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Jahrespressekonferenz der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG) am 11. Marz 2020 in Berlin

Bilanz aus 20 Jahren strukturierter Diabetesversorgung
Frauen nehmen Therapieangebote intensiver wahr und profitieren davon mehr als Manner

Berlin, Marz 2020 — Strukturierte Versorgungsprogramme helfen Menschen mit Diabetes bereits
seit Ende der 1990er-Jahre dabei, ihre Therapieziele besser zu erreichen. Die Einfiihrung des
Disease-Management-Programms (DMP)* im Jahr 2002 fiir Typ 2 und 2003 fiir Typ 1-Diabetes
konnte die Versorgungsqualitdt weiter verbessern. Insbesondere Frauen profitieren davon. Sie
nehmen die Therapieangebote 6fter und iiber einen langeren Zeitraum wahr als Manner. Dadurch
sind sie insgesamt deutlich seltener von Begleit- und Folgeerkrankungen betroffen. Auf der
Jahrespressekonferenz der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG) am 11. Mérz 2020 in Berlin
bilanzieren Expertinnen und Experten, in welchen Bereichen das DMP Erfolge erzielt hat und wo
noch Verbesserungsbedarf besteht. Sie stellen auch neue Uberlegungen vor, die bestehende
Liicken im DMP schlieBen sollen. Hierbei kénnten aktuelle Erkenntnisse zum Erkrankungsbild des
Diabetes Typ 2 sowie hausarztliche Strukturen fiir neue Perspektiven sorgen, die ebenfalls auf der
Veranstaltung besprochen werden.

Wirft man einen Blick auf die Zahlen, kann fiir beide Diabetes Disease-Management-Programme
zunachst eine positive Bilanz gezogen werden: Bundesweit sind etwa 4,3 Millionen Menschen mit
Typ 2-Diabetes und rund 225.000 Menschen mit Diabetes Typ 1 in einem DMP eingeschrieben. ,Das
sind etwa 75 Prozent aller Versicherten mit Diabetes mellitus”, erklart Dr. phil. Bernd Hagen, Leiter
des Fachbereichs ,Evaluation und Qualitatssicherung” am Zentralinstitut fiir die Kassenarztliche
Versorgung in Deutschland (Zl). ,,Daten aus der Region Nordrhein zeigen, dass diese Patientinnen und
Patienten durchschnittlich acht Jahre in den Programmen sind und die meisten von ihnen auch aktiv
daran teilnehmen.”

Betrachtet man die Geschlechter, so zeigt sich ein deutlicher Unterschied beziiglich der
Therapietreue der Patienten. ,Frauen nehmen nicht nur etwas langer teil als Manner. Ihre
Teilnahmekontinuitat ist dabei auch héher”, fiihrt Hagen anlasslich des Weltfrauentags am 8. Marz
aus. ,Das heilt, sie versaumen seltener die vereinbarten Untersuchungs- oder Schulungstermine.”
Dadurch erreichen sie ihre Therapieziele schneller und dauerhafter. Sie haben nicht nur bessere
Langzeitblutzuckerwerte, sondern leiden in Folge auch deutlich weniger unter Begleit- und
Folgeerkrankungen: Bei einem Typ 2-Diabetes haben Manner ein etwa anderthalbfach héheres Risiko
fir das Neuauftreten eines Herzinfarktes oder Schlaganfalles und das Eintreten einer Dialysepflicht.
Darliber hinaus haben sie ein mehr als ein doppelt so hohes Risiko fiir eine Amputation. ,,Das
Geschlecht ist statistisch gesehen durchaus ein Faktor fiir den Therapieerfolg”, so Hagen.

Insgesamt ist seit Einflihrung der DMP ein deutlicher Riickgang der Erkrankungshaufigkeit vor allem
schwerwiegender diabetischer Folgekomplikationen wie Amputationen, Erblindungen oder einer
Dialysepflicht zu beobachten. ,,Sicherlich muss man dabei auch den positiven Einfluss der
Behandlungsleitlinien, der verbesserten medikamentésen Versorgung und der technischen



Moglichkeiten der Stoffwechselkontrolle beriicksichtigen®, gibt DDG Prasidentin Professor Dr. med.
Monika Kellerer zu bedenken. Zukiinftig sollten die DMP aber — starker als es heute der Fall ist —
insbesondere fiir die verschiedenen Patiententeilgruppen spezifische Angebote und Ziele entwickeln.
Denn insbesondere bei der Versorgung schwerer Folgeerkrankungen wie dem Diabetischen
FuBsyndrom bestiinde noch hoher Verbesserungsbedarf in der strukturellen Versorgung, so Kellerer.

Auf der Jahrespressekonferenz der DDG am 11. Marz 2020 stellt Hagen die Ergebnisse aus 20 Jahren
DMP vor. Die Referentinnen und Referenten prasentieren darlber hinaus erste Konzeptideen fiir
eine inhaltliche Erweiterung des DMP — auch mithilfe der Digitalisierung. Aktuelle
Forschungsergebnisse, die einen neuen Blick auf die individuellen Risiken fiir Begleit- und
Folgeerkrankungen bei Diabetespatienten werfen, kdnnten ebenfalls neue Perspektiven fiir das DMP
bieten.

o o o S e T o L B T T O T
*Was sind Disease-Management-Programme?

Disease-Management-Programme (DMP) sind strukturierte Behandlungsprogramme, die chronisch
Erkrankten dabei helfen sollen, ihre Erkrankung in den Griff zu bekommen und die Lebensqualitat zu
verbessern und zu erhalten. Nicht zuletzt wurden DMP mit dem Ziel eingefiihrt, die arztliche
Behandlung langfristig zu verbessern. Sie werden auch ,,Chronikerprogramme” genannt.

Uber die Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG):

Die Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG) ist mit mehr als 9.000 Mitgliedern eine der
groRen medizinisch-wissenschaftlichen Fachgesellschaften in Deutschland. Sie
unterstltzt Wissenschaft und Forschung, engagiert sich in Fort- und Weiterbildung,
zertifiziert Behandlungseinrichtungen und entwickelt Leitlinien. Ziel ist eine wirksamere
Pravention und Behandlung der Volkskrankheit Diabetes, von der fast sieben Millionen
Menschen in Deutschland betroffen sind. Zu diesem Zweck unternimmt sie auch
umfangreiche gesundheitspolitische Aktivitdten.
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