paketes

Inhalte: Marketingma-
terialien, dis-
covering hands®
Handbuch, Leitfaden
zur Integration der
MTU

Jede Kooperationspraxis bekommt ein
Einsteiger-Marketing-Paket zugeschickt.
Dieses besteht aus 250 Patientinnen-
Flyern, 5 Plakaten, 500 Motivationskar-
ten, 1 Roll-Up und 1 Pressemappe.
Jahrlich werden zudem weitere 250 Pa-
tientinnen-Flyer, 5 Plakate, 500 Motivati-
onskarten als weitere Werbemittel zuge-
schickt.

Bereits mit dem Kooperationsvertrag
werden der Praxis Richtlinien und Emp-
fehlungen zur Integration der MTU in
den Praxisalltag Gbergeben.

Ein vollstandiges Handbuch konnte wie
angedacht noch nicht umgesetzt wer-
den.

Erstellung einer
wiss. Studie

Zentral koordiniert von
discovering hands®

Studie der Frauenklinik Erlangen. Er-
gebnisse werden 2018 erwartet (s.
S. 24).

Gewinnung von
Krankenkassen

Zentral koordiniert von
discovering hands®

Seit 2012 konnten 7 weitere gesetzliche
Krankenkassen gewonnen werden.

Kommunikation
mit discovering
hands® Arzten

Organisation eines
jahrlichen Kongresses
durch dis-

covering hands®, Er-
stellung eines Newslet-
ters (quartalsweise),
Information an Kolle-
gen in der Nachbar-
schaft des dis-
covering hands® Arztes

Die Kooperationsarzte wurden eng in die
Gesamtkommunikation (Informationen
per Email oder in die Praxen per Post)
eingebunden. Sie werden durch ein
Teammitglied betreut. Die Praxen wer-
den ebenfalls auf der Website genannt.
Seit 2012 ist ein gelebtes Kommunikati-
onsmuster entstanden (Hilfe bei der Ab-
rechnung, Einladung zu Arztetreffen,
Marketing-Mal3nahmen, Vermittlung an
lokale Presse).

technische Um-

Schaffung einer geeig-

Vorbereitungen fir die technische Um-

'S, Tabelle 3.
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Bereich Erwartungen

umgesetzte Malinahmen

neten Datenbank zur
Erfassung diverser
Fragestellungen.>

setzung einer
einheitlichen
Datenerhebung

setzung einer MTU-App laufen. Mit Hilfe
dieser App soll die Planung und Evaluie-
rung des Systems erfasst werden. Dazu
mussten datenschutzrechtliche Voraus-
setzungen geklart werden. Die Struktur
der Datenbank musste abgeéndert wer-
den, da einige Daten nicht auRerhalb
eines definierten Studienrahmens erho-
ben werden kdénnen (z. B. personenbe-
zogene Daten).

Eine weitere wissenschaftliche Studie im
gesamten Geltungsreich von dis-
covering hands® (in allen Praxen) konnte
bisher nicht umgesetzt werden. Die Um-
setzung gestaltet sich aufgrund des ho-
hen Zeit- und Ressourcenaufwandes als
sehr schwierig.

Finanzierung Einstieg eines Inves-
tors nach der Grun-
dung der dis-
covering hands®

Service UG

2014 konnten zwei Investoren (BonVen-
ture und KfW) gewonnen werden.

discovering hands® Service ist eine
GmbH geworden, da diese Rechtsform
gegenuber einer UG mehr Vorteile bie-
tet.

Quelle: Eigene Darstellung in Anlehnung an discovering hands, Jahresbericht

2012, 2013, S.18

Auszeichnungen und Reputationen

Zusatzlich zu den oben genannten MaRnahmen konnte discovering hands® durch
Auszeichnungen, wie den Seif Award Schweiz*® (2014), den SEA Osterreich®>’

(2014), Aspirin Social Innovation Award®® (2014) und den Next Economy Award in

Deutschland™® (2016) sowohl nationale als auch internationale Reputation gewin-

> Die Fragestellungen kénnen in Anhang

Anhang | auf S.149 nachgeschlagen werden.
% Weitere Informationen unter http:/seif.org/en/.

5" Weitere Informationen unter http://www.se-award.org/.

%8 Weitere Informationen unter http://www.bayer-foundations.com/en/aspirin-social-innovation-

award.aspx.

%9 Weitere Informationen unter https://www.nexteconomyaward.de/.



http://seif.org/en/
http://www.se-award.org/
http://www.bayer-foundations.com/en/aspirin-social-innovation-award.aspx
http://www.bayer-foundations.com/en/aspirin-social-innovation-award.aspx
https://www.nexteconomyaward.de/
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nen. 2013 konnte die Gesundheitsministerin NRW Barbara Steffens als Schirmher-
rin gewonnen werden. So kann discovering hands® von einer weiteren Verbreitung,

mehr Anerkennung und politischer Unterstiitzung profitieren.®

Teammitglieder und Organisationsstruktur

Seit Veroffentlichung des letzten SRS hat sich die operative Basis des Sozialunter-
nehmens verbessert. Griinde hierfiir waren die Griindung der discovering hands®
Service GmbH, die erfolgreiche Einwerbung von Impact Investment und der Aufbau
eines zahlenmaRig grofReren Teams mit einem erweiterten Spektrum an professio-

nellen Erfahrungen und Fahigkeiten.

Anfang des Jahres 2015 trennten sich die discovering hands® Service GmbH und
der damalige Geschaftsfuhrer einvernehmlich. Es hatte sich herausgestellt, dass
die positive Geschéaftsentwicklung im operativen Alltag nach einem anderen Skill-

Set des Teams verlangte, als zunachst gedacht und vorab benotigt wurde.

Bis November 2015 ergab sich eine Interimsphase, in der organisatorische Ver-
antwortungen auf verschiedene Mitglieder des Teams ausgelagert und Frank
Hoffmann zuséatzlich, trotz nicht vorhandener kaufméannischer Ausbildung, die Ge-

schéftsfilhrung der discovering hands® Service GmbH tibernehmen musste.

MTUs

Die Anzahl der ausgebildeten MTUs konnte weiter gesteigert werden. Bis Ende
2016 konnten insgesamt 37 MTUs ausgebildet werden und somit 11 mehr seit dem
letzten SRS aus dem Jahr 2012.

Krankenkassen

discovering hands® ist es noch nicht gelungen mit einer der bundesweit agierenden
Krankenkasse (AOK, BARMER, TK etc.) einen Vertrag abzuschlieen. Der Grund
ist in erster Linie die noch zu geringe Anzahl von ausgebildeten MTUs im Bundes-
gebiet. Kassen mit vielen Versicherten wirden ein Risiko eingehen, ihren Mitglie-

dern eine Leistung zu versprechen, die vor Ort nicht einlésbar ist.

% Mehr Informationen dazu in Kapitel 5.3 auf S. 85.
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Franchise

Bedeutsame Erfolge konnten ferner bei der Umsetzung eines internationalen Ska-
lierungskonzeptes erzielt werden. Die Teilnahme am Ashoka-Globalizer-Programm
(November 2012 bis Februar 2013) ermdglichte die Festlegung auf die Entwicklung
eines Social Franchise Modells als fiir discovering hands® bestgeeignete Skalie-
rungsmethode. Ab Januar 2014 erarbeitete das discovering hands® Team zusam-
men mit der Franchise Agentur SYNCON (Salzburg, Osterreich) eine umfangreiche

Franchise-Dokumentation.

Ein Pilotprojekt konnte in Osterreich erfolgreich umgesetzt werden, sodass der ers-
te Ausbildungskurs fir MTUs Mitte 2014 starten konnte. Zu Beginn mussten Rick-
schlage in Kauf genommen werden, nachdem sich aus den weiteren Verhandlun-
gen des Franchise-Partners mit dem Gesundheitsministerium andere rechtliche
Rahmenbedingungen ergaben, als zundchst angenommen. Im Gegensatz zum
deutschen Modell, bei dem die Ubernahme der Verantwortung fur den diagnosti-
schen Prozess durch den Arzt bereits die Einbindung der MTU in den Praxisalltag
erlaubt, muss aufgrund besonderer Rechtslagen in Osterreich zunachst die Aner-
kennung eines neuen Gesundheitsberufes ,Medizinische Tastuntersucherin® erfol-
gen. Erst im Anschluss darf die Leistung im medizinischen Alltag den Patientinnen
angeboten werden. Die dafir erforderliche Wirksamkeitsstudie wurde inzwischen

begonnen.

Im Jahr 2015 bekundete die stdamerikanische Entwicklungsbank CAF proaktiv
Interesse, das sozialunternehmerische Modell nach Studamerika zu bringen. Der
erste stidamerikanische MTU-Kurs, mit den in Deutschland qualifizierten MTU-
Trainerinnen, konnte in Cali, Kolumbien, im August 2016 erfolgreich abgeschlossen
werden: Vier kolumbianische und eine mexikanische MTU erhielten ihr Zertifikat

und wurden in Cali, Kolumbien, bzw. in Santa Cruz, Mexico, fest eingestellt.

Auch das kolumbianische Pilotprojekt fihrte zu wertvollen Erkenntnisgewinnen, da
die ordnungsgemalfe Umsetzung der MTU-Schulung nicht allein den ausgebildeten
MTU-Trainerinnen Uberlassen werden kann. Ebenso bedarf es eines dis-
covering hands® Key Account Managers, der aktiv in die Kursplanung und

-umsetzung einbezogen sein muss. Um diesen Anforderungen gerecht zu werden,
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musste das deutsche Team im November 2015 ein Mitglied nach Kolumbien ent-

senden.

4. Planung und Ausblick

4.1. Planung und Ziele

Fir die nachsten Jahre hat sich discovering hands® zum Ziel gesetzt, die folgenden

Handlungsstrange schwerpunktmaflig zu verfolgen:
— Zahl ausgebildeter MTUs weiter steigern (Kernaufgabe),
— Auslastung der ausgebildeten MTUs im Markt verbessern (Kernaufgabe),

— Bekanntheitsgrad des Modells bei Patientinnen, Arzten und in der allgemeinen
Offentlichkeit erhéhen,

— Gewinnung weiterer Partnerkrankenkassen,
— Stabilisierung bereits erreichter Ziele im internationalen Skalierungsprozess.

Die Zielformulierungen lassen sich wie folgt beziffern (Tabelle 5):

Tabelle 5: Ziele von discovering hands®

Ziel 2017 2020
Ausgebildete MTUs Deutschland 35 74
Bei discovering hands® Service 19 32
GmbH angestellte MTUs
Praxen, die eine Untersuchung
durch eine MTU anbieten 50 160
Anzahl Krankenkassen, die die
Behandlungskosten einer MTU 15 50
Ubernehmen
Auslastungsgrad der einzelnen
MTU (in %) 65 87
Anzahl abgeschlossener Fran-

. ) 2 3
chise-Vertrage

Quelle: Eigene Darstellung
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Tastdiagnostikzentrum

Das Modell des Tastdiagnostikzentrums soll, aufbauend auf den Erfahrungen mit
dem Pilotzentrum in Berlin, erweitert werden. Hierzu werden zurzeit verschiedene

Handlungsoptionen geprift:

— Aufbau eines Netzes von 6ffentlichen Regionalzentren Uber eine neu zu grun-

dende Tragergesellschaft,

— Anbindung von o6ffentlichen Tastdiagnostikzentren an bestehende Dienstleister

im Gesundheitssektor (Krankenhauser, Ambulanzen) und

— Vorsorgeuntersuchung durch eine MTU in MalRnahmen des betrieblichen Ge-
sundheitsmanagements in Zusammenarbeit mit groRen Firmen bzw. Ausbil-

dung von MTUs zum exKlusiven Einsatz bei Firmenkunden.

Die Handlungsoptionen sollen bis 2019 evaluiert sein.

Neues Tatigkeitsfeld fur die MTU

Bis 2017 soll ein neuer Tatigkeitsbereich fir MTUs etabliert werden: Als Tastexper-
tin ist die MTU auch ideale Anleiterin fur eine, durch die Patientin durchgefiihrte,
Brustselbstuntersuchung. Die tagliche Arbeit in den Praxen verdeutlicht, wie hoch
das Interesse an einer qualifizierten Schulung seitens der Patientinnen ist. Hierzu
muss eine Anleitung entwickelt werden, die sich einerseits eng an die Tasttechnik
der MTU anlehnt, deren Anwendung andererseits aber auch eine einfache Uber-
prufbarkeit fur die blinde Instruktorin gewéhrleistet. Gleichzeitig muss die Anleitung

einen spurbaren Mehrwert fir die Anwenderin darstellen.

Franchise

Aus dem Ausland ist das Interesse am discovering hands® Modell ungebrochen
groR. Die Lernerfahrungen haben discovering hands® bewogen, vor dem Beginn
weiterer nationaler Engagements, eine belastbare Umsetzungsstrategie fur die Im-
plementierung des Modells in anderen Landern zu erarbeiten. Diese soll bis Ende

2017% vorliegen.

®! Der SRS wurde riickwirkend fiir die Jahre 2015/ 2016 mit Redaktionsschluss im Juli 2017 erstellt.
Deswegen wird an dieser Stelle nicht darauf eingegangen, ob die Umsetzungsstrategie im Mai 2018
vorlag.
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Alternative Finanzierung

Mit Sorge stellt das discovering hands® Team fest, dass die Gruppe der Reha-
fahigen Ausbildungskandidatinnen aufgrund der immer starkeren Unterstitzungs-
mal3nahmen fiur die Inklusion von Menschen mit Behinderung, kleiner wird. Gleich-
zeitig befinden sich in der Gruppe weniger Kandidatinnen mit den notwendigen
Voraussetzungen fur das Bestehen des Assessments. Das fuhrt dazu, dass alter-
native Ausbildungswege und -finanzierungen erschlossen werden muissen, um
auch den Frauen ohne Rehabilitationsanspruch (Schulabgéangerinnen, Umschdler,
bisher nicht arbeitssuchende Menschen mit Sehbehinderung) die Ausbildung zur
MTU zu ermdglichen. Ersten Schatzungen zufolge wirde dies die Anzahl der pro
Jahr ausbildbaren MTUs erhdhen.

4.2. Einflussfaktoren: Chancen und Risiken

Chancen

1) Einsatz der MTU in anderen Diagnostikbereichen

Die Fahigkeiten eines oder einer MTU kénnen auch in anderen Bereichen der Di-
agnostik eingesetzt werden, z. B. bei Prostatapalpationen oder beim Screening von
Augeninnendruckerhthungen.®® Diese Anwendungsgebiete von Tastuntersuchun-
gen wirden zusatzlich die Mdglichkeit eréffnen, die direkte Zielgruppe um blinde

und hochgradig sehbehinderte Manner zu erganzen.

2) Ausbau der bisherigen Ziele

Die Chancen und das Potential von discovering hands® sind nicht vollkommen
ausgeschopft. So besteht die Chance, das Modell dank der grof3en Nachfrage wei-
ter international zu verbreiten und mehr Termine an neuen Standorten zur taktilen
Selbstuntersuchung der Brust anzubieten. Zudem ist es mdglich, die Anleitung zur
Selbstuntersuchung der Brust in andere Sprachen zu Ubersetzen und auch dieses

Konzept ins Ausland zu transferieren.

Risiken

Die Geschéftsstrategie von discovering hands® birgt weiterhin Risiken, denen bis-

weilen aber erfolgreich entgegengewirkt werden konnte. Tabelle 6 listet benannte

%2 vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 22.
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Risiken, ihre Folgen und Wabhrscheinlichkeiten sowie angedachte Gegenmalinah-

men absteigend nach ihrem Rating® auf.

Tabelle 6: Risiken des discovering hands® Modells

Wahr-

Ein-

schein- | fluss- | Ra- Maf3nahmen
Risiko Folgen lichkeit | Grad | ting | oder Reaktionen
Die Berufsférderungs- Die Nachfrage 4 4 8 | Bereitstellung
werke streichen perso- | nach MTUs ist von mehr inter-
nelle Ressourcen, so- groler als das nen Ausbil-
dass aus eigener Kraft | Angebot. Arzte dungspléatzen
weniger MTUs ausgebil- | und Patientin- Uber die dis-
det werden kdnnen. nen werden un- covering hands®
zufrieden. Akademie. Be-
reitstellung von
eigenen MTU-
Trainerinnen fur
den Einsatz bei
Ausbildungs-
partnern.
Die Anzahl der im Reha- | Die Ausbil- 4 3 7 | ErschlieRung
System verfligbaren ge- | dungszahlen neuer Finanzie-
eigneten Kandidatinnen | werden ab ei- rungsquellen fur

geht zurtick, weil diese
durch andere Rehabilita-
tionsmaflinahmen ihre
bisherigen beruflichen
Tatigkeiten weiter ausu-
ben kénnen.

nem bestimmten
Zeitpunkt nicht
mehr ansteigen.

die Ausbildung
und Definition
alternativer Aus-
bildungswege
aulRerhalb des
Rehabilitations-
Sektors.

% Die Bewertung der Wahrscheinlichkeit und des Einflusses erfolgte iiber eine 5-Punkt Skala: Beide
Werte wurden addiert, um so ein Rating zu erhalten.1 = eher vernachlassigbar; 2 = gering; 3 = mo-

derat; 4 = relativ hoch; 5 = hoch
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sV(\:/t?:iL- fIIlEJI:s- Ra- Maf3nahmen
Risiko Folgen lichkeit | Grad | ting | oder Reaktionen
Die Studie durch die Das Interesse 1 4 5 | MTUs werden
Universitatsfrauenklinik | bei Arzten, eine nur noch fur
Erlangen konnte die Ef- | MTU anzustel- nicht-
fektivitat des Modells len, wirde ge- diagnostische
widerlegen. ringer werden Aufgaben einge-
und somit die setzt (z. B. Anlei-
Haupteinnah- tung zur Selbst-
mequelle von untersuchung).
dis-
covering hands® Alternativ Stillle-
verschwinden. gung des ge-
samten Unter-
nehmens.
Zu wenige Frauen sind | Die Nachfrage 1 2 3 | Es missen im-
bereit die IGeL-Gebiihr®* | nach MTUs mer mehr Kran-
selber zu bezahlen, da | sinkt. Somit kenkassen zur
sie noch nicht von allen | werden weniger Ubernahme der
Krankenkassen uber- MTUs von Arz- Untersuchungs-
nommen wird. ten beschaftigt. kosten motiviert
werden.
Die Erkrankungswahr- An einer Ver- 1 2 3 | MTUs werden
scheinlichkeit von Brust- | besserung der vornehmlich fr
krebs sinkt stark. Friherkennung den Einsatz in
besteht kein anderen diag-
Interesse mehr. nostischen Fel-
dern trainiert.
Quelle: Eigene Darstellung
5. Organisationsstruktur und Team

5.1.

System besteht

aktuell

Organisationsstruktur

Die Organisationsstruktur hat sich Mitte 2013 verandert. Das discovering hands®
aus drei Elementen (Abbildung 7). Der dis-
(haftungsbeschrankt), ihrer Tochtergesellschaft dis-

covering hands® guG

covering hands® Service GmbH ist und der discovering hands® Akademie GmbH.

Die Mitarbeiterzahlen der einzelnen Gesellschaften sind in Tabelle 7 dargestellt.

% Gebiihr fiir eine individuelle Gesundheitsleistung, die nicht im Leistungskatalog der gesetzlichen
Krankenkassen aufgefuhrt ist (vgl. BMG, 1GeL, 2016, 0.S.).
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Abbildung 7: Organisationsstruktur von discovering hands®

discovering hands® discovering hands®
guG Akademie GmbH
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discovering hands®
Service GmbH

Leasing

Berufsférder-
ungswerke
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Quelle: Eigene Darstellung

Die discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt) hat die folgenden Aufgaben:®
— Strategische Weiterentwicklung des sozialunternehmerischen Modells,

— Weiterentwicklung der Inhalte der Qualifizierungsmafl3nahme,

— Qualitatssicherung,

— wissenschaftliche Begleitung und Evaluation,

— Vorbereitung und Begleitung des internationalen Roll-Out des Modells,

— Auf- und Ausbau von nationalen und internationalen strategischen Partner-

schaften, Netzwerkpflege und Stakeholdermanagement.

Die discovering hands® Service GmbH tibernimmt die Abwicklung und Organisation
des operativen Geschaftes in Deutschland. Sie fungiert als For-Profit Arm des dis-

covering hands® Systems, jedoch wird die Ausschiittung an Gesellschafter be-

% vgl. discovering hands, Jahresbericht 2012, 2013, S. 26.
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grenzt. Damit wird die gemeinnutzige Orientierung auf beiden Ebenen sicherge-
stellt. Die Griindung der discovering hands® Service GmbH war nétig, um den
Handel der Orientierungsstreifen abzuwickeln, ohne die Gemeinnttzigkeit der Mut-
tergesellschaft zu gefahrden. Die discovering hands® Service GmbH hat sich er-
folgreich als Integrationsbetrieb positioniert und kann ausgebildeten MTUs eine
Tatigkeit in Vollzeit garantieren. Die Aufgaben der Service GmbH sind im Einzel-

nen:
— Vertrieb und Versand der haptischen Orientierungsstreifen,

— Vertragsmanagement mit teiinehmenden Krankenkassen, Arztpraxen und Klini-

ken,

— Kooperationsmanagement mit den teilnehmenden Berufsbildungs- und Férde-
rungswerken sowie den Rehabilitationstragern,

— Akquise weiterer Krankenkassen, Arztpraxen und Kliniken sowie der MTU-

Kandidatinnen,
— Planung, Durchfuihrung und Abrechnung von Betriebsuntersuchungen,

— Anstellung zertifizierter MTUs und Vermittlung an interessierte Arzte in Praxen

und Krankenh&usern via Personal Leasing,

— Umsetzung des im Rahmen des Qualititsmanagements erforderlichen Control-

lings,

— Zertifizierung und Re-Zertifizierung von allen Leistungstragern im dis-
covering hands® System (MTUs, MTU-Trainer, Lehr-MTUs, Trainer-Ausbilder,
Ausbildungstrager),

— Besetzung des permanenten discovering hands® Office und Beantwortung von

Anfragen,
- Offentlichkeitsarbeit und Erstellung von PR-Materialien,
— Franchise-Geber fir internationale Franchise-Partner sowie

— Administration.

Als drittes und letztes Element ist die discovering hands® Akademie GmbH zu nen-

nen. Die Akademie wurde 2016 gegrindet, um sich von den Berufsférderungswer-
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ken, die jedoch weiterhin die MTU-Qualifizierung anbieten, unabhangig zu machen.
Die Akademie kann mit ihnrem eigenen Kursangebot den Wegfall von Fortbildungs-
platzen bei den anderen Ausbildungstragern kompensieren und gleichzeitig die
anderen Ausbildungstrager durch das Stellen qualifizierten Fachpersonals (MTU-
Trainerinnen) bei der Durchfuhrung von MTU-QualifizierungsmafRnahmen unter-

stutzen. Die Akademie hat hauptsachlich die folgenden Aufgaben:

Durchfiihrung von Assessments,

Planung, Vorbereitung und Durchfiihrung von MTU-Kursen,

Planung, Vorbereitung und Durchfuihrung von Train-the-Trainer-Kursen,

Begleitung der MTU-Kandidatinnen im Praktikum sowie

Pflege und Weiterentwicklung der padagogischen Medien und Hilfsmittel.

Tabelle 7: Anzahl der Mitarbeiter des gesamten discovering hands® Systems

discovering hands®
gUG (haftungsbe- | discovering hands®| discovering hands®
schrénkt) Service GmbH Akademie GmbH
Mitarbeiter (2015 / 2016) (2015 / 2016) (2015/ 2016)
Festangestellte 1/1 517 0/6
Freie Mitarbeiter 212 1/1 0/3
Ehrenamtliche 1/1 4/4 0/0

Quelle: Eigene Darstellung

Bisherige Strukturen

discovering hands® startete 2006 als Konsortialprojekt, welches aus Mitteln des
Landschaftsverbandes Rheinland LVR gefordert wurde. Neben Frank Hoffmann
und Richard Goebel war das Berufsforderungswerk Diren gGmbH als Zentrum flr
die berufliche Bildung blinder und sehbehinderter Menschen sowie die Frauenklinik

der Universitat Duisburg-Essen im Projekt téatig.

Zusatzlich erstellte die Arztekammer Nordrhein in Zusammenarbeit mit dis-
covering hands® eine Priifordnung, nach der am Ende der Weiterbildung die ab-

schlieende Leistungsuberprufung erfolgt.
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In einem zweiten Projektabschnitt wurden die notwendigen Inhalte erarbeitet und
umgesetzt, um weitere Ausbildungsstétten (Berufsforderungswerke Mainz und Hal-

le sowie das bbs Nirnberg) zu qualifizieren.

Die discovering hands® gUG (haftungsbeschréankt) war zunachst alleine fiir die
Entwicklung des Geschéaftsmodells, Vertragsverhandlungen mit Arzten und die Ver-
tretung des Modells in der Offentlichkeit zustandig. Die Berufsforderungswerke
stellten die Weiterbildung der Blinden und Sehbehinderten zu MTUs gemald des
discovering hands® Curriculums sicher. Die MTUs bewarben sich nach Abschluss

der Ausbildung und wurden in Arztpraxen angestellt (Abbildung 8).

Abbildung 8: Bisherige Organisationsstruktur von discovering hands®
discovering
hands® guUG

Motivation & Information

| Arzt 1 " Arzt 2 " Arzt 3 |

Blinde &
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Berufsférder-
ungswerke

Quelle: Eigene Darstellung

5.2.  Vorstellung der handelnden Personen

Im Folgenden werden die Personen vorgestellt, welche fur den Erfolg des dis-

covering hands® Modells verantwortlich sind.
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Frank Hoffmann

Frank Hoffmann entstammt einer Familie mit ausgepragtem medizinischem Hinter-
grund. Er ist seit 1985 approbiert und legte seine Prifung als Facharzt fur Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe im Mai 1992 ab. Seit Oktober 1993 ist er in eigener
Praxis in Duisburg niedergelassen. Aus der urspringlichen Einzelpraxis entwickelte
er im Lauf der Jahre auf Basis einer Uberdrtlichen Berufsausiibungsgemeinschaft
ein innovatives Praxiskonzept. Zurzeit arbeiten in der Praxis fur Frauen zehn Kolle-

ginnen und Kollegen an sechs Standorten zusammen.

Frank Hoffmann leitet ferner seit Gber 8 Jahren die Gruppe Nord des Qualitatszir-
kels der Frauenarzte in Duisburg, in dem sich niedergelassene Kolleginnen und

Kollegen um einheitliche Behandlungsstandards bemihen.

Die Idee zu discovering hands® entwickelte Frank Hoffmann aus seiner 23-jahrigen
Praxiserfahrung. Im November 2010 wurde er mit discovering hands® Ashoka-
Fellow. Als Griindungsmitglied des Rotary Club Milheim an der Ruhr Uhlenhorst
wurde er im Jahr 2005 Paul Harris Fellow, in Wirdigung seines sozialen Engage-

ments.

Phyllis Heydt

Phyllis Heydt ist seit Anfang 2011 ehrenamtliche Beraterin von discovering hands®

und wurde Mitgriinderin der discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt). Mit
akademischem Hintergrund und beruflicher Tatigkeit im Gesundheitswesen liegt ihr

Schwerpunkt in der Beratung strategischer Fragestellungen und im Marketing.

Phyllis Heydt unterstiitzt discovering hands®, weil ,[..] es wirklich innovativ, human
und effektiv ist. FUr Frauen und Patientinnen zur Brustkrebsvorsorge und fir MTUs
als spannende und zufriedenstellende berufliche Aufgabe. Und weil wir als Team

absolut von dem Uberzeugt sind, was wir tun. Fir den doppelten guten Zweck.”

Fabian Riel3

Fabian RieR, ebenfalls seit 2011 ehrenamtlicher Berater von discovering hands®

und Mitgriinder der discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt), ist beruflich in
der Beratung in vielfaltigen Bereichen des deutschen Gesundheitswesens tatig und
legt seinen Schwerpunkt auf die wissenschaftliche Evaluation und Kommunikation

mit Krankenkassen.
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Fabian RieR unterstiitzt discovering hands®, weil ,[..] es eine tolle Gelegenheit ist,
ein innovatives Untersuchungsverfahren, das den Patientinnen wirklich etwas nutzt,
im deutschen Gesundheitswesen zu etablieren und gleichzeitig blinden Frauen zu

helfen. Bei dieser ehrenamtlichen Tatigkeit sieht man jeden Tag den Mehrwert.”

Stefan Wilhelm

Stefan Wilhelm ist seit 2012 ein Teammitglied als Vollzeitkraft. Er ist Diplom-
Kulturwirt mit Schwerpunkt Social Innovation und Social Business. Er konnte nach
seinem Abschluss an der Universitat Passau bereits mehrere Jahre Berufserfah-
rung bei einem fuhrenden, global agierenden Sozialunternehmen in Hamburg
sammeln. Insbesondere im Bereich der Arbeit mit blinden und sehbehinderten

Menschen kann Stefan Wilhelm seine Expertise einbringen.

Sein Schwerpunkt liegt in der Betreuung der stdamerikanischen Projektentwick-
lung. Ferner verantwortet er den Bereich Fundraising und die Teilnahme an natio-

nalen und internationalen Wettbewerben.

Sandra Jansen

Sandra Jansen kam im April 2014 ins Team. Zunachst arbeitete sie mit geringer
Stundenzahl wahrend ihrer Elternzeit als Backoffice-Kraft, 2015 bernahm sie dann
die Bereichsleitung der MTU- und Arztebetreuung. Sie ist ausgebildete Kauffrau,
Fremdsprachenkorrespondentin und Ubersetzerin. Sie kann auf 25 Jahre Berufser-
fahrung in unterschiedlichen Bereichen zurtickgreifen und nutzt ihr breites Wissen,
um discovering hands® als Sozialunternehmen zu unterstiitzen. Sie konnte sich
von Beginn an fur die Geschéftsidee begeistern und schétzt die Arbeit mit den mo-

tivierten Damen sowie dem engagierten Team.

Arndt Helf

Arndt Helf ist seit November 2015 als Geschaftsfiihrer der discovering hands® Ser-
vice GmbH Mitglied des Teams. Sein Studium der Wirtschaftswissenschaften ab-
solvierte er mit den Schwerpunkten Wirtschaftsprifung und Marketing. Nach kurzer
wissenschaftlicher Mitarbeit am Bochumer Institut fir angewandte Innnovationsfor-
schung zog es ihn in das schon in dritter Generation bestehende Familienunter-

nehmen. Dort etablierte Arndt Helf zunachst neue Serviceleistungen in Ergdnzung
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zum Stammgeschéft, bevor er auf dieser Basis sein eigenes Unternehmen griinde-

te.

2015 Ubergab Arndt Helf Teile des Unternehmens an einen Mitgesellschafter und
war damit offen fur eine berufliche Neuausrichtung. Der sozialunternehmerische
Ansatz und der sichtbare soziale Mehrwert faszinierten ihn sofort. Bei seiner ge-
schaftsfihrenden Aufgabe kommen ihm seine unternehmerische Erfahrung und
insbesondere seine Erfahrung beim Aufbau eines Startup-Unternehmens zu Gute.

Nina Petrick

Nina Petrick ist Diplom-Kauffrau mit den Schwerpunkten Marketing sowie Organi-
sation, Personal und Innovation. Zudem ist sie qualifizierte Social Media Managerin
(IHK). Nach ihrem Abschluss an der Universitat Miinster sammelte sie Uber Jahre
Erfahrungen in unterschiedlichen Bereichen des Marketings und Projektmanage-
ments. Seit dem 01.07.2014 unterstiitzt Nina Petrick discovering hands® als Teil-

zeitkraft.

Nina Petrick Gbernimmt im deutschen Team alle Aufgaben im Bereich Marketing
und Kommunikation. Dazu gehdren u. a. die Pressearbeit, Online-Marketing und
die Betreuung der Social-Media-Kandale, Veranstaltungsmanagement sowie die

Betreuung von Kooperationspartnern.

Sherille Veira-Schnitzler

Sherille Veira-Schnitzler arbeitet seit April 2015 als Bereichsleiterin Marketing,
Kommunikation & Sales/ MTU-Rekrutierung fiir die  discovering hands®  Ser-
vice GmbH. In dieser Rolle ist sie verantwortlich fur die Rekrutierung von MTU-
Kandidatinnen und -Arbeitgebern sowie fur die Entwicklung von MTU-Zentren in
Deutschland. Darlber hinaus koordiniert sie die Marketing- und Kommunikations-

mafnahmen der Organisation.

Seit dem Jahr 2000 ist sie als Beraterin, Fuhrungskraft und Unternehmerin im
deutschen und niederlandischen Gesundheits- und Sozialwesen tatig. Ihr Studium
der Gesundheitsokonomie bildete die Grundlage fur ihre bisherigen Téatigkeiten bei
einem Gesundheitsdienstleister, in der Unternehmensberatung und in der Medizin-
technik-Industrie. Sie bringt Erfahrungen aus den Bereichen Organisationsentwick-

lung, Marketing und Projektmanagement mit. Dartiber hinaus hat sie sich in den
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Bereichen Unternehmensfuhrung, Teamleitung und strategische Organisationsent-

wicklung weitergebildet.

5.3. Partnerschaften, Kooperationen und Netzwerke

MTU-Forum e. V.

Der Einsatz von MTUs in gynakologischen Praxen und Kliniken erfordert besonde-
re Unterstitzungsmafnahmen. MTUs sind spezifischen Belastungen ausgesetzt,
die besondere Losungen erforderlich machen. Zum einen ist es die Krebsangst der
Patientin, welche durch Ubertragung auf die MTU die Untersuchung belastet. Zum
anderen darf die MTU keine Vermutung tber die Diagnose aussprechen und muss
sich entsprechend verhalten, bis der Arzt der Patientin die Diagnose mitgeteilt hat.
Die MTU unterstutzt die Patientin bei der Bewaltigung dieser. Das dis-
covering hands® MTU-Forum e. V. kiimmert sich um die individuellen Belange der
MTUs und deren Unterstiitzung im Alltag. discovering hands® unterstiitzt das MTU-

Forum e. V. beratend.

Ausbildungsinstitutionen

Die Berufsforderungswerke in Duren, Halle und Mainz sowie das Berufsbildungs-
zentrum Nurnberg sind qualifiziert fur die Ausbildung von MTUs nach dem dis-
covering hands® System. Zu allen Einrichtungen bestehen direkte Kontakte sowohl

zum Ausbilderteam als auch zu den Geschéftsleitungen.

Das SFZ Forderzentrum Chemnitz bietet Beratungen und Leistungen fur blinde und
sehbehinderte Menschen an. Dazu gehdren u. a. berufliche Rehabilitationsmal3-
nahmen: die blindentechnische Grundausbildung®® (berufsvorbereitende MaRnah-
me) und das Qualifizierungscoaching (Integrationsmaflinahme). Das SFZ ist eine
von der Bundesagentur fur Arbeit anerkannte, sonstige Rehabilitationseinrichtung

und ist Mitgesellschafter der discovering hands® Akademie GmbH.

Krankenkassen

Derzeit erstatten 13 gesetzliche Kassen die Leistungen von discovering hands®.
Viele Kassen unterstiitzen WerbemalRnahmen und organisieren Informationsveran-

staltungen. Mit der BKK VBU ist zudem ein starker Partner hinzugewonnen wor-

% 7. B. das Beherrschen eines Computers ohne visuelle Kontrolle.
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den, der das Sozialunternehmen bei der Umsetzung des ersten discovering hands®

Zentrums unterstutzt.

Politik

Das Ministerium fur Gesundheit, Emanzipation, Pflege und Alter des Landes Nord-
rhein-Westfalen hat in Person von Ministerin Barbara Steffens die Schirmherrschaft
tiber discovering hands® tibernommen. Dies unterstreicht zum einen die Verbun-
denheit des Sozialunternehmens zu seinem Grindungs- und Stammland NRW,
stellt zum anderen die gesundheitspolitische Relevanz des discovering hands®
Modells heraus. Dartber hinaus sind die Bundesagentur fur Arbeit (insbesondere
ihre Regionaldirektionen) und die Deutsche Rentenversicherung auf Bundes- und
Landesebene zentrale (Ansprech-)Partner zur Gewinnung von MTU-

Kandidatinnen.

Wissenschaft

Die Universitatsfrauenklinik Erlangen ist ein Partner von zentraler Wichtigkeit. Sie
fuhrt die klinische Studie zur Spezifitdt und Sensitivitat der Medizinischen Tastun-
tersuchung durch.

Zusatzlich werden regelmafig Bachelorarbeiten, Masterarbeiten, Promotionen und
wissenschaftliche Artikel verdffentlicht, welche sich mit dem discovering hands®
Modell auseinandersetzen oder es als funktionierendes Beispiel fir Social Entre-
preneurship erwédhnen (bspw. Hochschule Miinchen, HHL Leipzig, Hochschule St.
Gallen). Auch im Rahmen der Internationalsierung arbeitet das Sozialunternehmen
bei der Erstellung von Machbarkeitsstudien fir lokale Markte mit Universitaten und
Business Schools zusammen (u. a. HEC Paris, ESADE Barcelona, WU Wien, VSE

Prag).

Verbande und Vereine

Der Landschaftsverband Rheinland (LVR) fordert durch die fachliche Beratung
malf3geblich die Skalierung zum Integrationsbetrieb und deren Umsetzung. Es wird
regelmafig auf Plattformen, in Newslettern etc. geworben, um die Sichtbarkeit des
Angebots zu erhdéhen und die Community der blinden und sehbehinderten Men-

schen in Deutschland zu sensibilisieren.
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Als Awareness-Kampagne auf Patientinnenseite konnte Pink Ribbon®’ als langjah-
riger Partner hinzugewonnen werden. Es werden gemeinsame Veranstaltungen

organisiert und auf den Webprasenzen uber die gegenseitigen Angebote informiert.

Stiftungen

Nicht zuletzt durch die zahlreichen Auszeichnungen ist discovering hands® als
Social Enterprise in den Fokus verschiedener Stiftungen geriickt. So konnte ein
intensiver Kontakt und Austausch u. a. zur Bayer Cares Foundation und der Social
Entrepreneurship Initiative and Foundation aufgebaut werden, mit denen das Sozi-
alunternehmen jeweils eine langfristige strategische Partnerschaft anstrebt. Bei der
Expansion nach Osterreich wurde discovering hands® maRgeblich von der Essl
Stiftung und der Katharina Turnauer Privatstiftung sowie einem Stifterkreis — den
“Sinnstiftern® — unterstitzt. Dartber hinaus besteht Kontakt zur spanischen ONCE-
Stiftung und der israelisch/ amerikanischen Ruderman Family Foundation, die je-

weils die mittelfristige Replikation des discovering hands® Modells anstreben.

Die Realisierung der klinischen Studie war nur durch die finanzielle Unterstiitzung
der Reinhard Frank-Stiftung mdoglich. Ebenso wurde die Arbeit am Franchise-
Handbuch, das ab Oktober 2014 in der ersten freigegebenen Fassung vorlag,
durch Spenden der Reinhard Frank-Stiftung sowie der Ruderman Family Foundati-

on ermadglicht.

Social Entrepreneurship Community

Nach wie vor ist Ashoka sowohl in Deutschland als auch international (Uber die
Ashoka Globalizer Initiative) ein tragender Stutzpfeiler fur die Entwicklung des dis-
covering hands® Modells. Beispielsweise ist tiber die Ashoka Globalizer in Wien
2013 der Kontakt zu SYNCON hergestellt worden, der Franchise-Beratungsfirma,
mit der gemeinsam discovering hands® das Franchise-Handbuch erstellt hat. Die
eng gestrickte Social Entrepreneurship Community in Deutschland erweist sich fur

das Sozialunternehmen regelmaRig als Rickhalt und starkes Netzwerk.

67 Weitere Informationen unter https://www.pinkribbon-deutschland.de/.
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Corporacién Andina de Fomento

Als Hauptpartner fiir die Realisierung des discovering hands® Kolumbien Pilotpro-
jekts in Cali war ab November 2015 die Corporacion Andina de Fomento (CAF) als
lateinamerikanische Entwicklungsbank von Bedeutung. Nach erfolgreicher Durch-
fuhrung des Pilotprojektes hofft discovering hands® mit ihrer Unterstiitzung in wei-

tere lateinamerikanische Lander expandieren zu kdnnen.
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Teil C — discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt)

6. Organisationsprofil

6.1. Allgemeine Angaben

Tabelle 8: Organisationsstruktur der discovering hands® gUG (haftungsbe-

schrankt)

Name der Organisation

discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt)

Sitz der Organisation

Mulheim an der Ruhr

Grundung der Organisa-
tion

27.12.2011

Weitere Niederlassungen

keine

Rechtsform gemeinnutzige Unternehmergesellschaft (haftungsbe-
schrankt) (QUG (haftungsbeschrankt))
Kontaktdaten GroRenbaumer Str. 28

45479 Mulheim an der Ruhr

Telefon: (02 08) 437 633 03
Fax: (02 08) 420 440

Mail: office@discovering-hands.de
URL: http://www.discovering-hands.de/

Registereintrag

AG Duisburg, HRB 24346, 20.3.2012

Gemeinnutzigkeit

Zweck der Gesellschatft ist die Forderung von Wissen-
schaft und Forschung (8 52 Abs. 2 Nr. 1 AO), des 6f-
fentlichen Gesundheitswesens (8 52 Abs. 2 Nr. 3 AO)
und der Berufsbildung (8 52 Abs. 2 Nr. 7 AO). Der Sat-
zungszweck wird insbesondere verwirklicht durch:

- Die Entwicklung eines standardisierten Tastverfahrens
zur Friherkennung von Brustkrebs durch Sehgesché-
digte,

- die Entwicklung und Bereitstellung von Ausbildungs-
richtlinien und -materialien im Zusammenhang mit dem
standardisierten Tastverfahren,

- die Entwicklung und Bereitstellung von erforderlichen
Materialien zur Durchfiihrung des standardisierten
Tastverfahrens,

- die Kooperation mit Einrichtungen und MalRnahmen-
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tragern, die zur Aus- und Weiterbildung Sehgeschadig-
ter in dem standardisierten Tastverfahren geeignet
sind,

- die Quialifikation von Ausbildern fur das standardisier-
te Tastverfahren sowie von Multiplikatoren fur die Me-
thode,

- die Uberwachung der Einhaltung der entwickelten
Ausbildungsrichtlinien durch die vorgenannten Einrich-
tungen und MalRnahmentrager,

- die Herausgabe von Informationsmaterial und Publika-
tionen sowie die Teilnahme an und die Durchfiihrung
von Konferenzen zur Verbreiterung des Wissens uber
die Moglichkeiten von Brustkrebsvorsoge, insbesonde-
re unter Berlcksichtigung des standardisierten Tastver-
fahrens durch Sehgeschadigte,

- die Forderung der internationalen Zusammenarbeit
mit vergleichbaren Einrichtungen der Gesundheitsvor-
sorge in anderen Staaten, insbesondere in den Verei-
nigten Staaten von Amerika und in der Europaischen
Gemeinschatft,

- die Weiterentwicklung des Tastverfahrens durch Seh-
geschadigte als Untersuchungsmethode in anderen
medizinischen Bereichen.

(Finanzamt Mulheim an der Ruhr, Freistellungsbe-
scheid vom 16.9.2016)

Arbeitnehmerlnnenvertre-
tung

keine

Quelle: Eigene Darstellung

Tabelle 9: Personalprofil der discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt)

Angabe in Kopfen 2015 2016
Anzahl Mitarbeiterinnen 5 5
Davon hauptamtlich 1 1
Davon ehrenamtlich 4 4

Quelle: Eigene Darstellung
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6.2. Governance

Die Geschéftsfuhrung und der Beirat sowie deren Mitglieder sind in den Tabellen
10 und 11 dargestellt. Die discovering hands® gUG (haftungsbeschrénkt) hat einen
Geschéaftsfihrer und vier Beirate.

Geschaftsfuhrungsorgan

Tabelle 10: Geschaftsfiihrungsorgan der discovering hands® gUG (haftungs-
beschrankt)

Juristische Bezeichnung Geschéftsfuhrung

Mitglieder der Geschafts- | Frank Hoffmann
fuhrung

Funktionen und Aufgaben | Frank Hoffmann: Geschaftsfuhrer
der Mitglieder

Gibt es einen Tagungs- werktéaglich
rhythmus fur die Ge-
schaftsfihrung?

Bezuge der einzelnen Mit- | Frank Hoffmann erfillt seine Aufgaben ehrenamtlich.
glieder

Auswahlverfahren Der Geschaftsfuhrer wird durch Gesellschafterbe-
schluss bestellt und abberufen.

Quelle: Eigene Darstellung
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Aufsichtsorgan

Tabelle 11: Aufsichtsorgan der discovering hands® gUG (haftungsbe-
schrénkt)

Juristische Bezeichnung Beirat

Mitglieder des Aufsichtsor- | Angela Lawaldt, Fabian Riel3, Phyllis Heydt, Tobias
gans Thelen

Funktionen und Aufgaben | Angela Lawaldt: Vorsitzende des Beirates

der Mitglieder Fabian Riel3, Phyllis Heydt, Tobias Thelen: Beirate
Gibt es einen Tagungs- Beiratstreffen quartalsweise
rhythmus fur die Aufsicht?

Bezuge der einzelnen Mit- | Die Mitglieder des Beirates erfillen ihre Aufgaben
glieder ehrenamtlich; Reisekosten tragen sie selbst.

Quelle: Eigene Darstellung

Interessenkonflikte

Angela Lawaldt, die Vorsitzende des Beirats, vertritt den Investor BonVenture. Die
Vertretung eines Investors fokussiert sich tblicherweise auf die zuverlassige, wirt-
schaftliche Planerfillung. Da BonVenture ein Impact Investment Fonds ist, steht die

Erreichung der Social Impacts jedoch genauso im Mittelpunkt.

Internes Kontrollsystem

Das Steuerberatungsbiro WEOD (Wirtz, Elvermann, von der Ohe, Deterding) berat
Uber die Einhaltung der satzungsgemafen Voraussetzungen fir die Anerkennung
der Gemeinnutzigkeit. Die Gesellschafterversammlung der Gesellschaft wird in re-
gelmafigen Abstanden vom Geschaftsfuhrer Uber die Geschéftstatigkeiten infor-

miert.

6.3. Eigentimerstruktur und verbundene Organisationen

Eigentimerstruktur der Organisation

Tabelle 12 zeigt die Eigentiimerstruktur der discovering hands® gUG (haftungsbe-
schréankt). Frank Hoffmann hat mit 52€ die meisten Anteile und somit auch 52% der
Stimmen. Eigentiimer, die weniger als 10% des Vermoégens halten, werden hier

nicht bertcksichtigt.
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Tabelle 12: Eigentiimerstruktur der discovering hands® gUG (haftungsbe-
schrankt)

Stammvermoégen: 100€

Name Hohe des eingebrachten Kapitals
Frank Hoffmann 52€
Fabian Riel3 17€
Phyllis Heydt 18€
BonVenture 10€

Quelle: Eigene Darstellung

Verbundene Organisationen

Die discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt) ist die Muttergesellschaft der
discovering hands® Service GmbH, die im Jahr 2012 gegriindet wurde und an der
die discovering hands® gUG (haftungsbeschréankt) bis zum Eintritt der Investoren
BonVenture und KfW 100% der Anteile hielt. Jene beiden Investoren wurden im
Jahre 2014, wie Tabelle 12 zeigt, zu Gesellschaftern der discovering hands® guUG
(haftungsbeschrankt). Daneben sind diese Investoren ebenfalls in die dis-
covering hands® Service GmbH eingetreten und haben dort Anteile im Umfang von
30% (BonVenture) und 13% (KFW) Ubernommen.

Ziel der Griindung der discovering hands® Service GmbH war, das operative Ge-
schaft des discovering hands® Modells, insbesondere den Verkauf der Orientie-
rungsstreifen, einer For-Profit-Gesellschaft zu Ubertragen. Um der Grundidee eines
gemeinnutzigen Sozialunternehmens nicht entgegenzuwirken, ist die dis-
covering hands® Service GmbH durch ihre Satzung gebunden, ihre Gewinne an
eine gemeinniitzige Unternehmung (im Regelfall wird das die discovering hands®
gUG (haftungsbeschrankt) sein) abzufthren.
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Tabelle 13: Verbundene Organisationen mit der discovering hands® gUG (haf-
tungsbeschrankt)

Name der Organisation discovering hands® Service GmbH

Finanzplanung Eigenstandig

Personalfiihrung Eigenstandig

Projektsteuerung Eigenstandig

Kapitalbeteiligt? Ja

Kapitalanteile 56%

Stimmrechte Ja

Grundsatzliche Vertragsmodalitaten Zunachst 100% Anteilseignerschatft,
dann Veraul3erung von 43% an die In-
vestoren BonVenture und KfW sowie 1%
an Arndt Helf.

Quelle: Eigene Darstellung

7. Finanzen und Rechnungslegung

7.1. Buchfihrung und Rechnungslegung

Die discovering hands® gUG (haftungsbeschrénkt) verwendet bei der Buchhaltung
die Methode der doppelten Buchfiuhrung. Sie wird von einem externen Steuerbera-
ter durchgefuhrt (Tabelle 14).
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Tabelle 14: Buchfiihrung der discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt)

Welche Methode wird bei der Buchfih-
rung verwendet?

Doppelte Buchfiihrung

Nach welchen Rechnungslegungsstan- | HGB
dards und gesetzlichen Vorschriften

wurde der Jahresabschluss erstellt?

Wurde der Bericht intern von einem WEQOD

Mitarbeiter erstellt oder von einer ex-
ternen Firma?

Steuerberater Wirtschaftsprifer
Schlof3str. 5-9a
45468 Mulheim an der Ruhr

Wurde der Bericht geprtft, wenn ja in-
tern von einem Mitarbeiter oder von
einer externen Firma?

WEOD

Steuerberater Wirtschaftsprifer
Schlof3str. 5-9a

45468 Mulheim an der Ruhr

Quelle: Eigene Darstellung

7.2. Vermdgensrechnung

Tabelle 15 zeigt das Vermogen der discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt).
Im Jahr 2015 ist das Vermdgen im Vergleich zum Vorjahr um ca. 5.800€ auf
28.993€ gestiegen. Im darauffolgenden Jahr ist es um ca. 6.000€ auf einen Wert
von 23.034€ gesunken. Dies liegt vor allem an 20.000€ Forderungen gegenuber

Mitgliedern oder Gesellschaftern.
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Tabelle 15: Vermogen der discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt)

in Euro 2014 2015 2016
Aktiva (Vermdgen, Mittelverwendung)

I. Immaterielles Vermdgen (z. B. Software) 0,00 0,00 0,00
[l. Sachanlagen 1.173,00 649,00 381,00
davon Immobilien - - -
[ll. Finanzanlagen 14.250,00( 14.250,00| 14.000,00
IV. Forderungen 420,00| 21.177,76 1.593,94
davon gegen Mitglieder oder Gesellschafter -1 20.000,00 -
V. Liquide Mittel (Kasse, Bankguthaben) 17.356,37| 7.622,77| 15.215,69
Summe Vermdgen 33.199,37| 43.699,53| 31.190,63
Passiva (Mittelherkunft)

Verbindlichkeiten

I. Aufgenommene Darlehen 5.345,91| 11.782,31 6.929,62
davon von Mitgliedern oder Gesellschaftern 5.345,91| 11.782,31 6.929,62
[I. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und ) ) )
Leistungen

[ll. Sonstige Verbindlichkeiten 4.669,74| 2.924,25 1.227,34
Summe Verbindlichkeiten 10.015,65| 14.706,56 8.156,96
Saldo Aktiva abzgl. Verbindlichkeiten 23.183,72| 28.992,97| 23.033,67

davon zweckgebundene Mittel

Quelle: Eigene Darstellung

7.3. Einnahmen und Ausgaben

In Tabelle 16 sind die Einnahmen und Ausgaben der discovering hands® gUG (haf-

tungsbeschréankt) dargestellt. Das Jahresergebnis war Ende 2015 aufgrund von

Zuwendungen und geringerer Personalkosten als 2014 positiv. Bis Ende 2016 sind
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Personalkosten weiter gesunken, doch Zuschiisse und Spenden haben sich eben-

falls verringert, sodass das Jahresergebnis Ende 2016 bei -7.459€ lag.

Tabelle 16: Einnahmen und Ausgaben der discovering hands® gUG (haf-

tungsbeschrankt)

in Euro 2014 2015 2016
Einnahmen

1. Erlése 840,32 1.050,00 6.700,00
davon aus offentlichen Auftragen - - -
2. Zuwendungen (Zuschusse, Spenden) 90.783,15| 35.100,23 4.727,43
davon aus offentlicher Hand (Zuschusse) - - -
3. Beitrage - - -
4. Sonstige Einnahmen (Krankengeld) - - 587,10
Summe Einnahmen 91.623,47| 36.150,23| 12.014,53
Ausgaben

B1. Personalkosten 85.901,56| 10.823,70 7.686,88
B2. Sachkosten 98.202,22| 19.017,28| 11.986,95
4. Finanzierungskosten -241,11 -200,00
5. Steuern - - -
6. Sonstige Ausgaben - - -
Summe Ausgaben 183.862,67| 29.840,98| 19.473,83
Jahresergebnis -92.239,20 6.309,25 -7.459,30

Quelle: Eigene Darstellung

7.4. Finanzielle Situation und Planung

Die discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt) ist im Berichtszeitraum vollstan-

dig auf die Generierung von Spenden oder anderen finanziellen Zuflissen wie

Preisgeldern angewiesen, um ihre satzungsmalfiigen Aufgaben zu erftllen. Mit re-

gelmaRigen Einnahmen aus dem discovering hands® Modell selbst ist erst zu rech-

nen, wenn die Tochtergesellschaft, die discovering hands® Service GmbH, nach
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Erfullung der Riickzahlungspflichten an die Investoren Gewinne erwirtschaftet. Die-
se wird sie dann satzungsgemalf an ihre gemeinnttzige Muttergesellschaft abfiih-
ren. Da sich die Aufgaben der Gesellschaft erweitern, soll 2017 ein gezieltes
Fundraisingkonzept fiir die discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt) etabliert

werden.
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Teil C — discovering hands® Service GmbH

8. Organisationsprofil

8.1. Allgemeine Angaben

Tabelle 17: Organisationsstruktur der discovering hands® Service GmbH

Name der Organisation

discovering hands® Service GmbH

Sitz der Organisation

Mulheim an der Ruhr

Grindung der Organisa- | 26.08.2013
tion
Weitere Niederlassungen | keine

Rechtsform

Gesellschaft mit beschrankter Haftung (GmbH)

Kontaktdaten

Wiesenstr. 35
45473 Mulheim an der Ruhr

Telefon: (02 08) 30 99 618 — 0
Fax: (02 08) 3099 618 - 1

Mail: office@discovering-hands.de
URL: http://www.discovering-hands.de/

Registereintrag

AG Duisburg, HRB 25916, 28.10.2013

Gemeinnutzigkeit

Die Gesellschaft ist nicht gemeinnitzig.

Arbeitnehmerlnnenvertre-
tung

keine

Quelle: Eigene Darstellung
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Tabelle 18: Personalprofil der discovering hands® Service GmbH

Angabe in Kopfen (in Klammern: umgerechnet 2015 2016

in Vollzeitstellen)

Anzahl Mitarbeiterinnen 8 (3) 18 (9,5)
Davon hauptamtlich 4 (3) 14 (9,5)
Davon Honorarkrafte 0 0
Davon ehrenamtlich 4 (<0,1) 4 (<0,1)

Quelle: Eigene Darstellung

8.2. Governance

Die Geschaftsfihrung und der Beirat sowie deren Mitglieder sind in den Tabellen
19 und 20 dargestellt. Die discovering hands® Service GmbH hat zwei Geschéfts-

fuhrer und vier Beiréte.

Geschaftsfuhrungsorgan

Tabelle 19: Geschaftsfithrungsorgan der discovering hands® Service GmbH

Juristische Bezeichnung

Geschéftsfuhrung

Mitglieder der Geschafts-
fuhrung

Ernst Mohler, Arndt Helf, Frank Hoffmann

Funktionen und Aufgaben
der Mitglieder

Ernst Mohler: Geschéftsfuhrer (bis 18.05.2015)
Frank Hoffmann: Geschaftsfuhrer (ab 01.03.2015)
Arndt Helf: Geschaftsfuhrer (ab 01.11.2015)

Gibt es einen Tagungs-
rhythmus fur die Ge-
schaftsfihrung?

Werktaglich

Beziige der einzelnen Mit-
glieder

Ernst Mohler, Arndt Helf: Gehalt gemafr Arbeitsver-
trag; Frank Hoffmann erfillt seine Aufgabe als Ge-
schaftsfihrer ehrenamtlich.

Auswahlverfahren

Die Geschaftsfuhrer werden von der Gesellschafter-
versammlung bestellt.

Quelle: Eigene Darstellung
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Aufsichtsorgan

Tabelle 20: Aufsichtsorgan der discovering hands® Service GmbH

Juristische Bezeichnung Beirat

Mitglieder des Aufsichtsor- | Angela Lawaldt, Fabian Riel3, Phyllis Heydt, Tobias
gans Thelen

Funktionen und Aufgaben | Angela Lawaldt: Vorsitzende des Beirates

der Mitglieder Fabian Riel3, Phyllis Heydt, Tobias Thelen: Beirate
Gibt es einen Tagungs- Beiratstreffen quartalsweise
rhythmus fur die Aufsicht?

Bezuge der einzelnen Mit- | Die Mitglieder des Beirates erfillen ihre Aufgaben
glieder ehrenamtlich; Reisekosten tragen sie selbst.

Quelle: Eigene Darstellung

Interessenkonflikte

Frank Hoffmann fungiert einerseits (seit 01.03.2015) als Geschaftsfihrer der Ge-
sellschaft, andererseits ist er seit ihrer Griindung auch ihr arztlicher Berater. Fir die
Beratertatigkeit erhalt er ein Honorar, die Aufgabe des Geschaftsfuhrers erfillt er
jedoch ehrenamtlich. Es ist geplant, dass Herr Hoffmann seine Funktion als Ge-

schéftsfihrer spatestens im Jahr 2017 wieder niederlegen wird.

Internes Kontrollsystem

Der Beirat tagt vierteljahrlich und hat durch die Satzung ein hohes MalR an Ein-
flussnahme auf die Geschéftsentscheidungen. Die Gesellschafterversammlung der
Gesellschaft wird in regelméafigen Abstanden von den Geschaftsfihrern Uber die
Geschéftstatigkeiten informiert.

8.3. Eigentimerstruktur und verbundene Organisationen

Eigentimerstruktur der Organisation

Tabelle 21 zeigt die Eigentiimerstruktur der discovering hands® Service GmbH. Die
discovering hands® gUG (haftungsbeschrankt) hat mit 14.000€ die meisten Anteile
und somit auch 56% der Stimmen. Eigentuimer, die weniger als 10% des Vermo-

gens halten, werden hier nicht bertcksichtigt.
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Tabelle 21: Eigentiimerstruktur der discovering hands® Service GmbH

Stammvermogen 25.000€

Name Hohe des eingebrachten Kapitals
discovering hands® UG (haftungsbe- 14.000€

schrankt)

BonVenture 7.500€

Kfw 3.250€

Quelle: Eigene Darstellung

Verbundene Organisationen

Die discovering hands® Service GmbH ist eine Tochtergesellschaft der dis-
covering hands® gUG (haftungsbeschréankt). Die Geschéftsbeziehung der beiden
Gesellschaften ist auf S. 49 ausfuhrlich dargestellt worden. Ferner ist die dis-
covering hands® Service GmbH Gesellschafterin der discovering hands® Akademie
GmbH mit Sitz in Berlin. Ihr Gesellschaftsanteil betragt 100% (Tabelle 22).

Tabelle 22: Verbundene Organisationen mit der discovering hands® Service
GmbH

Name der Organisation discovering hands® Akademie GmbH

Finanzplanung Eigenstandig

Personalfiihrung Eigenstandig

Projektsteuerung Eigenstandig

Kapitalbeteiligt? Ja

Kapitalanteile 100%

Stimmrechte Ja

Grundsatzliche Vertragsmodalitaten Zwischen der discovering hands® Ser-
vice GmbH und der discovering hands®
Akademie GmbH besteht ein Ergeb-
nisabfihrungsvertrag.

Quelle: Eigene Darstellung
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9. Finanzen und Rechnungslegung

9.1. Buchfihrung und Rechnungslegung

Die discovering hands® Service GmbH verwendet bei der Buchhaltung die Methode
der doppelten Buchfiihrung. Sie wird von einem externen Steuerberater durchge-
fuhrt (Tabelle 23).

Tabelle 23: Buchfiihrung der discovering hands® Service GmbH

Welche Methode wird bei der Buchfuh- | Doppelte Buchfihrung
rung verwendet?

Nach welchen Rechnungslegungsstan- | HGB
dards und gesetzlichen Vorschriften
wurde der Jahresabschluss erstellt?

Wourde der Bericht intern von einem WEOD
Mitarbeiter erstellt oder von einer exter- | Steuerberater Wirtschaftsprifer
nen Firma? SchlofR3str. 5-9a

45468 Mulheim an der Ruhr

Wurde der Bericht gepruft, wenn jain- | WEOD

tern von einem Mitarbeiter oder von Steuerberater Wirtschaftsprifer
einer externen Firma? SchlofRstr. 5-9a

45468 Mulheim an der Ruhr

Quelle: Eigene Darstellung

9.2. Vermdgensrechnung

Tabelle 24 zeigt das Gesamtvermoégen der discovering hands® Service GmbH. Es
ist bis Ende 2016 im Vergleich zum Jahr 2014 um mehr als das doppelte von
-247.045€ auf -644.441€ gesunken. Dies liegt an gestiegenen Verbindlichkeiten

und aufgenommenen Darlehen.
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Tabelle 24: Vermogen der discovering hands® Service GmbH

in Euro 2014 2015 2016
Aktiva (Vermdgen, Mittelverwendung)

[. Immaterielles Vermdgen (z. B. Soft- - - -
ware)

[I. Sachanlagen 539,00 692,00 4.498,00
davon Immobilien - - -
[ll. Finanzanlagen - - 12.500,00
IV. Forderungen 5.860,77| 156.683,38| 186.345,11
davon gegen Mitglieder oder Gesell- - -|  28.334,00
schafter

V. Liquide Mittel (Kasse, Bankguthaben) 51.568,66| 49.845,68 19.199,23
VI. Rechnungsabgrenzungsposten - 1.679,88 113,83
Summe Vermdogen 57.968,43| 208.900,94| 222.656,17
Passiva (Mittelherkunft)

Verbindlichkeiten

I. Aufgenommene Darlehen 289.736,00| 476.736,00| 711.236,00
davon von Mitgliedern oder Gesellschaf- | 239.736,00| 426.736,00| 489.236,00
tern

[I. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und 8.294,66 26.251,90| 105.923,15
Leistungen

[ll. Sonstige Verbindlichkeiten 6.983,45 18.894,10| 49.938,25
Summe Verbindlichkeiten 305.014,11| 521.882,00| 867.097,40
Saldo Aktiva abzgl. Verbindlichkeiten | -247.045,68| -312.981,06 | -644.441,23

davon zweckgebundene Mittel

Quelle: Eigene Darstellung
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9.3.

Einnahmen und Ausgaben

In Tabelle 25 sind die Einnahmen und Ausgaben der discovering hands® Service

GmbH dargestellt. Das Jahresergebnis zeigt sich Ende 2015 aufgrund geringerer

Sachkosten und gestiegener Einnahmen im Vergleich zu 2014 verbessert. Im Jahr

2016 sind die Erlose weiter gestiegen, ebenfalls jedoch die Personal- und Sackkos-

ten, sodass sich das Jahresergebnis von -68.351€ auf -346.946€ verschlechterte.

Tabelle 25: Einnahmen und Ausgaben der discovering hands® Service GmbH

in Euro 2014 2015 2016
Einnahmen

1. Erlose 83.144,45| 241.639,81| 346.184,47
davon aus offentlichen Auftragen - - -
2. Zuwendungen - - -
davon aus offentlicher Hand (Zu- - - -
schisse)

3. Beitrage - - -
4. Sonstige Einnahmen (Krankengeld, 0,00 5.277,71 14.223,53
EGZ, LVR)

Summe Einnahmen 83.144,45| 246.917,52| 360.408,00
Ausgaben

B1. Personalkosten 143.235,26| 151.491,81| 250.951,43
B2. Sachkosten 201.015,38| 143.583,90| 426.199,79
4. Finanzierungskosten 6.887,13 20.193,23 30.202,67
5. Steuern - - -
6. Sonstige Ausgaben - - -
Summe Ausgaben 351.137,77| 315.268,94| 707.353,89
Jahresergebnis -267.993,32 -68.351,42| -346.945,89

Quelle: Eigene Darstellung
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9.4. Finanzielle Situation und Planung

Urspringlich war die Griindung der Gesellschaft im Wesentlichen von dem Bedurf-
nis getrieben, den Handel mit den fur die Untersuchung der MTUs unverzichtbaren
Orientierungsstreifen tGber eine For-Profit-Gesellschaft abzuwickeln. Mit Zutritt der
Investoren BonVenture und KfW war die Gesellschaft in der Lage, ein professionel-

les Team fur die Durchfiihrung des operativen Geschéafts aufzubauen.

Die politischen Entwicklungen im Sozialsektor in Deutschland, wie z. B. die zuneh-
mende Bedeutung der Inklusion oder der Rickgang der finanziellen Mittel im Re-
habilitationsbereich, fuhrten zu neuen Herausforderungen fir das dis-
covering hands® Modell. Diesen trat die discovering hands® Service GmbH in
Erweiterung ihres urspringlich zugedachten Aufgabenbereiches durch die Grin-
dung der discovering hands® Akademie GmbH sowie der Ubernahme der Aufgabe
eines Integrationsbetriebes entgegen. Beide MalRnahmen flhrten zu zusatzlichen
finanziellen Belastungen der Gesellschaft, welche durch eine restriktive Planung
handhabbar wurden. Es ist abzusehen, dass die Gesellschaft in 2017 weiteren Ka-

pitalbedarf haben wird.

Eine weitere Aufgabe, welche die discovering hands® Service GmbH tibernahm,
war die der Franchisegeberin im neu gegriindeten discovering hands® Social Fran-
chise System. Am 27.12.2015 konnte der erste Landerfranchisevertrag fur das Ver-
tragsgebiet Osterreich mit der Tactile GmbH mit Sitz in Wien abgeschlossen wer-

den.

Die finanzielle Gesamtsituation der discovering hands® Service GmbH in den Ge-
schéftsjahren 2015 und 2016 war gepragt von den oben beschriebenen erweiterten

Aufgaben, denen der urspriinglich schlankere Businessplan gegeniberstand.

Zwischen dem Bilanzstichtag am 31.12.2016 und dem Redaktionsschluss des Be-
richts am 30.07.2017 haben die folgenden erwahnenswerten Ereignisse stattge-

funden:

— Die funf MTU-Kursteilnehmerinnen des ersten in Berlin von der dis-
covering hands® Akademie geleiteten Kurses haben die theoretische Priifung
bereits bestanden und befinden sich in Praktika bei verschiedenen Gynakolo-

gen.



Finanzen und Rechnungslegung 63

— Seit Februar 2017 laufen ein MTU-Kurs in DUren mit drei Teilnehmerinnen so-

wie ein weiterer Kurs in Nurnberg mit zwei Teilnehmerinnen.

— Erste Investitionszuschisse vom LVR fir die als Integrationsunternehmen auf-

genommene Tatigkeit wurden abgerufen.

— Ebenfalls seit Februar 2017 ist ein Vertriebsmitarbeiter im Einsatz. Er versucht

neue Praxen zu gewinnen, handelt die Vertrage mit ihnen aus und betreut sie.

— Im Fruhjahr 2017 wurde eine Betriebsuntersuchung fir die Mitarbeiterinnen der

Bogestra umgesetzt.

— Es laufen die Programmierarbeiten an einem neuen ERP-System und einer
MTU-App.

Fir das laufende und das darauf folgende Jahr erwartet die discovering hands®
Service GmbH die weitere Verbreitung ihres Geschaftsmodells und strebt eine Ge-
samtanzahl von 40 MTUs sowie von 60 Gynakologen an, bei denen die MTUs ar-

beiten.
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Teil C —discovering hands® Akademie GmbH

10.

10.1.

Organisationsprofil

Allgemeine Angaben

Tabelle 26: Organisationsstruktur der discovering hands® Akademie GmbH

Name der Organisation

discovering hands® Akademie GmbH

Sitz der Organisation Berlin
Grindung der Organisa- | 01.12.2016
tion

Weitere Niederlassungen | keine

Rechtsform

Gesellschaft mit beschrankter Haftung (GmbH)

Kontaktdaten

Ehrlichstr. 48
10318 Berlin

Telefon: (030) 484 804 04
Fax: (030) 484 804 05

Registereintrag

AG Berlin (Charlottenburg), HRB 183412, 25.01.2017

Gemeinnutzigkeit

Die Organisation ist nicht gemeinnutzig

Arbeitnehmerlnnenvertre-
tung

keine

Quelle: Eigene Darstellung

Tabelle 27: Personalprofil der discovering hands® Akademie GmbH

Angabe in Kopfen 2015 2016
Anzahl Mitarbeiterinnen - 0
Davon hauptamtlich - 0
Davon Honorarkrafte - 0
Davon ehrenamtlich - 0

Quelle: Eigene Darstellung
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10.2. Governance

Die Geschéftsfuhrung und der Beirat sowie deren Mitglieder sind in den Tabellen
28 und 29 dargestellt. Die discovering hands® Akademie hat einen Geschaftsfiihrer

und sechs Beiréte.
Geschaftsfuhrungsorgan

Tabelle 28: Geschaftsfiihrungsorgan der discovering hands® Akademie
GmbH

Juristische Bezeichnung Geschéftsfuhrung

Mitglieder der Geschafts- | Arndt Helf
fuhrung

Funktionen und Aufgaben | Arndt Helf: Geschaftsfihrer
der Mitglieder

Gibt es einen Tagungs- Werktaglich

rhythmus fur die Ge-

schaftsfihrung?

Bezuge der einzelnen Mit- | Gehalt gemaf Arbeitsvertrag
glieder

Auswahlverfahren keines

Quelle: Eigene Darstellung

Aufsichtsorgan

Tabelle 29: Aufsichtsorgan der discovering hands® Akademie GmbH

Juristische Bezeichnung discovering hands® Service GmbH

Mitglieder des Aufsichtsor- | Geschaftsfiihrung sowie der Beirat der dis-
gans covering hands® Service GmbH

Funktionen und Aufgaben Im Rahmen der Beiratstatigkeit
der Mitglieder

Gibt es einen Tagungs- nein
rhythmus fur die Aufsicht?

Bezlige der einzelnen Mit- | keine
glieder

Quelle: Eigene Darstellung
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Interessenkonflikte

Arndt Helf ist Geschéaftsfuhrer der Gesellschaft, gleichzeitig aber auch Geschéfts-
fuhrer des Mehrheitsgesellschafters discovering hands® Service GmbH. Das ge-
meinsame Ziel beider Gesellschaften ist die Vermehrung der Anzahl von MTUs,
wobei sich die discovering hands® Akademie GmbH auf die Organisation und
Durchfuhrung des Ausbildungsbetriebes beschrankt. Insofern liegen keine konkur-

rierenden Geschaftsfelder vor.

Internes Kontrollsystem

Aufgrund der Uberschaubarkeit des Geschéftsbetriebes existiert kein Kontrollsys-
tem. Der Steuerberater WEOD erstellt die Buchfiihrungsberichte und kontrolliert

diese abschlieRend auf Plausibilitat.

10.3. Eigentumerstruktur und verbundene Organisationen

Eigentimerstruktur der Organisation

Tabelle 30 zeigt die Eigentiimerstruktur der discovering hands® Akademie GmbH.

Die discovering hands® Service GmbH ist mit 100% alleiniger Eigentiimer.

Tabelle 30: Eigentiimerstruktur der discovering hands® Akademie GmbH

Stammvermogen: 25.000€

Name Hohe des eingebrachten Kapitals

discovering hands® Service GmbH 25.000€

Quelle: Eigene Darstellung

Verbundene Organisationen

Die discovering hands® Akademie GmbH ist mit der discovering hands® Service
GmbH als ihrer Mehrheitsanteilseignerin verbunden. Diese Verbindung ist auf S.58

dargestellt worden (Tabelle 31).
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Tabelle 31: Verbundene Organisationen mit der discovering hands® Akade-
mie GmbH

Name der Organisation discovering hands® Service GmbH

Finanzplanung Eigenstandig

Personalfiihrung Eigenstandig

Projektsteuerung Eigenstandig

Kapitalbeteiligt? Ja

Kapitalanteile 100%

Stimmrechte Ja

Grundsatzliche Vertragsmodalitaten Es besteht ein Ergebnisabfiihrungsver-
trag zwischen der Gesellschaft und ihrer
Muttergesellschaft, der dis-
covering hands® Service GmbH

Quelle: Eigene Darstellung

11. Finanzen und Rechnungslegung

11.1. Buchfihrung und Rechnungslegung

Die discovering hands® Akademie GmbH verwendet bei der Buchhaltung die Me-
thode der doppelten Buchfihrung. Sie wird von einem externen Steuerberater
durchgefuhrt (Tabelle 32).
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Tabelle 32: Buchfiihrung der discovering hands® Akademie GmbH

Welche Methode wird bei der Buchflih-
rung verwendet?

Doppelte Buchfiihrung

Nach welchen Rechnungslegungsstan- | HGB
dards und gesetzlichen Vorschriften

wurde der Jahresabschluss erstellt?

Wurde der Bericht intern von einem WEOD

Mitarbeiter erstellt oder von einer exter-
nen Firma?

Steuerberater Wirtschaftsprifer
Schlof3str. 5-9a
45468 Mulheim an der Ruhr

Wurde der Bericht geprtft, wenn ja in-
tern von einem Mitarbeiter oder von
einer externen Firma?

WEOD

Steuerberater Wirtschaftsprifer
Schlof3str. 5-9a

45468 Mulheim an der Ruhr

Quelle: Eigene Darstellung

11.2. Vermoégensrechnung, Einnahmen und Ausgaben

Die Gesellschaft hatte bis 2016 keinen Geschaftsbetrieb und hat diesen 2017 auf-

genommen. Die finanzielle Situation und Planung kann fir die Jahre 2015 und

2016 nicht dargestellt werden.

Die Berufsforderungswerke tbernehmen einen Teil der MTU-Ausbildungen. Des-

wegen musste Teil C zusatzlich jeweils flur die Berufsforderungswerke Duren, Hal-

le, Mainz und das bbs Nurnberg ausgefillt werden. Dies war im Rahmen dieser

Arbeit nicht umsetzbar. Stattdessen werden die Berufsforderungswerke in diesem

SRS als Partner betrachtet, da discovering hands® seit Griindung der dis-

covering hands® Akademie GmbH im Jahr 2016 unabh&ngig von den Berufsforde-

rungswerken ist. Berichte dieser vier Ausbildungstrdger nach anderen Berichts-

standards liegen nicht vor.
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Anhang

Anhang I: Fragenstellungen fir eine einheitliche Datenerhebung fur dis-

covering hands®

A. Funktionell:

- Wie viele MTU gibt es (in Deutschland / weltweit)?

- Wie viele Frauen wurden untersucht?

- Wie viele zusatzliche Brustkrebsfalle wurden entdeckt? (Sensitivitat)

- Wie viele falsch positive Befunde wurden erhoben?

- Wie viele falsch positive Befunde fuhrten zu invasiven Diagnostiken?

B. Strukturell:

- Wie viele Kontakte zu interessierten Arzten wurden proaktiv generiert?

- Wie viele Kontakte zu Patientinnen wurden proaktiv generiert?

- Wie viele Kontakte zu ausbildungswilligen blinden und sehbehinderten Menschen
wurden proaktiv generiert?

- Wie viele Krankenkassen tbernehmen die Kosten fur die Untersuchung?

C. Patientenverhalten:

- Wie andert sich durch discovering hands® die Wahrnehmung der Patientin zum
Thema ,Brustgesundheit*?

- Wie andert sich das Vorsorgeverhalten von Patientinnen durch dis-

covering hands®?

- Wie andert sich durch discovering hands® die Wahrnehmung von blinden und

sehbehinderten Menschen / Menschen mit Behinderung allgemein?
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