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Nationale Diabetesstrategie ,Light” — eine verpasste Chance fiir Deutschland?
Die Deutsche Diabetes Gesellschaft fordert mehr konkrete und verbindliche MalBnahmen der
Politik

Berlin, 3. Juli 2020 — Die Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG) begriiRt die Verabschiedung der ersten
Nationalen Diabetesstrategie heute im Bundestag — doch es ist leider nur eine ,Strategie light” geworden.
Wichtige MaBBnahmen, die die WHO zu Diabetes empfiehlt, fehlen, andere stehen ohne Bezug
nebeneinander. In den Bereichen Pravention, Versorgung, Forschung und Nachwuchsférderung in der
Diabetologie ist die Politik hinter ihren Moglichkeiten geblieben.

Die DDG begriiSt die heutige Verabschiedung der Nationalen Diabetesstrategie im Bundestag. Nach
jahrelangen Forderungen kénnen jetzt wichtige Punkte politisch umgesetzt werden, die Millionen Menschen
mit Diabetes und kiinftigen Generationen zugutekommen. ,,Doch wie leider zu erwarten war, erhalt
Deutschland mit diesem Beschluss nur eine Nationale Diabetesstrategie ,Light“, bedauert DDG Prasidentin
Professor Dr. med. Monika Kellerer im Anschluss der heutigen Plenarsitzung. Denn in dem Beschluss, auf den
sich der Bundestag heute geeinigt hat, fehlen leider wesentliche Bausteine. ,Es kann sich bei der Nationalen
Diabetesstrategie nur um einen ersten Aufschlag handeln, nun missen den Willensbekundungen auch Taten
folgen”, so Kellerer.

In dem Entwurf kommt insbesondere die Ernahrung zu kurz — ein wesentlicher Kern der Diabetespravention.
,Die Lebensmittelindustrie muss hier mehr in die Verantwortung genommen werden, denn ihre Produkte
tragen ganz wesentlich zu gesundem oder ungesundem Essverhalten bei“, erklart DDG Geschéftsfiihrerin
Barbara Bitzer. In Bezug auf Softdrinks etwa nennt die Diabetesstrategie aber weiterhin nur das Ziel einer
freiwilligen Zuckerreduktion von 15 Prozent bis Ende 2025. , Dieses Ziel ist viel zu gering und damit quasi
wirkungslos, um neue Diabetesfalle zu verhindern®, sagt Bitzer. Noch immer setze die Politik auch viel zu sehr
auf das individuelle Verhalten und ignoriere den enormen Einfluss der Alltagsumgebung und des
Lebensmittelangebots. ,Deutschland braucht eine Nationale Diabetesstrategie, die verbindliche MalRnhahmen
und ambitionierte Ziele im Bereich Ernahrung umfasst, ansonsten ist es keine Strategie”, betont Bitzer.

Seit Jahren weist die DDG schon darauf hin, dass eine verbindliche Zuckerreduktion in anderen Landern
bereits erfolgreich umgesetzt wurde und positiven Effekte wissenschaftlich belegt sind. Doch in diesem
Beschluss nehmen die Fraktionen erneut eine passive Haltung gegentiber der Industrie ein. Es findet sich
lediglich ein Hinweis, dass die Forderungen der wissenschaftlichen Fachgesellschaften und Krankenkassen
,»ZU prifen” seien und sich flr eine Ausweitung des Engagements der Branche eingesetzt werden miisse.
,Eine so unverbindliche und vage Aussage ist wertlos “, so Bitzer.

Eine dauerhafte Verbesserung der sektoreniibergreifenden Versorgung und der translationalen Forschung ist
notwendig, um zusétzlich zu den PréaventionsmalRnahmen der Diabetes-Pandemie Einhalt bieten zu kdnnen.
Dies wurde auch heute in der Bundestagsdebatte mehrfach betont. Derzeit erkranken téglich ca. 1 000
Menschen in Deutschland an Diabetes, Schatzungen gehen von einer Zunahme von jetzt 7,5 auf 12 Millionen
Betroffene im Jahr 2040 aus. Diabetes mit seinen Begleit- und Folgeerkrankungen verkirzt die
Lebenserwartung statistisch um mindestens sechs Jahre. ,,Wir brauchen einen politischen Willen mit
konkretem und verbindlichem Rahmen, um die Versorgung besser steuern zu kénnen und das
Gesundheitswesen in Zukunft nicht zu iberlasten", sagt Professor Dr. med. Baptist Gallwitz, Pressesprecher
der DDG und stellvertretender Arztlicher Direktor an der Medizinischen Klinik, Abt. Endokrinologie,
Diabetologie und Nephrologie am Universitatsklinikum Tibingen.



In der Strategie wird auch der medizinische Nachwuchs in der Diabetologie nicht ausreichend berticksichtigt,
stellt Kellerer, Arztliche Direktorin des Zentrums fiir Innere Medizin | am Marienhospital Stuttgart, fest und
warnt: ,,Wenn die Zahl der klinischen Lehrstiihle an den Universitdten weiter so rasant abnimmt wie in den
vergangenen Jahren, wird es bald kaum noch medizinisches Fachpersonal geben, das zu einer guten
Versorgungsstruktur in Deutschland beitragen kann. Dieser wichtige Baustein wurde nicht beriicksichtigt und
macht das Fundament, auf dem die Nationale Diabetesstrategie fuBt, pords.” BegriiRenswert sind
Malnahmen zur Verbesserung des Disease Management Programms (DMP), zur Diabetesforschung sowie
dem Ausbau der telemedizinischen Infrastruktur. ,,Auch, dass Adipositas im Beschluss vermehrt in den Fokus
genommen wird, ist ein wichtiger Schritt”, ergdnzt Kellerer. Das Krankheitsbild soll verstarkt in den Katalog
der arztlichen Fort- und Weiterbildung aufgenommen werden, eine interdisziplindre, multimodale,
individuelle Versorgung erméglicht und fir den Ausbau der diesbeziiglichen Lehrstiihle geworben werden.

,Es gibt viele gute Ansatze in dem Entwurf, die in Zukunft inhaltlich ausgefullt werden miissen und
bestenfalls noch Ergdanzungen finden, resimiert die Diabetologin. Sie verweist auf die ausstehende
Erarbeitung eines Eckpunktepapiers, das schlieflich mit konkreten MalRnahmen der Weiterentwicklung des
Praventionsgesetzes dienen soll. Hier erhofft sich die DDG wesentliche Nachbesserungen.

Die DDG dankt denjenigen Politikern, die sich Gber Jahre fiir die Erarbeitung der Nationalen Diabetesstrategie
eingesetzt haben, vor allem Dietrich Monstadt, langjahriges Mitglied des Gesundheitsausschusses im
Bundestag.

Informationen:

Koalition und Griine wollen nationale Diabetes-Strategie
https://www.bundestag.de/dokumente/textarchiv/2020/kw27-de-diabetes-strategie-701742

Uber die Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG):

Die Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG) ist mit mehr als 9200 Mitgliedern eine der groBen medizinisch-
wissenschaftlichen Fachgesellschaften in Deutschland. Sie unterstiitzt 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 rund sieben
Millionen Menschen in Deutschland betroffen sind. Zu diesem Zweck unternimmt sie auch umfangreiche
gesundheitspolitische Aktivitaten.
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