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Vorwort

Patienten* kénnen in Deutschland auf eine leistungsfahige Medizin vertrauen. Dies gilt besonders
bei der Behandlung von Menschen mit akuten Erkrankungen.

Anders sieht es haufig bei Menschen mit chronischen Krankheiten aus. Sie werden vielfach nicht
so betreut, wie es die medizinischen Mdglichkeiten erlauben. Dies bedeutet nicht unbedingt, dass
flr diese Patienten zu wenig getan wird. Im Gegenteil: Oft flihrt eine mangelnde Koordination zu
Uberfllissigen Untersuchungen und sich widersprechenden Behandlungen. Dies geht zu Lasten der
Patienten.

Um dies zu andern, wurden fiir bestimmte chronische Erkrankungen spezielle Behandlungspro-
gramme, sogenannte Disease-Management-Programme (DMP), entwickelt. Diese sichern Patien-
ten eine auf ihre Erkrankung abgestimmte und optimal koordinierte Behandlung nach dem neus-
ten Stand der Wissenschaft. Grundlage allen medizinischen Handelns des hkk-Behandlungspro-
gramms sind von Fachleuten erarbeitete medizinische Leitlinien.

Das hkk-Behandlungsprogramm will die Lebensqualitat steigern. Die Patienten sollen belastbar
bleiben, die Anforderungen des Alltags bewaltigen kénnen und madglichst wenig durch Ihren Dia-
betes beeintréchtigt sein. Akute schwere Stoffwechselentgleisungen - Uber- oder Unterzuckerung
-, Nebenwirkungen der Behandlung sowie die Entstehung von Folgeerkrankungen sollen vermie-
den werden.

Wesentliche Elemente des hkk-Behandlungsprogramms sind, die Behandlungserfolge zu sichern
und die Qualitat der Betreuung zu prifen. Aus diesem Grund erfasst der Arzt bestimmte gesetz-
lich vorgeschriebene Daten, anhand derer er den Verlauf und die Ergebnisse der Behandlung be-
urteilt. Eine genaue Dokumentation ermdglicht es, dass die Patienten optimal durch das Pro-
gramm betreut werden.

Die Krankenkassen sind verpflichtet, die regelmaBige Teilnahme an dem Behandlungsprogramm
anhand der Dokumentationen zu prifen und erstellen fir die Programme zudem fir jedes volle
Kalenderjahr Qualitatsberichte. Denn Transparenz ist eine wichtige Voraussetzung fiir Qualitat.

Aufgrund der COVID-19-Pandemie hatte der G-BA mit seinen Beschliissen die DMP-
Anforderungsrichtlinie dahingehend angepasst, dass quartalsbezogene Dokumentationen und
Schulungen bis zur Aufhebung der Feststellung einer epidemischen Lage von nationaler Tragweite
gemaB § 5 Absatz 1 des Infektionsschutzgesetzes durch den Deutschen Bundestag nicht erforder-
lich sind.

Der Bundestag hatte am 25.08.2021 den Status einer epidemischen Lage nationaler Tragweite
letztmalig um weitere 3 Monate verléangert, so dass es am 25.11.2021 zur Aufhebung der Fest-
stellung einer epidemischen Lage von nationaler Tragweite kam. Damit trat zum 01.01.2022 die
vorgeschriebene Dokumentationspflicht und die daraus resultierende Rechtsfolge einer Beendi-
gung der DMP-Teilnahme in den Fallen fehlender, unvollstéandiger oder nicht fristgerechter Uber-
mittelter Dokumentationen wieder in Kraft.

Ihre hkk

* Aus Grunden der besseren Lesbarkeit wird das generische Maskulinum verwendet. Die Personenbezeichnungen sollen jedoch alle Ge-
schlechter gleichermaBen ansprechen.
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Bericht gemaB § 137f Absatz 4 Satz 2 SGB V auf der Grundlage der DMP-
Anforderungen-Richtlinie fiir die Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022

Strukturdaten

Die hkk bietet ihren Versicherten das hkk Behandlungsprogramm Diabetes mellitus Typ 2 in
Baden-Wirttemberg, Bayern, Berlin, Brandenburg, Bremen, Hamburg, Hessen, Mecklenburg-Vor-
pommern, Niedersachsen, Nordrhein, Rheinland-Pfalz, Saarland, Sachsen, Sachsen-Anhalt,
Schleswig-Holstein, Thiringen und Westfalen-Lippe an.

Zum Stichtag 31.12.2022 nahmen insgesamt 26.245 Versicherte an dem Behandlungsprogramm
Diabetes mellitus Typ 2 teil. Die Aufteilung der Teilnehmer nach deren Altersstruktur kénnen Sie
der nachfolgenden Grafik entnehmen.

Altersstruktur der am Behandlungsprogramm
teilnehmenden Versicherten
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Die Teilnehmer verteilen sich wie folgt auf die jeweiligen Vertragsregionen:

Vertragsregion Anzah_l der Teilnehmer
zum Stichtag 31.12.2022
Baden-Wirttemberg 778
Bayern 996
Berlin 687
Brandenburg 772
Bremen 5.455
Hamburg 380
Hessen 1.153
Mecklenburg-Vorpommern 428
Niedersachsen 11.121
Nordrhein 1.360
Rheinland-Pfalz 652
Saarland 162
Sachsen 263
Sachsen-Anhalt 219
Schleswig-Holstein 627
Thiringen 173
Westfalen-Lippe 1.019
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Im Zeitraum vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 beendeten insgesamt 4.413 Versicherte die Teil-
nahme am hkk Behandlungsprogramm Diabetes mellitus Typ 2.

A\l:ISeSgCeI'Ir:UZSS Ausschluss wegen 2 Ende Beendigung Beer:jdei?ung
Vertragsregion fehlender aufeinan- Ly M|tg||e_dschaft . der Teilnahme
mener bei der Teilnahme
CEIF T GENEER (206 Schulungen Krankenkasse | durch Tod el @)
kumentationen 9 Versicherten
Baden-Wirttem-
berg 86 1 18 15 7
Bayern 114 3 32 9 7
Berlin 71 0 10 6 8
Brandenburg 45 0 10 5 8
Bremen 737 9 24 195 76
Hamburg 49 0 5 4 6
Hessen 125 4 19 13 10
Mecklenburg-Vor-
pommern 31 0 3 1 1
Niedersachsen 1.417 25 120 261 65
Nordrhein 178 3 44 16 16
Rheinland-Pfalz 79 0 10 8 12
Saarland 28 0 1 2 1
Sachsen 25 0 7 4 1
Sachsen-Anhalt 15 0 5 1 1
Schleswig-Holstein 79 0 6 5 5
Thiiringen 16 1 8 3 0
Westfalen-Lippe 113 1 42 13 9
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Qualitatssichernde MaBnahmen

Ziel: Vermeidung schwerer Stoffwechselentgleisungen: Hypoglykdmien

Ausl6sealgorithmus:
Wenn im Feld ,schwere Hypoglykamien seit der letzten Dokumentation™ gréBer oder gleich
2 dokumentiert ist.

Art der anlassbezogenen Versicherteninformation:
Basisinformation lber die Erkrankung und Diabetes-Symptome sowie Hypo- und Hypergly-
kamie und Einflussméglichkeiten durch den Versicherten, maximal einmal pro Jahr.

hkk-Ergebnis:
In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 wurden insgesamt 21 entsprechende Versi-

cherteninformationen versandt.

Anzahl versandte
Vertragsregion Versicherten-Informa-
tionen
Baden-Wiurttemberg 1
Bayern 0
Berlin 0
Brandenburg 3
Bremen 2
Hamburg 0
Hessen 3
Mecklenburg-Vorpommern 0
Niedersachsen 10
Nordrhein 0
Rheinland-Pfalz 0
Saarland 1
Sachsen 0
Sachsen-Anhalt 0
Schleswig-Holstein 0
Thiringen 0
Westfalen-Lippe 1
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Ziel: Vermeidung hypertensiver Blutdruckwerte

Ausldsealgorithmus:

Wenn im Feld ,Begleiterkrankung™ erstmalig arterielle Hypertonie dokumentiert ist und /
oder in Feld ,Blutdruck® ein Blutdruckwert gréBer 139mmHg syst. oder gréBer 89mmHg di-
ast. in zwei aufeinander folgenden Dokumentationen bei Patienten mit bekannter Begleiter-
krankung ,arterielle Hypertonie™ dokumentiert ist.

Art der anlassbezogenen Versicherteninformation:
Information Uber die Problematik der Hypertonie beim Diabetiker und seine Einflussmdglich-
keiten, maximal einmal pro Jahr.

hkk-Ergebnis:
In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 wurden insgesamt 8.360 entsprechende Versi-
cherteninformationen versandt.

Anzahl versandte
Vertragsregion Versicherten-Informa-
tionen
Baden-Wirttemberg 282
Bayern 348
Berlin 245
Brandenburg 271
Bremen 1.572
Hamburg 108
Hessen 357
Mecklenburg-Vorpommern 171
Niedersachsen 3.594
Nordrhein 419
Rheinland-Pfalz 207
Saarland 49
Sachsen 96
Sachsen-Anhalt 84
Schleswig-Holstein 203
Thiringen 59
Westfalen-Lippe 295
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Ziel: Hoher Anteil an augendérztlichen Untersuchungen
Ausldsealgorithmus:

Wenn in Feld ,ophthalmologische Netzhautuntersuchung" nicht mindestens einmal in 24
Monaten ,veranlasst® oder ,durchgefihrt™ angegeben ist.

Art der anlassbezogenen Versicherteninformation:

Informationen liber mdgliche Komplikationen/Folgeschaden am Auge und die Notwendig-
keit einer regelmaBigen augenarztlichen Untersuchung, maximal einmal innerhalb von 24
Monaten.

hkk-Ergebnis:
In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 wurden insgesamt 1.947 entsprechende Versi-
cherteninformationen versandt.

Anzahl versandte
Vertragsregion Versicherten-Informa-
tionen
Baden-Wirttemberg 48
Bayern 62
Berlin 32
Brandenburg 53
Bremen 496
Hamburg 22
Hessen 84
Mecklenburg-Vorpommern 18
Niedersachsen 873
Nordrhein 95
Rheinland-Pfalz 52
Saarland 10
Sachsen 10
Sachsen-Anhalt 13
Schleswig-Holstein 27
Thiringen 3
Westfalen-Lippe 49
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Ziel: Sicherstellung der regelmadBigen Teilnahme des Versicherten

Ausldsealgorithmus:
Wenn keine gliltige Folgedokumentation innerhalb der vorgesehenen Frist vorliegt.

Art der anlassbezogenen Versicherteninformation:
Reminder an Versicherten sowie Informationen tGber DMP und die Bedeutung der aktiven
Teilnahme und der regelmaBigen Arztbesuche.

Hkk-Ergebnis:
In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 wurden insgesamt 9.719 Versicherte remindet.

Anzahl versandte
Vertragsregion Versicherten-Informa-
tionen
Baden-Wiirttemberg 263
Bayern 352
Berlin 219
Brandenburg 187
Bremen 2.311
Hamburg 153
Hessen 362
Mecklenburg-Vorpommern 123
Niedersachsen 4.161
Nordrhein 540
Rheinland-Pfalz 205
Saarland 68
Sachsen 69
Sachsen-Anhalt 50
Schleswig-Holstein 245
Thiringen 49
Westfalen-Lippe 362
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Qualtatsindikator:
Anteil der Versicherten mit regelmaBigen Folgedokumentationen (entsprechend dem doku-
mentierten Dokumentationszeitraum) an allen eingeschriebenen Versicherten sollte im Mit-
tel Uber die gesamte Programmlaufzeit bei 90 % liegen.

Hkk-Ergebnis:

In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 lag der Gesamtanteil der Versicherten mit re-
gelmaBigen Verlaufsdokumentationen bei 84,77%.

Vertragsregionen Erwartet_e Eingegang_ene Prozentqaler
Dokumentationen Dokumentationen Anteil

Baden-Wirttemberg 3.240 2.780 85,80
Bayern 3.999 3.392 84,82
Berlin 2.827 2.455 86,84
Brandenburg 2.903 2.610 89,91
Bremen 23.313 19.526 83,76
Hamburg 1.583 1.336 84,40
Hessen 4.621 3.985 86,24
Mecklenburg-Vorpommern 1.669 1.478 88,56
Niedersachsen 44.816 37.787 84,32
Nordrhein 5.803 4.894 84,34
Rheinland-Pfalz 2.624 2.251 85,79
Saarland 670 556 82,99
Sachsen 1.061 942 88,78
Sachsen-Anhalt 874 784 89,70
Schleswig-Holstein 2.565 2.160 84,21
Thiringen 686 596 86,88
Westfalen-Lippe 4.247 3.598 84,72
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Ziel: Reduktion des Anteils der rauchenden Patienten
Auslésealgorithmus:

Wenn in Feld ,,vom Patienten gewilinschte Informationsangebote™ zum Tabakverzicht doku-
mentiert ist.

Art der anlassbezogenen Versicherteninformation:
Aufklarung und Information Gber unterstiitzende MaBnahmen zur Raucherentwdéhnung

hkk-Ergebnis:
In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 wurden insgesamt 177 Versicherte Gber unter-

stiitzende MaBnahmen informiert.

Anzahl versandte
Vertragsregion Versicherten-Informa-
tionen
Baden-Wirttemberg 5
Bayern 6
Berlin 10
Brandenburg 7
Bremen 28
Hamburg 4
Hessen 6
Mecklenburg-Vorpommern 2
Niedersachsen 64
Nordrhein 19
Rheinland-Pfalz 8
Saarland 0
Sachsen 1
Sachsen-Anhalt 1
Schleswig-Holstein 5
Thiringen 1
Westfalen-Lippe 10
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Ziel: Information der Versicherten bei auffialligem FuBstatus

Ausldsealgorithmus:
Wenn bei Versicherten im Feld FuBstatus innerhalb von 12 Monaten die Angabe zu ,1.Puls-
status" ein- oder mehrmals ,auffallig"® angegeben ist

und/ oder
die Angabe zu ,2. Sensibilitatsstorung™ ein- oder mehrmals , Auffalligh angegeben ist
und/ oder

die Angabe zu , 3. Weiteres Risiko flir Ulcus" gleich ,FuBdeformitat" und/oder ,Hyper-
keratose mit Einblutung"™ und/ oder ,Z.n. Ulcus" ein- oder mehrmals angegeben ist

und/ oder

die Angabe zu ,4. Ulcus" gleich ,oberflachlich™ oder ,tief* ein- oder mehrmals angegeben
ist

und/oder
die Angabe zu ,5. Wundinfektion™ gleich ,ja" ein- oder mehrmals angegeben ist.
Art der anlassbezogenen Versicherteninformation:

Informationen liber Diabeteskomplikationen und Folgeschdden am FufB3, sowie die Mdglich-
keiten der Mitbehandlung in diabetischen FuBambulanzen, 0.4. maximal einmal pro Jahr.

hkk-Ergebnis:
In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 wurden insgesamt 0 entsprechende Versi-
cherteninformationen versandt.
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Anzahl versandte

Versicherten-Informa-

tionen
Baden-Wirttemberg 0
Bayern 0
Berlin 0
Brandenburg 0
Bremen 0
Hamburg 0
Hessen 0
Mecklenburg-Vorpommern 0
Niedersachsen 0
Nordrhein 0
Rheinland-Pfalz 0
Saarland 0
Sachsen 0
Sachsen-Anhalt 0
Schleswig-Holstein 0
Thiringen 0
Westfalen-Lippe 0

-13-

hkk

KRANKENKASSE

hkk Qualitatsbericht
Diabetes mellitus Typ 2 2022



hkk

KRANKENKASSE
Ziel: Wahrnehmung empfohlener Schulungen
Ausldsealgorithmus:

Wenn im Feld ,empfohlene Diabetes-Schulung und/oder Hypertonie-Schulung wahrgenom-
men" mit ,nein" oder zweimal mit ,war aktuell nicht méglich™ dokumentiert ist.

Art der anlassbezogenen Versicherteninformation:
Aufklarung bzw. Informationen Uber die Wichtigkeit von Schulungen; maximal einmal pro
Jahr.

Hkk-Ergebnis:
In der Zeit vom 01.01.2022 bis 31.12.2022 wurden fiir 231 Versicherte die entsprechende

Versicherteninformationen verschickt.

Anzahl versandte
Vertragsregion Versicherten-Informa-
tionen
Baden-Wirttemberg 7
Bayern 9
Berlin 11
Brandenburg 23
Bremen 35
Hamburg 0
Hessen 14
Mecklenburg-Vorpommern 0
Niedersachsen 72
Nordrhein 22
Rheinland-Pfalz 8
Saarland 1
Sachsen 3
Sachsen-Anhalt 1
Schleswig-Holstein 13
Thiiringen 2
Westfalen-Lippe 10
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