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DPV im Leo (Ltd. OA Dr. med. Reinhard Koch, Diabetologe)
(Zusammenfassung: Norbert Mohr)

Dr. Reinhard Koch, ltd. Oberarzt der Kli-

nik fur Kinder und Jugendliche des Leo- DPV-Benchmarking
poldina  Krankenhauses  Schweinfurt,

stellt anlésslich der jahrlichen gemein- Vergleichsauswertung
samen Fortbildungsveranstaltung unserer QS-DPV-Daten
SHG und der Kinderklinik die DPV- Ende Behandlungsjahr 2009
Auswertung des Jahres 2009 vor. pad. Diabetologie

DPV steht fur Diabetes Patienten Ver-
laufsdokumentation — ein Programm zur
strukturierten und prospektiven Erfas-
sung und Auswertung von Patientenda- Auswertung basiert auf QS-DPV-Datenpool
ten im Bereich der Kinderdiabetologie in Mérz 2010
Deutschland und Osterreich. 2009 betei-

ligten sich 202 Einrichtungen. Die Kin-
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Daten mit dem Rest eine Positionsbe-

stimmung im Hinblick auf die Leistungs-

fahigkeit und die Qualitat der Klinik, zeigt aber auch Felder auf, in denen Hand-
lungsbedarf bestehen kénnten (z.B. stationare Verweildauer, Angebot von Fort-
bildungsmalnahmen, Vollstandigkeit von Kontrolluntersuchungen u.a.).

Exemplarisch sollen hier interessante Ergebnisse wiedergegeben werden. Die
Zahlen stellen den Durchschnittswert der Patienten der Klinik fur Kinder und Ju-
gendliche des Leo KH dar, die Zahlen in Klammern geben den durchschnittlichen
Wert aus allen an der DPV teilnehmenden medizinischen Einrichtungen wieder.
So betreut die Kinderklinik des Leo 97 Typ 1-Diabetiker (81), die Entfernung
zwischen Wohnort und Klinik betragt 21 km (13,7) und das Durchschnitts-
alter der Patienten betragt 13,3 Jahre (12,8).

Bei der Therapie ist z.B. interessant, dass die Patienten der Kinderklinik genau im
Trend liegen, was die Verwendung schnell- oder langwirkender Analoga anbe-
langt, aber nur 23,7 Prozent die Pumpentherapie betreiben (29,8%). Die Anzahl
der wochentlichen Blutzuckermessungen entspricht mit 35 genau dem Durch-
schnitt insgesamt.




Behandlungsjahr

Vergleich: Anzahl Schulungen pro Patient und Jahr
Plhdiatrie (Alter < 21 Jahre), Ende 2009

Behandlungszentren (Median = 0.4)

QS-DPV-Benchmarking, basierend auf DPV-Datenpool Padiatrie Mirz 2010

Prozent (20%) der Patienten war ein

Die Patientenschulungen im Leo haben
seit Bestehen der Ermachtigungsambu-
lanz und der damit einhergehenden Qua-
lifizierung der Mitarbeiter der Kinderkli-
nik deutlich zugenommen und betrugen
Ende 2009 pro Patient und Jahr 2,1
(0,4). Auch andere Zahlen sprechen fur
die Qualitat der Behandlung im Leo. so
wurde 2009 bei 11,3 Prozent (6,5%) ein
HbAlc-Abfall erreicht und nur bei 14,1
HbAlc-Anstieg zu verzeichnen. Bei 74,6

Prozent (70,5%) der Patienten konnte im Jahr 2009 ein stabiler HbAlc gegen-

uber dem Vorjahr verzeichnet werden.

Die DPV dokumentiert auch Daten zu Ubergewicht, Bluthochdruck, Cholesterin
und anderen Werten; auch die Durchfiihrung von Vorsorgeuntersuchungen (z.B.
Retinopathie) oder das Ansprechen von Risikofaktoren (z.B. Rauchen) werden

erfasst.
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Volistandigkeit Diagnostik

Pidiatrie (Alter < 21 Jahre), Ende 2009

Schweinfurter Klinik deutlich Uber

dem Durchschnitt im ,grinen Be-
reich“. Wir bzw. unsere Kinder sind
im Leo also gut aufgehoben. Insbe-
sondere der hohe Grad der Voll-
standigkeit der Diagnostik und die
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damit verbundene Fruherkennung
bzw. Vermeidung von Spatschéden
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ken.



