Diabetes mellitus Typ 2

Der Osten Deutschlands ist starker betroffen

Etwa jeder zwolfte Einwohner in Deutschland lei-
det an Diabetes mellitus Typ 2. Doch wo leben die
meisten Diabetiker und in welchen Regionen tritt
die Krankheit seltener auf? Der ,,Gesundheitsat-
las Diabetes mellitus Typ 2“ des Wissenschaft-
lichen Instituts der AOK (WIdO) macht die Krank-
heitshaufigkeit erstmals transparent — auf Ebene
der 401 Landkreise und kreisfreien Stadte.

Von den 82,7 Millionen Einwohnern Deutsch-
lands leiden 7,1 Millionen Menschen an Diabetes
mellitus Typ 2. Dies entspricht einem Anteil von
8,6 Prozent der Bevélkerung. Vor allem in den 6st-
lichen Bundesldndern Sachsen, Sachsen-Anhalt und
Thiiringen tritt die Erkrankung haufig auf. Die Bun-
desldander Hamburg und Schleswig-Holstein haben
mit 6,4 und 7,2 Prozent die geringste Erkrankungs-
héaufigkeit. Auf Ebene der 401 Landkreise und kreis-
freien Stadte sind die Unterschiede noch deutlicher:
Anteilig am wenigsten Typ-2-Diabetiker leben in den
baden-wiirttembergischen Stadten Heidelberg und
Freiburg mit 4,8 und 4,9 Prozent der Bevolkerung,
am meisten in den brandenburgischen Landkreisen
Elbe-Elster mit 14,9 und Prignitz mit 15,4 Prozent.

Bei der Ursachenforschung fiir diese Unterschie-
de spielt das Alter eine Rolle, da die Stoffwechsel-
erkrankung mit steigendem Alter haufiger auftritt.
Mehr als die Halfte der Erkrankten ist tiber 7o Jahre
alt. Grofse Unterschiede bleiben aber auch bestehen,
wenn Abweichungen in der Alters-und Geschlechts-
struktur zwischen den Regionen berticksichtigt
werden. Weitere Erklarungsansatze liegen in gene-
tischen Faktoren und den bekannten Risikofakto-
ren. So zeigt sich in den Regionen ein deutlicher
Zusammenhang zwischen Diabetes mellitus Typ 2
und Adipositas.

Zudem ist der Wissenschaft der Einfluss sozialer
und materieller Benachteiligung (Deprivation) be-
kannt. Die Ergebnisse des Gesundheitsatlas unter
Nutzung des German Index of Socioeconomic Depri-
vation (GISD) des Robert Koch-Instituts bestatigen
dies: In Regionen mit der geringsten Deprivation
finden sich nur 7,6 Prozent Typ-2-Diabetiker, in den
Regionen mit der hochsten Deprivation dagegen

10,1 Prozent. Unterschiede in der Alters- und Ge-
schlechtsstruktur sind dabei bereits bereinigt.

Zusammenfassend zeigen sich deutliche regio-
nale Unterschiede bei der Haufigkeit des Diabetes
mellitus Typ 2. Dabei wirken verschiedene Fakto-
ren zusammen. Wihrend sich Alter und genetische
Faktoren nicht beeinflussen lassen, kénnen eine
Verringerung der Adipositashaufigkeit und mehr
Bewegung dazu beitragen, dass weniger Menschen
erkranken. Hier besteht weiterer Forschungsbedarf.

Mit den Informationen aus dem Gesundheitsatlas
konnen Landrdte und Biirgermeister die Situation
vor Ort genauer einordnen und die gesundheitlichen
Rahmenbedingungen fiir die Biirger ihrer Region
verbessern.

Typ-2-Diabetes in Deutschland 2017

9

;
o Hamb-urgiSchwerin

by
’gﬁ%ﬁ%dogf ’é‘% :

. %
t"‘&% 3 Wiesbaden%:;‘)‘

S‘a"é'rbri]c’lg " v

O Miinchen

0 50 100 150 km

In den &stlichen Bundeslandern sind deutlich mehr Men-
schen von Diabetes mellitus Typ 2 betroffen als im Westen.
Besonders wenige Typ-2-Diabetiker finden sich unter ande-
rem im GroRraum Hamburg und um Miinchen herum.

Quelle: Gesundheitsatlas Diabetes 2017

Foto: AOK-Bundesverband

Dr. Katrin Schiissel,
Wissenschaftliche
Mitarbeiterin im
Forschungsbereich
Integrierte Daten und
Analysen beim WIdO

»Der Gesundheits-
atlas Typ-2-Diabetes
liefert den Akteuren
vor Ort fundierte In-
formationen iiber das
Krankheitsgeschehen
in ihren Regionen.“

Diabetikeranteil in Prozent
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Gesundheitsatlas
Deutschland — Dia-
betes mellitus Typ 2;
kostenloser Download
unter: wido.de/news-
events/aktuelles/2019/
gesundheitsatlas-
diabetes

WIdO unter Telefon 030 34646-2393

WIdO-TICKER: Anmeldung zum WIdO-Newsletter unter wido.de/news-events/newsletter +++ Aktuelle Stellenausschreibungen unter-
wido.de/institut-team/arbeiten-im-wido +++ GGW auf der WIdO-Website unter wido.de/publikationen-produkte/ggw +++ Kontakt zum
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Heilmittelbericht
2019

Waltersbacher A:
Heilmittelbericht
2019. Ergotherapie,
Sprachtherapie, Phy-
siotherapie, Podologie.
50 Seiten, 33 Abbil-
dungen; kostenloser
Download unter: wido.
de/publikationen-
produkte/buchreihen/
heilmittelbericht/zo019/

Ambulante Psychotherapie

Reform der Richtlinie beginnt zu wirken

Der Gemeinsame Bundesausschuss
(GBA) hat die Psychotherapie-
Richtlinie iiberarbeitet. Das Wis-
senschaftliche Institut der AOK
(WId0) zieht eine Zwischenbilanz.
Mehrere Neuerungen sollen
Versicherten seit dem Jahr 2017
den Zugang zu ambulanter Psy-
chotherapie erleichtern: eine
psychotherapeutische Sprech-
stunde, eine psychotherapeu-
tische Akutbehandlung, ein
vereinfachtes Antragsverfahren
fur Kurzzeittherapien, die For-
derung von Gruppentherapien
sowie von den Kassendrztlichen
Vereinigungen ausgewiesene
obligatorische Sprechzeiten.

Heilmittelbericht

Analysen des WIdO zeigen: Un-
ter denjenigen, die sowohl 2016
als auch 2018 AOK-versichert
waren, beanspruchten nach der
Reform 24 Prozent mehr eine
Probatorik, Richtlinien-Psycho-
therapie, psychotherapeutische
Sprechstunde oder die Akut-
versorgung als im Jahr 2016, in
welchem die beiden letzteren
Leistungen noch nicht einge-
fihrt waren.

Bezogen auf ihr gesamtes
Leistungsspektrum behandel-
ten die genannten Fachgruppen
fast sechs Prozent mehr Patien-
ten. Damit scheint die Reform
zu wirken und einen breiteren

und einfacheren Zugang zur am-
bulanten Psychotherapie zu er-
moglichen. Dazu tragt vor allem
die neue psychotherapeutische
Sprechstunde bei, verbunden
mit einer Gewihrleistung der
Arzte und Psychotherapeu-
ten, wochentlich mindestens
200 Minuten telefonisch erreich-
bar zu sein. Allerdings werden
tendenziell weniger Versicherte
im Rahmen antragspflichtiger
Kurzzeittherapien behandelt.
Fiir eine umfassende empirische
Bewertung der Reform, die auch
die qualitativen Auswirkungen
in den Blick nimmt, bedarf es
daher weiterer Analysen.

Mit Physiotherapie gegen Riickenschmerzen

Mehr als ein Sechstel der AOK-Ver-
sicherten — das entspricht 4,4 Mil-
lionen Menschen — hat chronische,
unspezifische Riickenschmerzen
und war deshalb 2017 in arztlicher
Behandlung. Das zeigt der Heilmit-
telbericht des Wissenschaftlichen
Instituts der AOK (WIdO).

Frauen sind héufiger von Rii-
ckenschmerzen betroffen als
Minner: Auf 1.000 weibliche
Versicherte kommen 200 mit
der Diagnose chronischer, un-
spezifischer Riickenschmerz, bei
den Ménnern sind es nur 147 je
1.000 Versicherte. Wihrend bei
den Ménnern die Erkrankungs-
haufigkeit nach dem Renten-
eintritt dauerhaft sinkt, steigt

sie bei den Frauen danach noch
einmal an.

Knapp 30 Prozent der Patien-
ten mit chronischen, unspezifi-
schen Riickenschmerzen wurden
im Jahr 2017 physiotherapeutisch
versorgt. Von den betroffenen
Frauen erhielt ein Drittel eine Phy-
siotherapie, von den Mannern ein
Viertel. Insgesamt bekamen Versi-
cherte mit chronischen, unspezifi-
schen Rickenschmerzen 2,3 Mil-
lionen Leistungen wie Kranken-
gymnastik, Manuelle Therapie,
Massage oder Traktionsbehand-
lungen — das sind durchschnittlich
1,8 Behandlungen pro Patient.

Fiir den Heilmittelbericht 2019
hat das WIdO die rund 42 Milli-

onen Heilmittelleistungen aus-
gewertet, die 2018 zulasten der
gesetzlichen Krankenversiche-
rung (GKV) abgerechnet wurden,
darunter 15,4 Millionen fiir AOK-
Versicherte. Der Heilmittelumsatz
erreichte damit in der Summe
7,25 Milliarden Euro. Heilmittel
umfassen ergotherapeutische,
sprachtherapeutische, podologi-
sche und physiotherapeutische
Leistungen. Der Heilmittelbericht
2019 zeigt Trends in der Heilmit-
telversorgung der GKV tber meh-
rere Jahre. Die Versorgung der
AOK-Versicherten wird zudem
alters-, geschlechts- und diagnose-
spezifisch dargestellt, mit vielen
Abbildungen und Tabellen.
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