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Zusammenfassung

HINTERGRUND

Im Rahmen der Kantonalen Strategie zur
Verhinderung von Diabetes haben die Walliser
Diabetesgesellschaften (DGO und AVsD) in
Zusammenarbeit mit dem Kanton Wallis und mit der
Unterstitzung durch Gesundheitsférderung Schweiz
das Projekt «Aktion Diabetes» lanciert. Im Auftrag
des Kantons und im Rahmen des Projekts «Aktion
Diabetes» fuhrt das Walliser Gesundheits-
observatorium (WGO) die Kohortenstudie «Diabetes-
Qualitat Wallis» durch. Die Studie hat zum Ziel,
Informationen (ber Diabetes zu erfassen, die
Diabetesversorgung zu verbessern und
sachdienliche Informationen zur Evaluation des

ZIEL UND DESIGN

«Diabetes-Qualitat Wallis» ist darauf ausgerichtet,
die Qualitdt der Diabetesversorgung und die
Lebensqualitdt der Betroffenen zu evaluieren.
Ausserdem sollen die Bevolkerung, die Betroffenen,
die Gesundheitsfachpersonen und die Instanzen aus

Politik und Gesundheitswesen uber die
Epidemiologie und Versorgung von Diabetes
informiert werden. Es handelt sich um eine

Kohortenstudie, die wahrend zehn Jahren mittels
Fragebogen bei einer Population von freiwilligen
Erwachsenen mit einem Typ-1- oder Typ-2-Diabetes

durchgefiihrt wird.
Projekts «Aktion Diabetes» zu liefern.

ERGEBNISSE

Der erste Teil des vorliegenden Berichts bezieht sich auf sdmtliche Teilnehmenden (411 Personen). Darin
werden die Ergebnisse einer Reihe von Indikatoren zur Versorgungsqualitdt und zur Lebensqualitat der
Betroffenen aufgezeigt. Im zweiten Teil, der nur die Teilnehmenden betrifft, die seit mehr als zwei Jahren an
der Kohortenstudie teilnehmen (159 Personen), wird aufgezeigt, wie sich die Antworten, die in einem Abstand
von zwei Jahren gesammelt wurden, gemass den Zielen des Programms «Aktion Diabetes» verandert haben.

1. ANALYSE UBER ALLE TEILNEHMENDEN (N=411)

Indikatoren Zusammenfassung der Ergebnisse

Zwischen 2020 und 2023 haben 411 Personen ihren ersten Fragebogen
ausgefullt. 69% davon wurden Uber die Walliser Diabetesgesellschaften
rekrutiert. 61% sind Manner, 56% sind Uber 65 Jahre alt, 88% leben im Mittel-
und Unterwallis und 75% haben einen Typ-2-Diabetes.

Merkmale der
Teilnehmenden

40% der Teilnehmenden essen funf und mehr Portionen Friichte und Gemuse

heit halt
Gesundneitsverhalten am Tag. 59% sind korperlich gentigend aktiv.

Bei den meisten Teilnehmenden wurden im Laufe der letzten 12 Monate der
Blutdruck (94%), das Gewicht (90%), das Cholesterin (87%) und die
Nierenfunktion (85%) gemessen und vor weniger als zwei Jahren eine
Augenspiegelung (88%) durchgefiihrt. Bei einem geringeren Anteil wurden im
Laufe der letzten 12 Monate die Fusse kontrolliert (73%) und mindestens zwei
Kontrollen des HbA1c-Werts (glykiertes Hamoglobin — 71%) durchgefuhrt.

Praventionsmassnahmen

33% der Teilnehmenden haben zusammen mit ihnrem Arzt oder ihrer Arztin ein
HbA1c-Ziel und 15% ein Blutdruckziel festgelegt.

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023
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Die vier haufigsten  Diabetes-assoziierten = Komplikationen  und
gesundheitlichen  Probleme sind Bluthochdruck  (31%), erhohter
Cholesterinspiegel  (29%), Herz-Kreislauf-Erkrankungen (27%) und
diabetische Retinopathie (25%).

66% der Teilnehmenden beurteilen ihre Lebensqualitat als gut oder sehr gut.
Sie geben grosstenteils an, keine Probleme mit der Selbstversorgung (87%),
bei der Verrichtung von Alltagsaktivititen (67%), mit Angst oder
Niedergeschlagenheit (62%) sowie mit der Mobilitdt (56%) zu haben.
Allerdings gibt nur eine Minderheit der Teilnehmenden (30%) an, keine
Schmerzen oder Beschwerden zu haben.

80% der Teilnehmenden geben an, ihren Hausarzt oder ihre Hausarztin im
Laufe der letzten 12 Monate mindestens einmal aufgesucht zu haben, 59%
einen Diabetologen oder eine Diabetologin, 59% einen Ophthalmologen oder
eine Ophthalmologin, 29% einen Podologen oder eine Podologin, 26% eine
Pflegefachperson und 23% einen Erndhrungsberater oder eine
Erndhrungsberaterin.

83% der Teilnehmenden kennen die Walliser Diabetesgesellschaften, 80%
davon sind Mitglieder und 61% haben in den letzten 12 Monaten eine der
Gesellschaften aufgesucht.

89% der Teilnehmenden geben an, sehr gut oder eher gut Uber Diabetes
informiert zu sein. Die Themen, (ber die sie besser informiert sein mdchten,
sind die Rickvergitung und finanzielle Aspekte im Zusammenhang mit der
Diabetesversorgung (40%), Ernahrung (37%) sowie mdgliche Komplikationen
von Diabetes und Pflege/Kontrollen, um diesen vorzubeugen (35%).

Die Teilnehmenden informieren sich mehrheitlich bei Arzten und Arztinnen
(78%), bei den Walliser Diabetesgesellschaften (50%) und im Internet (34%)
Uber Diabetes.

90% der Teilnehmenden besitzen ein internetfahiges Gerat (Smartphone,
Tablet oder Computer). 48% dieser Teilnehmenden geben an, schon eine
Gesundheits-App verwendet zu haben und 49% geben an, schon ein
vernetztes Gerat wie ein vernetztes Blutzuckermessgerat (34%), ein
Aktivitatssensor (28%) oder eine vernetzte Waage (WLAN-Waage) benutzt zu
haben (6%).

2. VERGLEICH 2020/21 VERSUS 2022/23 (N=159)

Ziele des Programms
«Aktion Diabetes»

Verbesserung der
Lebensqualitat

Zusammenfassung des Vergleichs 2020/21 versus 2022/23

Die von den Teilnehmenden wahrgenommene Lebensqualitat ist zwischen
2020/21 und 2022/23 relativ gut und stabil geblieben, mit einer Verbesserung bei
den Problemen mit Schmerzen und Beschwerden.

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023
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Unterstutzung der
Diabetesgesellschaften
als zentrale Partner bei
der Versorgung

Verstarkung der
Interprofessionalitat bei
der Betreuung

Vereinfachung des
Diabetesmanagements

Erleichtern des
Zugangs zu Hilfe und
zu Informationen

FAZIT

WAS LASST SICH AUS DEN ERGEBNISSEN

ABLEITEN?

Die meisten Teilnehmenden kennen die Walliser Diabetesgesellschaften und sind
Mitglied einer der Gesellschaften. Im Vergleich zu 2020/21 hat 2022/23 ein
geringerer Anteil der Teilnehmenden die Gesellschaften aufgesucht, namentlich
fur eine Diabetesberatung oder fiir eine Konsultation bei einer Pflegefachperson.
Der Anteil der Betroffenen, welche die Gesellschaften aufgesucht haben, um
Material zu kaufen, hat allerdings zugenommen.

Die Haufigkeit von Konsultationen bei medizinischen und nicht-medizinischen
Gesundheitsfachpersonen ist zwischen 2020/21 und 2022/23 stabil geblieben,
wobei sich allerdings bei der Konsultation von Kardiologen/Kardiologinnen und
Neurologen/Neurologinnen eine leichte Verringerung feststellen 1asst.

Die Anteile der Teilnehmenden, die finf Portionen Friichte und Gemiise am Tag
essen und die sich genitigend bewegen, haben zwischen 2020/21 und 2022/23
leicht abgenommen; der Anteil der Teilnehmenden, die vernetzte Gerate
verwenden und die zusammen mit ihnrem Arzt oder ihrer Arztin ein Blutdruckziel
festgelegt haben, hat zugenommen; die Haufigkeit der Kontrollen ist relativ stabil
geblieben — nur die Kontrollen des Cholesterinspiegels haben abgenommen.

Im Vergleich zu 2020/21 wunschen sich die Teilnehmenden 2022/23 mehr
Informationen Uber die Rilckvergiutung und die finanziellen Aspekte im
Zusammenhang mit der Diabetesversorgung. Im Vergleich zu 2020/21 geben sie
2022/23 an, die Walliser Diabetesgesellschaften seltener aufgesucht zu haben
und seltener Internetrecherchen gemacht zu haben, um sich Uber Diabetes zu
informieren.

* Nur wenige Teilnehmende haben zusammen mit
ihrem Arzt oder ihrer Arztin ein HbA1c- oder ein
Blutdruckziel festgelegt. Es ist wichtig, die

Die Ergebnisse sind mit Vorsicht zu interpretieren, da
ausserhalb der Walliser Diabetesgesellschaften
relativ wenige Betroffene rekrutiert
wurden. Ausserdem lassen sich die beobachteten
(oder fehlenden) Unterschiede zwischen den
Ergebnissen 2020/21 vs. 2022/23 nicht einfach dem
Programm «Aktion Diabetes» zuschreiben, da viele
andere Faktoren (Alterung der Teilnehmenden,
Pandemie usw.) sicher auch eine Rolle gespielt
haben. Nichtsdestotrotz kénnen hinsichtlich einer
Verbesserung der Diabetesversorgung im Wallis
einige Schliisse gezogen werden.

* Ein grosser Anteil der Teilnehmenden isst nicht funf
Portionen Frichte und Gemise am Tag und bt
keine regelmassige koérperliche Betatigung aus.
Zudem lasst sich bei diesen
Gesundheitsverhaltensweisen zwischen 2020/21
und 2022/23 sogar eine Verschlechterung der
Situation feststellen. Darum ist es wichtig,
Bewegung und ausgewogene Erndhrung
weiterhin zu férdern.

Information (iber die Therapieziele zu
verbessern, um die Patientlnnen starker in ihre
Versorgung zu involvieren.

* Die Lebensqualitait der Teilnehmenden ist
allgemein gut, wobei sich zwischen 2020/21 und
2022/23 bei den Problemen mit Schmerzen und
Beschwerden eine Verschlechterung feststellen
l&sst.

* Die nicht-medizinischen Gesundheitsfachpersonen
werden seltener aufgesucht als Arzte und
Arztinnen. Darum ist es wichtig, die Information

Uber ihre Rolle zu verbessern und ihren
Miteinbezug zu fordern, um eine
interprofessionelle  Diabetesversorgung zu
erreichen.

* Fir die Teilnehmenden von grésstem Interesse sind
Informationen Uber die Rickvergitung von
Leistungen und die finanziellen Aspekte im
Zusammenhang mit der Diabetesversorgung.

* Die Teilnehmenden nutzen fiir die
Diabetesversorgung immer mehr vernetzte

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023



Gerate (vernetztes Blutzuckermessgerat). Es ist

wichtig, das Alter der Patientlnnen zu
bertcksichtigen und ihnen inklusive und
angepasste Tools anzubieten.
STARKEN UND MOGLICHE
VERBESSERUNGSPUNKTE

Als Starken herauskristallisiert haben sich eine
erfolgreiche Zusammenarbeit mit den Walliser
Diabetesgesellschaften (namentlich in Bezug auf die
Rekrutierung der Teilnehme), die Erstellung von
aussagekraftigen Indikatoren fur das
Gesundheitsmonitoring und die  Ausrichtung
bestimmter Achsen des Programms «Aktion
Diabetes», die regelmassige Verbreitung von
Newsletters und Berichten, mit denen die
Teilnehmenden und die Partner der Studie auf dem
Laufenden gehalten wurden, sowie die Einflihrung
eines Monitoring-Modells, das sich auf andere
Kantone Ubertragen liesse.

Zu den mdoglichen Verbesserungspunkten gehdren
folgende Punkte: Alternative Methoden zur
Rekrutierung von Teilnehmern neben der Einbindung
von Angehodrigen der Gesundheitsberufe;
Handhabung der umfangreichen logistischen
Anforderungen, die mit der Durchfiihrung einer
Kohortenstudie verbunden ist; Optimale Nutzung der
Ergebnisse dieses Monitorings durch die Partner zur
Verbesserung der Qualitdt der Gesundheits-
versorgung.

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023
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ZUKUNFT DER KOHORTE

Ziel ist es,
fortzuftihren.

die Rekrutierung bis Ende 2023

Die Daten werden fortlaufend ausgewertet, um
regelmassig Newsletters und Berichte zu erstellen.
Es ist vorgesehen die Teilnehmenden und Partner
des Projekts weiterhin zu informieren.

Anschliessend, um die Nachhaltigkeit der
Uberwachung der Qualitit der Diabetesversorgung
auf die Dauer zu gewahrleisten, werden zwei
Szenarien in Betracht gezogen: 1) Die Kohorte
offen halten und die Rekrutierung fortfiihren, um eine
standige Anzahl von 400 bis 500 Teilnehmern zu
bewahren; 2) Die Rekrutierung einstellen und in finf
Jahren eine neue Erhebung durchfihren.

Auch wird die Digitalisierung der Kohortenstudie in
Betracht gezogen.
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1. Einleitung

In diesem Bericht werden die Ergebnisse der
Kohortenstudie «Diabetes-Qualitat Wallis»
aufgezeigt. Mit dieser Studie sollen die Versorgungs-
und die Lebensqualitat der Diabetesbetroffenen im
Wallis evaluiert werden. Die Ergebnisse stammen
aus den Daten eines Fragebogens, der den
Teilnehmer alle zwei Jahre zugestellt wurde. Diese
Ergebnisse werden in zwei Teilen aufgezeigt:

Der erste Teil, der sich auf sdmtliche Teilnehmer (411
Personen) bezieht, konzentriert sich auf die
Antworten auf Fragen zum Gesundheitsverhalten, zu
den Praventionsmassnahmen, zu den Diabetes-
assoziierten Komplikationen und gesundheitlichen

2. Kontext

Problemen, zur Lebensqualitat, zur Konsultation von
Gesundheitsfachpersonen, zu den Walliser Diabetes-
gesellschaften, zum Wissen uber Diabetes sowie zur
digitalen Gesundheit.

Im zweiten Teil, der nur die Teilnehmer betrifft, die
seit mehr als zwei Jahren an der Kohortenstudie
teilnehmen (159 Personen), wird aufgezeigt, wie sich
die Antworten, die in einem Abstand von zwei Jahren
gesammelt wurden, gemass den Zielen des
Programms «Aktion Diabetes» veréndert haben. Am
Ende des Berichts werden noch die Auswirkungen,
die Starken und Verbesserungspunkte der Studie
sowie deren Zukunft besprochen.

Mit der Alterung der Bevolkerung stellt Diabetes flr
das offentliche Gesundheitswesen eine erhebliche
Herausforderung dar [1] [2]. Fir die Diabetes-
versorgung sind bedeutende personelle und
wirtschaftliche Ressourcen noétig. Gemass der
Schweizerischen  Gesundheitsbefragung (SGB)
waren 2017 rund 5% der Walliser und Walliserinnen
von Diabetes betroffen, gegenuber 2% im Jahr 1997
[3]. Obschon Informationen zur Pravalenz und zu
den Komplikationen von Diabetes vorliegen [4] [5],
gibt es in der Schweiz nur wenige Studien Uber die
Qualitdt der Diabetesversorgung und die
Lebensqualitat der Diabetesbetroffenen.

3. Ziel und Design

Im Rahmen der Kantonalen Strategie zur
Verhinderung von Diabetes haben die Walliser
Diabetesgesellschaften (DGO und AVsD) in
Zusammenarbeit mit dem Kanton Wallis und mit der
Unterstitzung durch Gesundheitsférderung Schweiz
das Projekt «Aktion Diabetes» lanciert [7].

Im Auftrag des Kantons und im Rahmen des Projekts
«Aktion Diabetes» fuhrt das Walliser Gesundheits-
observatorium (WGO) die Kohortenstudie
«Diabetes-Qualitdt ~ Wallis»  durch, um 1)
Informationen zu Diabetes zu sammeln, um die
Diabetesversorgung zu verbessern, und 2) nitzliche
Informationen zur Evaluation des Projekts «Aktion
Diabetes» zu liefern.

«Diabetes-Qualitdt Wallis» ist darauf ausgerichtet,
die Qualitdt der Diabetesversorgung und die
Lebensqualitdt der Betroffenen zu evaluieren.
Ausserdem sollen die Bevdlkerung, die Betroffenen,
die Gesundheitsfachpersonen und die Instanzen aus
Politik und  Gesundheitswesen  Uber die
Epidemiologie und Versorgung von Diabetes
informiert werden. Es handelt sich um eine
Kohortenstudie, die wahrend zehn Jahren mittels
Fragebogen bei einer Population von freiwilligen
Erwachsenen mit einem Typ-1- oder Typ-2-Diabetes
durchgefihrt wird. Zuerst werden die
Teilnehmenden Uber den Zweck und die Methoden
der Studie informiert. Nachdem sie ihr

Einverstandnis zur Teilnahme an der Studie erteilt
haben, flllen sie alle zwei Jahre einen Fragebogen
«Patient» aus, mit dem ihre sozio-demografische
Situation, ihr Gesundheitszustand, die Qualitat der
Pflege und Betreuung, die sie erhalten
(Versorgungsqualitat), ihre Inanspruchnahme des
Gesundheitssystems  sowie ihr  Gesundheits-
verhalten und ihre Lebensqualitat evaluiert werden.
Mit der Einwilligung der Teilnehmenden wird alle vier
Jahre auch dem behandelnden Arzt oder der
behandelnden Arztin ein Fragebogen («Arzt»)
zugestellt. Damit werden die klinischen Daten und
die Labordaten erfasst, die spater ausgewertet
werden.

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023



4. Ergebnisse
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4.1. Analyse uber alle Teilnehmenden

Merkmale der Teilnehmenden

Bis zum 20. April 2023 wurden Uber 500
Patientlnnen telefonisch kontaktiert. 411 davon
haben sich dazu bereit erklart, an der Studie
«Diabetes-Qualitdt Wallis» teilzunehmen und sie
haben ihren ersten Fragebogen ausgefillt. Die
Analysen im vorliegenden Kapitel beziehen sich auf
die Antworten aus diesem ersten Fragebogen.

e Die Mehrheit der 411 Teilnehmenden wurde
Uber die Walliser Diabetesgesellschaften
rekrutiert [Abb. 1].

e Die Mehrheit der 411 Teilnehmenden sind
Manner, Gber 65 Jahre alt und leben im Mittel-
und Unterwallis [Abb. 2].

* 75% der 411 Teilnehmenden haben einen Typ-
2-Diabetes.

[Abb.1] Anteil der Teilnehmenden nach
Rekrutierungsquelle, 2023 (Quelle: WGO)
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Andere Gesundheitsfachleute |
Alters- und Pflegeheime (APH) |
Spitalzentrum Oberwallis (SZO)
Sozialmedizinische Zentren (SMZ)

0% 50% 100%
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[Abb. 2]

Teilnehmenden, 2023 (Quelle: WGO)
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Gesundheitsverhalten

Das Gesundheitsverhalten spielt bei der Entwicklung
zahlreicher chronischer Krankheiten, darunter auch
Diabetes, eine wichtige Rolle. Es ist auch von
Bedeutung, um sekundare Diabetes-assoziierte
Komplikationen zu verringern. Die Schweizerische
Gesellschaft fur Erndhrung (SGE) empfiehlt, finf
Portionen Friichte und Gemiise am Tag zu essen [8].
Zwei von funf Teilnehmenden halten sich an diese
Empfehlung. Insbesondere Personen mit einem Typ-
2-Diabetes wird regelméassige Bewegung empfohlen
[9] [10]. Drei von finf Teilnehmenden gelten als
ausreichend aktiv: Sie betreiben mindestens 150
Minuten massig intensive koérperliche Aktivitat pro
Woche oder mindestens zweimal intensive
korperliche Aktivitat pro Woche [Abb. 3].

[Abb. 3] Anteil der Teilnehmenden
Gesundheitsverhalten, 2023 (Quelle: WGO)

nach

Friichte- und Gemiisekonsum

27% 15%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
m 5 Portionen und mehr 3-4 Portionen
0 bis 2 Portionen m < als 5 Tage/Woche

Koérperliche Aktivitat

0% 20% 40% 60% 80% 100%

m Ausreichend aktiv Teilaktiv m Inaktiv

Praventionsmassnahmen

Die Schweizerische Gesellschaft flir Endokrinologie
und Diabetologie (SGED) empfiehlt bestimmte
regelmassige Untersuchungen, um Komplikationen
im Zusammenhang mit Diabetes vorzubeugen und
festzustellen [11]. Je nach Untersuchung wird eine
andere Haufigkeit empfohlen. Der Grossteil der
Teilnehmenden hat im Laufe der letzten 12 Monate
von einer Gesundheitsfachperson den Blutdruck,
das Gewicht, das Cholesterin und die Nierenfunktion
messen lassen sowie vor weniger als zwei Jahren
eine Augenspiegelung durchfihren lassen. Bei

einem geringeren Anteil wurden im Laufe der letzten
12 Monate die Fusse kontrolliert und mindestens
zwei Kontrollen des HbA1c-Werts (glykiertes
Hamoglobin) durchgeflihrt [Abb. 4]. Eine Minderheit
der Teilnehmenden gibt an, dass ihnen im Rahmen
ihrer Behandlung arztlich eine Erndhrungsberatung
(25%) und korperliche Aktivitat / Bewegung (12%)
verschrieben wurden. Nur ein Drittel der
Teilnehmenden hat zusammen mit dem Arzt oder
der Arztin ein HbA1c-Ziel und rund zweimal weniger
haben ein Blutdruckziel festgelegt [Abb. 5].

[Abb. 4] Anteil der Teilnehmenden nach
Haufigkeit der Untersuchungen durch eine
Gesundheitsfachperson im Laufe der letzten 12
Monate, 2023 (Quelle: WGO)

Blutdruck [N
Gewicht [N
Augenhintergrund* [
Cholesterin NN
Nierenfunktion [ 5
Fusse [N =
HbAtc [

0% 20% 40% 60% 80% 100%

*Untersuchung in den letzten 24 Monaten
**Mind. 2 Untersuchungen in den letzten 12 Monaten

[Abb. 5] Anteil der Teilnehmenden, die mit ihrem
Arzt oder ihrer Arztin ein Therapieziel festgelegt
haben, 2023 (Quelle: WGO)

HbA1c-Ziel

0% 20% 40% 60% 80% 100%
mJa ®mNein ' Ich weiss nicht

Blutdruckziel

0% 20% 40% 60% 80% 100%

mJa mNein Ich weiss nicht
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Diabetes-assoziierte Komplikationen
und gesundheitliche Probleme

Etwas weniger als ein Drittel der Teilnehmenden gibt
an, im Laufe der letzten 12 Monate zu hohen
Blutdruck und einen erhdhten Cholesterinspiegel
gehabt zu haben, und rund jede vierte teilnehmende
Person gibt an, Herz-Kreislauf-Probleme bzw. eine
diabetische Retinopathie zu haben oder gehabt zu
haben [Abb. 6].

[Abb. 6] Anteil der Teilnehmenden nach Art von
Diabetes-assoziierten
Komplikationen/Problemen, 2023 (Quelle: WGO)

Bluthochdruck* [N
Erhéhter Cholesterinwert* [
Kardiovaskulare Probleme** [
Diabetische Retinopathie [N
Malum perforans pedis [l

Niereninsuffizienz [l

Amputation von S
unteren Gliedmassen f

0% 50% 100%

*in den letzten 12 Monaten
**Koronares Herzproblem, Herzinsuffizienz,
Schlaganfall oder TIA

Lebensqualitat

Die meisten Teilnehmenden beurteilen ihre
Lebensqualitat als gut oder sehr gut [F7]. Der
Fragebogen EQ-5D ist ein Instrument, mit dem sich
die gesundheitsbezogene Lebensqualitat in finf
Dimensionen messen |asst: Mobilitat,
Selbstversorgung, alltagliche Tatigkeiten,
Schmerzen/Beschwerden,
Angst/Niedergeschlagenheit. Die Ergebnisse dieses
Fragebogens zeigen Folgendes:

* Die grosse Mehrheit der Teilnehmenden gibt an,
keine Probleme bei der Selbstversorgung zu
haben.

* Mehr als die Halfte der Teilnehmenden gibt an,
keine Probleme bei der Verrichtung alltaglicher
Tatigkeiten, mit Angst/Niedergeschlagenheit
oder mit der Mobilitadt zu haben.

e Nur zwei von sieben Teilnehmenden geben an,
keine Probleme mit Schmerzen oder
Beschwerden zu haben [Abb. 8].
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[Abb.7] Anteil der Teilnehmenden
Lebensqualitit, 2023 (Quelle: WGO)

nach

6%

28%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

m Gut / sehr gut
m Schlecht / sehr schlecht

Weder gut noch schlecht

[Abb. 8] Anteil der Teilnehmenden nach Grad der
Selbstversorgung, Verrichtung von
Alltagsaktivitaten, Angst/Niedergeschlagenheit,
Mobilitit sowie Schmerzen/Beschwerden (EQ-
5D), 2023 (Quelle: WGO)

Selbstversorgung 10%

Alltagsaktivitaten 28% [ 6%
Angst/Niedergeschlagenheit 35% I

Mobilitat 36% 9%

Schmerzen/Beschwerden 61% .
0% 50% 100%

mKeine Probleme
Leichte/mittelschwere Probleme

m Schwere/extreme Probleme

Konsultationen bei
Gesundheitsfachpersonen

Der Grossteil der Teilnehmenden hat im Laufe der
letzten 12 Monate zur Diabetes-Nachsorge den
Hausarzt oder die Hausarztin aufgesucht. Mehr als
die Halfte der Teilnehmenden hat im Laufe der
letzten 12 Monate auch einen Ophthalmologen bzw.
eine Ophthalmologin und einen
Diabetologen/Endokrinologen bzw. eine
Diabetologin/Endokrinologin sowie rund jede dritte
teiinehmende Person einen Zahnarzt bzw. eine
Zahnarztin aufgesucht [Abb. 9]. Was die nicht-
medizinischen Gesundheitsfachpersonen anbelangt,
hat rund ein Viertel der Teilnehmenden im Laufe der
letzten 12 Monate wegen des Diabetes einen
Podologen bzw. eine Podologin, eine
Pflegefachperson (spezialisiert oder nicht) und
eine/n Erndhrungsberater/in aufgesucht [Abb. 9].
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[Abb. 9] Anteil der Teilnehmenden nach Art der
in den letzten 12 Monaten wegen des Diabetes
konsultierten Gesundheitsfachperson, 2023
(Quelle: WGO)

Arzteschaft

Hausarzt [N A
Augenarzt [N A
Diabetologe NN 1A

Zahnarzt [ REFA

Kardiologe [ 751
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Neurologe [l EEA
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Gesundheitsfachpersonen

Podologe 29%
Pflegefachperson 26%
Erndhrungsberater 23%
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Orthopadieschuhmacher 11%

Psychologe 2%
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Walliser Diabetesgesellschaften

Der Grossteil der Teilnehmenden (83%) kennt die
Walliser Diabetesgesellschaften. Von diesen
Teilnehmenden:

e sind 80% Mitglied einer Gesellschaft;

* haben 61% im Laufe der letzten 12 Monate eine
der Gesellschaften aufgesucht, um (in
absteigender Reihenfolge) Material zu kaufen
(58%), die Fusse pflegen zu lassen (38%), sich
Uber Diabetes beraten zu lassen (30%) und sich
von einer Pflegefachperson beraten zu lassen
(17%).

Wissen liber Diabetes

Neun von zehn Teilnehmenden geben an, das
Geflihl zu haben, sehr gut oder eher gut Gber ihren
Diabetes informiert zu sein [Abb. 10]. Die Themen,
Uber welche die Teilnehmenden am haufigsten

besser informiert sein mdchten, sind die
Rickvergitung von Leistungen fir Diabetiker und
Diabetikerinnen oder finanzielle Aspekte im
Zusammenhang mit der Diabetesversorgung (40%),
Ernahrung (37%) und mogliche Komplikationen von
Diabetes (Augen, Herz, Arterien, Nieren, Nerven,
Fisse) sowie Pflege und Kontrollen, um diesen
vorzubeugen (35%). Im Allgemeinen informieren
sich die Teilnehmenden mehrheitlich bei Arzten und
Arztinnen  (78%) und bei den Walliser
Diabetesgesellschaften (50%) Uber Diabetes. 34%
der Teilnehmenden erkundigen sich im Internet tber
Diabetes. Rund zwei Drittel der Teilnehmenden
(68%) geben an, schon von glykiertem Hamoglobin
(HbA1c) gehért zu haben.

[Abb. 10] Anteil der Teilnehmenden nach
Informationsgrad zum Thema Diabetes, 2023
(Quelle: WGO)

51% 7% 4%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

m Sehr gut informiert Eher gut informiert

Eher schlecht informiert = Sehr schlecht informiert

Digitale Gesundheit

Neun von zehn Teilnehmenden (90%) besitzen ein
Smartphone, ein Tablet oder einen Computer. 48%
dieser Teilnehmenden geben an, schon eine
Gesundheits-App und 49% ein vernetztes Gerat
benutzt zu haben. In Abbildung 11 ist die Nutzung
des Blutzuckermessgerats, des Aktivitatssensors
und der vernetzten Waage detailliert dargestellt
[Abb. 11].

[Abb. 11] Anteil der Teilnehmenden mit einem
Smartphone, Tablet oder Computer, die ein
vernetztes Gerit verwenden, 2023 (Quelle: WGO)

Blutzuckermessgerat 5
(Sensor) |
Aktivitatssensor [N
Vernetzte Waage [l

0% 50% 100%
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4.2. Vergleich 2020/21 versus 2022/23

Merkmale der Teilnehmenden

159 der 411 Teilnehmenden der Kohortenstudie
«Diabetes-Qualitat Wallis» gehoren seit Uber zwei
Jahren zur Kohorte und haben daher einen zweiten
Fragebogen «Patient» ausgefillt. Im vorliegenden
Kapitel werden Vergleiche zwischen den Artworten
aus dem ersten Fragebogen (2020/21) und dem
zweiten Fragebogen (2022/23) angestellt.

Allgemein betrachtet sind die Mehrheit der
Teilnehmenden Manner (62%), im Mittelwallis
wohnhaft (54%), mit Schweizer Nationalitat (88%)
und einem Typ-2-Diabetes (70%). Zwischen dem
Ausfillen des ersten und des zweiten Fragebogens
hat das Durchschnittsalter von 62,4 Jahren (Min.: 31;
Max.: 87) auf 65,0 Jahre (Min.: 33; Max.: 89)
zugenommen.

Vergleichende Analyse der Ergebnisse
gemass Zielen des Programms «Aktion
Diabetes»

«Diabetes-Qualitat Wallis» will nitzliche
Informationen sammeln, um den Wirkungsgrad des
Programm «Aktion Diabetes» zu beurteilen. Daher
werden die Vergleichsergebnisse der Antworten aus
dem 1. Fragebogen (2020/21) und dem 2.
Fragebogen (2022/23) gemass den Zielen des
Programms dargestellt. Diese sind:

e Verbesserung der
Diabetesbetroffener

e Unterstitzung der Diabetesgesellschaften als
zentrale Partner bei der Versorgung

* Verstarkung der Interprofessionalitdt bei der
Betreuung

* Vereinfachung des Diabetesmanagements

* Erleichtern des Zugangs zu Hilfe und zu
Gesundheitsinformationen

Lebensqualitat

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse in Tabellen
dargestellt. Unterschiede von mehr als 5% werden
hervorgehoben: blau zeigt eine Verbesserung (oder
Erhéhung), rot eine Verschlechterung (oder
Verringerung).

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023
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Verbesserung der Lebensqualitat

Die wichtigste Aufgabe des Programms «Aktion
Diabetes» besteht in der Verbesserung der
Lebensqualitdt von Diabetesbetroffenen im Wallis.

Die Ergebnisse weisen darauf hin, dass die von den
Teilnehmenden wahrgenommene Lebensqualitat
zwischen 2020/21 und 2022/23 relativ gut und stabil
geblieben ist, mit einer Verbesserung bei den
Problemen mit Schmerzen und Beschwerden:
2022/23 geben mehr Teilnehmende an, keine solche
Probleme zu haben [T1].

[T1] Anteil der Teilnehmenden nach
Lebensqualitit, Vergleich zwischen Fragebogen
1 (2020/21) und Fragebogen 2 (2022/23), 2023
(Quelle: WGO)

LEBENSQUALITAT

2020/21 | 2022/23
Indikatoren: Diff.
FBH 1 FB 2

Allgemeine Lebensqualitat: gut-sehr
gut
Mobilitatsgrad: Keine Probleme 63% 60% -3%

Selbstversorgung: Keine Probleme 89% 87% -2%
Alltagsaktivitaten: Keine Probleme 74% 2% -2%

Schmerzen/Beschw erden: Keine
Probleme
Angst/Niedergeschlagenheit: Keine
Probleme

71% 2% 1%

30% 35% 5%

65% 64% -1%
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Unterstiitzung der
Diabetesgesellschaften als zentrale
Partner bei der Versorgung

«Aktion Diabetes» will die Rolle und die Position der
Wallliser Diabetesgesellschaften im Gesundheits-
wesen aufwerten. Die beiden Gesellschaften spielen
fur die Patientinnen namlich eine wesentliche Rolle,
da sie Diabetesberatung und Kurse anbieten sowie
Material zu giinstigen Konditionen verkaufen.

Ein Grossteil der Teilnehmenden kennt die Walliser
Diabetesgesellschaften (oder zumindest eine davon)
und ist Mitglied. Diese Teilnehmenden wurden tber
eine Gesellschaft flr die Kohortenstudie rekrutiert.
Im Vergleich zu 2020/21 hat 2022/23 ein geringerer
Anteil der Teilnehmenden die Gesellschaften
aufgesucht, namentlich fir eine Diabetesberatung
oder far eine Konsultation bei einer
Pflegefachperson. Der Anteil der Patientinnen,
welche die Gesellschaften aufgesucht haben, um
Material zu kaufen, hat allerdings zugenommen [T2].

[T2] Anteil der Teilnehmenden nach Kenntnis der
Diabetesgesellschaften, Mitgliedschaft und
Haufigkeit des Aufsuchens, Vergleich zwischen
Fragebogen 1 (2020/21) und Fragebogen 2
(2022/23), 2023 (Quelle: WGO)

WALLISER DIABETESGESELLSCHAFTEN

2020/21 | 2022/23
Indikatoren: Diff.
FB1 FB 2

Kenntnis der Walliser Diabetes-
Gesellschaften: Ja

Mitglied: Ja 89% 88% -1%
Aufsuchen von Gesellschaften: Ja 62% 52% -10%

Art der Leistung: Einkauf von
Material

Art der Leistung: Fusspflege 41% 41% 0%
Art der Leistung: Diabetesberatung 24% 15% | -9%

Art der Leistung: Beratung bei einer
Pflegefachperson

93% %% 3%

59% 67% | 8%

16% 10%  -6%

Verstarkung der Interprofessionalitat bei
der Betreuung

Diabetes erfordert eine koordinierte Betreuung
zwischen verschiedenen Partnern aus dem
Gesundheitswesen. «Aktion Diabetes» mdchte die
Patientinnen, ihre  Angehdrigen sowie die
Gesundheitsfachpersonen Uber die Bedeutung der
Interprofessionalitat beim Diabetesmanagement
informieren.

Zwischen 2020/21 und 2022/23 lassen sich nur
geringe Veradnderungen in Bezug auf die
Konsultation von medizinischen und nicht-
medizinischen Gesundheitsfachpersonen
feststellen, wobei Kardiologen/Kardiologinnen und
Neurologen/Neurologinnen 2022/23 etwas seltener
aufgesucht wurden [T3].

[T3]  Anteil der Teilnehmenden nach
Konsultation von medizinischen und nicht-
medizinischen Gesundheitsfachpersonen,
Vergleich zwischen Fragebogen 1 (2020/21) und
Fragebogen 2 (2022/23), 2023 (Quelle: WGO)

KONSULTATIONEN BEl GESUNDHEITSFACHPERSONEN

2020/21 [ 2022/23
Indikatoren: Diff.
FB1 FB 2
ARZTE
Hausarzt 81% 84% 3%
Diabetologe 64% 65% 1%
Augenarzt 64% 67% 3%
Zahnarzt 35% 32% 3%
Kardiologe 28% 23% | -5%
Orthopéadischer Chirurg 10% 8% 2%
Neurologe 10% 4% 6%
Nephrologe 8% 9% 1%
GESUNDHEITSFACHLEUTE
Podologe 28% 32% 4%
Pflegefachperson 23% 19%  -4%
Ernahrungsberater 21% 19%  -2%
Orthopadieschuhmacher 13% 15% 2%
Apotheker 8% 12% 4%
Psychologe 1% 3% 2%
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Vereinfachung des Diabetesmanagements

«Aktion Diabetes» mochte den Patientinnen bei einem
besseren Diabetesmanagement helfen, um den
Einfluss der Krankheit auf ihren Alltag und auf ihr
gesellschaftliches Leben zu verringern sowie um
langfristigen Komplikationen vorzubeugen. Hierzu hat
«Aktion Diabetes» eine Smartphone-App entwickelt, in
der die Informationen zum eigenen Diabetes
gespeichert und leicht mit den Gesundheits-
fachpersonen geteilt werden kénnen.

Eine Vereinfachung des Diabetesmanagements
bedeutet, ein geeignetes Gesundheitsverhalten
anzunehmen. Dazu gehdren eine ausgewogene
Ernahrung und regelmassige Bewegung. Vergleicht
man die Ergebnisse 2020/21 und 2022/23, so geht
hervor, dass sich 2022/23 weniger Teilnehmende an
die Ernahrungs- und Bewegungsempfehlungen
gehalten haben, das heisst funf Portionen Gemuise und
Frichte am Tag gegessen und sich ausreichend
bewegt haben [T4].

Die Ergebnisse aus der Kohortenstudie bezlglich
Nutzung digitaler Gesundheitstools zeigen, dass der
Anteil der Teilnehmenden, die vernetzte Gerate
verwenden, zwischen 2020/21 und 2022/23
zugenommen hat, insbesondere was die Nutzung
vernetzter Blutzuckermessgerate anbelangt [T5].

Far Diabetesbetroffene ist es wichtig, mit ihrem Arzt
oder ihrer Arztin Therapieziele festzulegen, damit sie
starker in ihre eigene Versorgung miteinbezogen
werden. Diesbeziiglich Iasst sich feststellen, dass sich
2022/23 mehr Teilnehmende ein Blutdruckziel gesetzt
haben als es 2020/21 der Fall war [T6].

Ein gutes Diabetesmanagement setzt auch
regelmassige Kontrollen bei Gesundheits-
fachpersonen voraus. In Bezug auf die Haufigkeit der
Kontrollen lassen sich zwischen 2020/21 und 2022/23
allgemein betrachtet kaum Unterschiede feststellen.
Allerdings hat der Anteil der Teilnehmenden, die ihren
Cholesterinspiegel messen liessen, leicht
abgenommen [T7].

[T4] Anteil der Teilnehmenden nach Gesund-
heitsverhalten, Vergleich zwischen Fragebogen
1 (2020/21) und Fragebogen 2 (2022/23), 2023
(Quelle: WGO)

GESUNDHEITSVERHALTEN

Indikatoren: AP | P Diff.
FB1 FB 2

47% 38% | -9%

Konsumiert 5 Portionen Friichte und
Gemiise / Tag
Ist ausreichend aktiv 67% 62% | -5%
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[T5] Anteil der Teilnehmenden nach Nutzung
digitaler Gesundheitstools, Vergleich zwischen
Fragebogen 1 (2020/21) und Fragebogen 2
(2022/23), 2023 (Quelle: WGO)

DIGITALE GESUNDHHET

2020/21 | 2022/23
Indikatoren: Diff.
FB1 FB 2

Besitz eines Smartphones, Tablets
oder Computers: Ja

Nutzung von
Gesundheitsapplikationen: Ja

96% 9% 2%

52% 49%  -3%

Verw endung vernetzter Gerate: Ja 51% 58% 7%
Vernetztes Gerat: Aktivitatssensor 32% 35% 3%
Vernetztes Gerat: Vernetzte

8% 7% -1%
Personenw aage
Vernetztes Geréat: \{ernetztes 349, 39% 5%
Blutzuckermessgerat

[T6] Anteil der Teilnehmenden nach Festlegung
eines Therapieziels mit ihrem Arzt oder ihrer
Arztin, Vergleich zwischen Fragebogen 1
(2020/21) und Fragebogen 2 (2022/23), 2023
(Quelle: WGO)

MIT DEM ARZT FESTGELEGTE ZIELE

2020/21 | 2022/23
Indikatoren: Diff.
FB1 FB 2
Ziel fir den HbA1c-Wert: Ja 29% 31% 2%
Ziel fur den Blutdruck: Ja 13% 19% 6%

[T7] Anteil der Teilnehmenden nach Haufigkeit
der Kontrollen bei einer Gesundheitsfachperson,
Vergleich zwischen Fragebogen 1 (2020/21) und
Fragebogen 2 (2022/23), 2023 (Quelle: WGO)

HAUFIGKET DER KONTROLLEN

2020/21 | 2022/23
Indikatoren: Diff.
FB1 FB 2

Kontrolle des Cholesterinw ertes:
Vor w eniger als 1 Jahr

Gew ichtskontrolle: Vor w eniger als
1 Jahr

Blutdruckkontrolle: Vor w eniger als
1 Jahr

Augenhintergrund: Vor w eniger als
2 Jahren

Fusskontrolle: Vor w eniger als 1
Jahr

Kontrolle der Nierenfunktion: Vor

w eniger als 1 Jahr
HbA1c-Kontrolle: >= 2 Mal in den
letzten 12 Monaten

91% 86% | -5%

91% 89%  -2%

94% 93% 1%

89% 89% 0%

77% 76%  -1%

86% 82%  -4%

71% 71% 0%
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Eine Vereinfachung des Diabetesmanagements
ermd@glicht schliesslich auch, Diabetes-assoziierten
Komplikationen  vorzubeugen. Zwischen den
Ergebnissen von 2020/21 und 2022/23 bezuglich
Anteil der Teilnehmenden mit Komplikationen lassen
sich keine Unterschiede feststellen [T8].

[T8] Anteil der Teilnehmenden nach Art von
Komplikation, Vergleich zwischen Fragebogen 1
(2020/21) und Fragebogen 2 (2022/23), 2023
(Quelle: WGO)

KOMPLIKATIONEN

2020/21 | 2022/23
Indikatoren: Diff.
FB1 FB 2

Hat keine Retinopathie 74% 75% 1%
Hat keine Niereninsuffizienz 88% 90% 2%
Hat kein Malum perforans pedis 87% 86% -1%
He.lt keine Amputation einer unteren 04% 92% 2%
Gliedmasse

Hat keine kardiovaskulare 77% 73% -49%
Erkrankung

Hat keinen zu hohen
Cholesterinw ert

Hat keinen Bluthochdruck 67% 70% 3%

66% 69% 3%

Erleichtern des Zugangs zu Hilfe und zu
Informationen

«Aktion Diabetes» mdchte den Zugang zu Hilfe und
zu Gesundheitsinformationen vereinfachen, indem
die kantonalen Partner zusammengebracht werden,
um erganzende Lésungen zu finden.

Die meisten Teilnehmenden sind 2020/21 und
2022/23 mit ihrem Informationsgrad Uber Diabetes
zufrieden, sie wiinschen sich 2022/23 aber mehr

Informationen Uber die Rulckvergitung von
Leistungen und die finanziellen Aspekte im
Zusammenhang mit der Diabetesversorgung.

Zudem hat ihr Interesse an der

abgenommen.

Ernahrung

2022/23 geben die Teilnehmenden seltener an, die
Walliser Diabetesgesellschaften aufgesucht zu
haben und Internetrecherchen gemacht zu haben,
um sich Uber Diabetes zu informieren. 2022/23 gibt
ein hoherer Prozentsatz der Teilnehmenden als
2020/21 an, schon einmal von glykiertem
Hamoglobin gehdrt zu haben [T9].

[T9] Anteil der Teilnehmenden nach
Informationsgrad, nach Themen, die von
Interesse sind, und nach Informationsquelle,
Vergleich zwischen Fragebogen 1 (2020/21) und
Fragebogen 2 (2022/23), 2023 (Quelle: WGO)

DIABETESBEZOGENES WISSEN

2020/21 [ 2022/23
Indikatoren: Diff.
FB1 FB 2

Sind Uber ihren Diabetes informiert:
Sehr gut - eher gut informiert
Interessenbekundungen:
Rickerstattung von Leistungen

91% NB% 2%

35% 41% | 6%

Interessenbekundungen: Ernahrung | 35% 30%  -5%

Interessenbekundungen:

34% 35% 1%
diabetesbedingte Komplikationen ° ° ’
Interessenbekundungen: 25% 24% 1%
Behandlung
Interessenbekundungen: 16% 17% 1%
Versorgungsangebot
Inte.rej\s"senbekundungen: korperliche 21% 21% 0%
Aktivitat

Interessenbekundungen: Sexualitat
und Diabetes
Interessenbekundungen: HbA1c 13% 15% 2%
Interessenbekundungen:
Hypoglykédmie und Hyperglykamie
Interessenbekundungen: Blutzucker-
Selbstiiberw achung
Informationsquelle: Arzte 79% 78% -1%

14% 17% 3%

1% 15% 4%

8% 13% &%

Informationsquelle: Walliser Diabetes-

o 20 440
Gesellschaften 63% 52% -11%

Informationsquelle: Internet 40% 31%  -9%
Informationsquelle: Medien 22% 18%  -4%
Informationsquelle:

169 159 -19

Ernahrungsberater % 5% %
Informationsquelle: Andere 149, 20% 6%
Gesundheitsfachleute ° ° °

Informationsquelle: Apotheker 1% 13% 2%

Informationsquelle:
Pflegefachperson
Informationsquelle: Mobile
Applikationen/vernetzte Gerate
Informationsquelle: Umfeld 5% 4% -1%

9% 11% 2%

6% 8% 2%

Informationsquelle: Krankenkasse 0% 2% 2%
Schon vom HbA1c-Wert gehort: ja 76% 81% 5%
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5.1. Was lasst sich aus den

Ergebnissen ableiten?

Die Kohortenstudie «Diabetes-Qualitat Wallis» liefert
Informationen Uber die Epidemiologie und die
Diabetesversorgung im Wallis.

Die in diesem Bericht aufgezeigten Ergebnisse sind
mit Vorsicht zu interpretieren, da ausserhalb der
Wallliser Diabetesgesellschaften relativ. wenige
Patientlnnen rekrutiert wurden. Es kann sein, dass
die Teilnehmenden ihrer Gesundheit mehr
Beachtung schenken und dass sie moglicherweise

besser versorgt werden als die Ubrigen
Diabetesbetroffenen im Kanton.
Ausserdem koénnen die beobachteten (oder

fehlenden) Unterschiede zwischen den Ergebnissen
2020/21 und 2022/23 nicht einfach dem Programm
«Aktion Diabetes» zugeschrieben werden. Die
Diabetesbetroffenen sind alter geworden und viele
weitere Faktoren hatten gewiss auch einen Einfluss
auf das  Gesundheitsverhalten und den
Gesundheitszustand der Teilnehmenden. Dabei ist
insbesondere den Auswirkungen der Pandemie
Rechnung zu tragen, die den Zugang zu gewissen
Versorgungsformen wahrscheinlich eingeschrankt
hat. Zudem bezieht sich die Analyse auf eine
begrenzte Anzahl Teilnehmende.

Nichtsdestotrotz kénnen hinsichtlich einer
Verbesserung der Diabetesversorgung im Wallis und
fur die weiteren Schritte des Programms «Aktion
Diabetes» einige Schliisse gezogen werden.

Gesundheitsverhalten

o Ein grosser Anteil der Teilnehmenden isst nicht
finf Portionen Frichte und Gemiise am Tag und
geht nicht einer regelmassigen korperlichen
Aktivitat nach.

o Gegenuber 2020/21 lasst sich 2022/23 in Bezug
auf den Verzehr von Frichten und Gemise und
in Bezug auf die Bewegung der Teilnehmenden
eine Tendenz nach unten feststellen.

o Darum ist es wichtig, Bewegung und
ausgewogene Erndhrung weiterhin zu férdern.

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023

Praventionsmassnahmen

o Die meisten Teilnehmenden lassen regelmassig
Kontrollen durchfiihren, ausser was die Kontrolle
der Fisse und die Messung des HbA1c-Werts
anbelangt.

o Nur wenige Teilnehmende geben an, sich ein
HbA1c-Ziel und ein Blutdruckziel gesteckt zu
haben.

o Im Vergleich zu 2020/21 Iasst sich 2022/23 keine
Verbesserung in Bezug auf die Haufigkeit der
Kontrollen feststellen, doch etwas mehr
Teilnehmende geben an, sich ein Blutdruckziel
gesteckt zu haben.

o Daher ist es wichtig, die Information (ber die
Therapieziele zu verbessern, um die Betroffenen
stérker in ihre Versorgung zu involvieren.

Lebensqualitat

o Die Lebensqualitdt kann allgemein als gut
bezeichnet werden und die Probleme mit
Schmerzen und Beschwerden zeigen 2022/23
gegenuber 2020/21 eine Tendenz nach unten.

Konsultationen bei Gesundheitsfachpersonen

o Arzte und Arztinnen werden haufiger aufgesucht
als nicht-medizinische
Gesundheitsfachpersonen.

o Zwischen 2020/21 und 2022/23 lassen sich
kaum Veranderungen feststellen.

o Es ist wichtig, die Information lber die Rolle der
nicht-medizinischen Gesundheitsfachpersonen
sowie deren Miteinbezug zu verbessern, um
eine interprofessionelle Diabetesversorgung zu
erreichen.

Wissen liber Diabetes

o Fur die meisten Teilnehmenden von grdsstem
Interesse  sind  Informationen  Uber die
Ruckvergiutung von Leistungen und die
finanziellen Aspekte im Zusammenhang mit der
Diabetesversorgung.

o Das Interesse an diesem Thema ist zwischen
2020/21 und 2022/23 gestiegen.

o Das zeigt, dass es sich hierbei um eine grosse
Herausforderung in der Diabetesversorgung
handelt.
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Digitale Gesundheit

o

Die Halfte der Teilnehmenden nutzt digitale
Gesundheitstools wie Gesundheits-Apps und
vernetzte Gerate.

2022/23 lasst sich gegeniber 2020/21 eine
Zunahme der Anzahl Teilnehmenden feststellen,
die im Zusammenhang mit ihrem Diabetes
vernetzte Tools nutzen (Blutzuckermessgerat).
Das Interesse an diesen neuen Technologien
steigt, doch es ist wichtig, dass bei deren
Entwicklung die altersbezogenen Unterschiede
zwischen den Usern berticksichtigt werden und
dass eine inklusive und an die &lteren Personen
angepasste Umgebung angeboten wird.

5.2. Starken und

verbesserungswirdige Punkte
der Kohortenstudie

Starken:

o

Dank der Zusammenarbeit mit den Walliser
Diabetesgesellschaften konnten wir auf eine
zufriedenstellende Anzahl Teilnehmende
zahlen, wodurch einige Schliisse hinsichtlich
einer Verbesserung der Diabetesversorgung im
Wallis gezogen werden kénnen.
«Diabetes-Qualitat Wallis» erstellt
aussagekraftige Indikatoren, die ermdglichen, 1)
die Versorgungsqualitdt und die Lebensqualitat
zu Uberwachen sowie 2) bestimmte Ansatze des
Programms «Aktion Diabetes» auszurichten.
Uber regelméassige Newsletters und Berichte
bleiben die Teilnehmenden und die Partner der
Kohortenstudie Uber den Fortschritt der Studie
und die Ergebnisse auf dem Laufenden.

Dieses Monitoring-Modell kénnte auch in
anderen Kantonen zur Anwendung kommen.

Verbesserungswiirdige Punkte:

o

Um die Rekrutierung zu vereinfachen und die
Zahl der Teilnehmenden zu erhéhen, missen
zusatzlich zum Miteinbezug der involvierten
Gesundheitsfachpersonen andere Methoden in
Betracht gezogen werden.

Kohortenstudien setzen einen langfristigen
Beobachtungszeitraum voraus und erfordern
einen erheblichen logistischen Bedarf.

o Es ist wichtig, dass die Partner die Ergebnisse
dieses Monitorings bestmoglich nutzen, um die
Versorgungsqualitat zu verbessern.

5.3. Zukunft der Kohorte

o Das Ziel besteht darin, die Rekrutierung bis
Ende 2023 fortzufiihren.

o Die Ressourcen fir die Rekrutierung der
Teilnehmenden missen diversifiziert werden,
indem Méglichkeiten ausserhalb des
Miteinbezugs der Gesundheitsfachpersonen
ausgelotet werden.

o Die Daten werden kontinuierlich ausgewertet
werden, um regelmassig Newsletters und
Berichte zu erstellen und die Teilnehmenden
und Partner des Projekts weiterhin zu

informieren.
o Anschliessend, und um die Nachhaltigkeit der
Uberwachung der Qualitat der

Diabetesversorgung auf die Dauer zu
gewahrleisten, werden zwei Szenarien in
Betracht gezogen: 1) Die Kohorte offen halten
und die Rekrutierung fortfilhren, um eine
stédndige Anzahl von 400 bis 500 Teilnehmern zu
bewahren; 2) Die Rekrutierung einstellen und in
funf Jahren eine neue Erhebung durchfihren.

o Auch wird die Digitalisierung der Kohortenstudie
in Betracht gezogen einschliesslich des
Rekrutierungsprozesses, (online Einver-
sténdnis) und den Fragebogen online ausflillen.

DIABETES-QUALITAT WALLIS 2023
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