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83 % der Lander
beriicksichtigen Diabetes

in ihrer nationalen
Gesundheitsberichterstattung.
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Studie zur Gesundheitsberichterstattung iiber Diabetes mellitus im internationalen Vergleich

Rahmen der Diabetes-Surveillance wurde unter Einbezie-
hung ihres wissenschaftlichen Fachbeirats ein Rahmen-

konzept entwickelt und 40 Indikatoren beziehungsweise
Indikatorengruppen definiert [4].

Surveillance ist definiert als eine kontinuierliche syste-

matische Erfassung, Analyse und Interpretation von

Gesundheitsdaten, welche zeitnah zu Public-Health-Maf3-

nahmen zum Schutz und zur Férderung der Gesundheit

der Bevolkerung beitrigt (,,Data for action“) [5]. Diese Defi-

nition schliefdt eine adressatengerechte Aufarbeitung der
Ergebnisse fiir unterschiedliche Adressatengruppen ein.

Auf Grundlage der Surveillance-Daten kénnen (1) Risiko-

gruppen identifiziert, (2) Praventionsstrategien entwickelt,
(3) neue Hypothesen zum Krankheitsgeschehen gewonnen,

(4) Aufmerksamkeit auf Trends von Krankheiten und Risi-

kofaktoren gerichtet und (5) bewusste Entscheidungen der
Bevélkerung beziiglich ihrer Gesundheit geférdert werden
[6, 71.

Eine Voraussetzung fir die Umsetzung der genannten
Ziele ist die zeitnahe Bereitstellung der Informationen fir

die relevanten Adressaten (Dissemination). Wie in ande-

ren Disziplinen zeigt sich auch fiir die Public-Health-Wis-
senschaft eine Liicke zwischen dem Gewinn neuer Erkennt-
nisse und der Umsetzung dieser in die Praxis [8]. Dies
betont die Wichtigkeit einer Disseminationsstrategie als
Teil der Entwicklung eines Surveillance-Systems, welche die
Voraussetzung fur eine informierte Mafinahmenentwick-
lung schafft [g]. In Abhangigkeit von den Kompetenzen und
der Expertise der jeweiligen Adressaten fiir ein spezifisches
Ziel ergeben sich unterschiedliche Anforderungen an das
Format, die Kommunikationskanale zur Verbreitung und
die Aufbereitung der Informationen [10, 11].

Die WHO benennt in ihrem Rahmenkonzept zur Imple-
mentierung einer Surveillance von nichtibertragbaren
Krankheiten vier zentrale Adressaten: (1) Leistungserbrin-
gende im Gesundheitssystem, (2) Politikerinnen und Poli-
tiker, (3) Entscheidungstragerinnen- und -trager im Gesund-
heitswesen sowie (4) die breite Offentlichkeit [12]. Dariiber
hinaus gibt es weitere Adressaten wie beispielsweise Pati-
entinnen und Patienten, behandelnde Arztinnen und Arzte
oder wissenschaftlich titige Personen und Institutionen.
Allerdings werden von der WHO keine spezifischen Formate,
Kommunikationskanéle oder Leitlinien zur Bereitstellung
der Daten fur die unterschiedlichen Adressaten genannt.
Speziell im Bereich der Formate und Kommunikations-
kanile ermdglicht der Fortschritt im Bereich der Digitalisie-
rung neue Mdoglichkeiten zur Visualisierung und Aufberei-
tung von Daten [13]. Darliber hinaus bieten die sozialen
Medien und Netzwerke zusitzliche Méglichkeiten zur Dis-
semination von Informationen zur Gesundbheit [10, 14].

Als Grundlage zur Entwicklung einer Disseminations-
strategie fur die Diabetes-Surveillance am RKI sollen Best-
Practice-Beispiele aus anderen Landern als Vorbild dienen,
zudem soll auf die Erfahrungen anderer Public-Health-
Institute aufgebaut werden. Zu diesem Zweck wurde zum
einen ein internationaler Workshop im Juni 2018 am RKI
abgehalten, bei welchem unter anderem innovative Publi-
kationsformate vorgestellt wurden [15]. Zum anderen
erfolgte eine Studie zur Gesundheitsberichterstattung tiber
nichtuibertragbare Erkrankungen am Beispiel von Diabetes,
die in diesem Beitrag vorgestellt wird. Ziel der Studie ist
es, einen Uberblick tiber die diabetesspezifische Gesund-
heitsberichterstattung, die verwendeten Formate und deren
Adressaten in den Mitgliedstaaten der Organisation fur
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Infobox 1:

Studie zur Gesundheitsberichterstat-
tung uber nichtiibertragbare Erkran-
kungen am Beispiel von Diabetes im
internationalen Vergleich

Datenhalter: Robert Koch-Institut

Ziel: Entwicklung einer Ubersicht tiber die
Strategie, Inhalte, Formate und Adressaten-
gruppen der Gesundheitsberichterstattung
uber nichtubertragbare Erkrankungen in den
Landern der OECD und EU.

Geografischer Fokus: 46 Linder der OECD
und EU, sowie ausgewihlte weitere
europdische Lander

Design: Zweistufiges Verfahren

> Online-Befragung von Public-Health-
Expertinnen und -Experten

» Strukturierte Webrecherche fiir Linder
ohne Teilnahme an der Online-Befragung

Teilnehmende:

> Expertinnen und Experten aus 27 Landern
haben an der Studie teilgenommen

> Die strukturierte Webrecherche erfolgte
erginzend flir 19 Lander

Studienzeitraum: April bis September 2018
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wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung (OECD),

der Europdischen Union (EU) sowie ausgewihlten weite-

ren europdischen Landern zu erhalten.
2. Methode

Die Datenerhebung der Gesundheitsberichterstattung zu
Diabetes und nichtiibertragbaren Krankheiten erfolgte in
einem zweistufigen Prozess (Abbildung 1). Im ersten
Schritt wurden nationale Public-Health-Expertinnen und

-Experten der ausgewdhlten Lander mittels einer englisch-
sprachigen Online-Befragung zur Diabetes- oder NCD-spe-

zifischen Gesundheitsberichterstattung mit Fokus auf die
verwendeten Formate und intendierten Adressaten befragt.
Anschliefiend wurden die Ergebnisse mittels strukturierter
Webrecherche fir die Linder erginzt, fur welche keine
Daten aus der Expertenbefragung vorlagen. Abschlieflend
wurden selektiv Best-Practice-Beispiele fiir eine gelungene
Gesundheitsberichterstattung ausgewdhlt. Die Auswahl
erfolgte auf Basis einer narrativen Analyse der Ergebnisse
der Online-Befragung und der Webrecherche.

Die Erhebung beschrénkte sich auf die Staaten der
OECD und der EU sowie ausgewdhlte weitere europédische

Lander, sodass insgesamt 46 Lander in die Studie einbe-

zogen wurden (Tabelle 1).
2.1 Online-Befragung

Die Online-Befragung der Public-Health-Expertinnen und
-Experten erfolgte von April bis Juli 2018. Zur Erstellung

des Fragebogens wurde die Software Acuity4 survey (Ver-

sion 5.5.1.205) von Voxco® verwendet. Zur Rekrutierung

geeigneter Teilnehmerinnen und Teilnehmer wurden tiber
das Netzwerk des RKI die Public-Health-Institute der
EU- und OECD-Staaten sowie weiterer europdischer Lan-
der kontaktiert, um Personen mit Expertise im Bereich
Diabetes und Gesundheitsberichterstattung zur Teilnah-
me zu gewinnen. Sofern keine geeignete Person zur Beant-
wortung des Fragebogens identifiziert werden konnte, wur-
de die Anfrage zur Teilnahme an der Umfrage auch an
Gesundheitsministerien und nationale Statistikamter ver-
sendet. Weitere Institute wurden nur eingebunden, sofern
auf diese von einer Mitarbeiterin oder einem Mitarbeiter
der genannten Institutionen verwiesen wurde.

Insgesamt umfasste die Befragung 39 Fragen und glie-
derte sich in zwei Themenbereiche (Annex Tabelle 1). Zum
einen wurde das Rahmenkonzept der diabetesspezifischen
Gesundheitsberichterstattung, die Eingliederung in eine
Strategie zu Diabetes und die verwendeten Indikatoren und
Datenquellen erfragt. Zum anderen lag der Fokus auf For-
maten der Berichterstattung und den damit zu erreichen-
den Adressaten. Dartiber hinaus wurden die Teilnehmen-
den der Umfrage gebeten, die in der Befragung genannten
Berichte hochzuladen oder einen Link zu dem Dokument
anzugeben, sofern dieses online zur Verfiigung steht. Nach
Beendigung der Online-Befragung wurde tiberpriift, dass
je Land nur ein Survey ausgefiillt wurde, sodass es zu kei-
ner Dopplung kam. Im Falle einer Dopplung wéren die
Ergebnisse zusammengefiihrt worden.

2.2 Strukturierte Webrecherche

Fir Lander, fur die bis zum Ende des Befragungszeitraums
(Juli 2018) keine Daten mittels Online-Befragung erhoben
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Tabelle 1

Eingeschlossene Linder in der
Befragung und Webrecherche
Eigene Darstellung

77 % der Lander mit einer
Diabetes-Berichterstattung
verwenden ein indikatoren-
basiertes Berichtssystem.
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OECD OECD und EU EU Weitere Lander
Australien Belgien Niederlande Bulgarien Albanien

Chile Dinemark Osterreich Kroatien Liechtenstein
Island Deutschland Polen Malta Montenegro
Israel Estland Portugal Ruménien Nordmazedonien
Japan Finnland Schweden Zypern Serbien
Kanada Frankreich Slowakei

Mexiko Griechenland Slowenien

Neuseeland Irland Spanien

Norwegen Italien Tschechien

Schweiz Lettland Ungarn

Stdkorea Litauen Vereinigtes Konigreich

Turkei Luxemburg

USA

EU=Europiische Union, OECD =Organisation fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung

werden konnten, erfolgte von August bis September 2018
eine strukturierte Webrecherche zu Rahmenkonzept, Indi-
katoren und Formaten einer Diabetes- oder NCD-spezifi-
schen Gesundheitsberichterstattung. Die Webrecherche
wurde wie folgt durchgeftihrt: Zunachst wurden die Web-
seiten der jeweiligen nationalen Public-Health-Institute,
Gesundheitsministerien und Statistischen Amter nach den
Schlagwortern Diabetes und nichtlbertragbare Krankhei-
ten durchsucht. Anschliefend wurde unter Zuhilfenahme
der Google-Suche nach den folgenden Kombinationen von
Suchbegriffen recherchiert. Den ersten Teil der Suchanfrage
stellten die Begriffe Diabetes, Noncommunicable disease
oder NCD dar, als zweiter Teil wurde surveillance, monito-
ring, strategy, report, health reporting oder indicators ver-
wendet und zuletzt wurde der jeweilige Lindername auf
Englisch hinzugefugt. Die jeweils ersten 30 Treffer der
Suchergebnisse wurden anschliefend untersucht.
Da nicht fiur alle Linder englisch-, deutsch- oder

franzdsischsprachige Webseiten der Public-Health-Institute,
Gesundheitsministerien oder Statistischen Institute zur
Verfuigung standen, wurden die Webseiten mittels des Tools
Google Translate ins Englische tibersetzt und diese Version
nach den genannten Schlagwértern durchsucht.

Thematisch war die Suche auf Themen zum Rahmen-
konzept (Strategie, Indikatoren, Datenquellen) und For-
mate (Berichte, Webseiten, Datenbanken) der Gesund-
heitsberichterstattung beschrankt. Weiterhin wurden nur
Berichte und Formate ab dem Berichtsjahr 2000 einge-
schlossen. Welche Gruppen mit den Berichten angespro-
chen werden sollten, konnte nicht ermittelt werden, da
diese Informationen auf den Webseiten nicht zur Verfu-
gung standen.
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Abbildung 1

Ubersicht iiber den Ablauf der
Expertenbefragung und die Webrecherche
Eigene Darstellung

Abbildung 2

Konzeption der diabetesspezifischen Gesund-
heitsberichterstattung (n=38 Linder)

Quelle: Studie zur Gesundheitsbericht-
erstattung uber nichttibertragbare
Erkrankungen am Beispiel von Diabetes

im internationalen Vergleich
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3. Ergebnisse

An der Online-Befragung nahmen 27/46 (59 %) der einge-
schlossenen Liander teil (Abbildung 1). Der Grofdteil der
Teilnehmenden war Public-Health-Instituten (20/27; 74 %)
und seltener Gesundheitsministerien (5/27; 19 %) zugeho-
rig. Fur die verbliebenen 19 Lander erfolgte die strukturier-
te Webrecherche, sodass die diabetesspezifische Gesund-
heitsberichterstattung fur alle 46 einbezogenen Linder
ausgewertet werden konnte.

Der erste Teil der Studie fokussierte auf den konzeptio-
nellen Aufbau der Gesundheitsberichterstattung zu Diabe-
tes sowie die verwendeten Indikatoren zur Abbildung des
Krankheitsgeschehens. Insgesamt berticksichtigen vier von
flnf Landern Diabetes mellitus in ihrer nationalen Gesund-
heitsberichterstattung (Abbildung 2). Von diesen haben
tber drei Viertel eine nationale Strategie oder einen Akti-
onsplan fir Diabetes definiert. Weiterhin gibt die Halfte der
Lander mit einer Gesundheitsberichterstattung zu Diabetes

0 20
| |

Gesundheitsberichterstattung zu Diabetes”

Diabetesstrategie/Aktionsplan
Orientierung an WHO-Rahmenkonzept

Indikatorbasierte Berichterstattung

0 20 40

Ja M Nein

“n=46 Lander
WHO = Weltgesundheitsorganisation

Gesundheitsberichterstattung
zu Diabetes mellitus

1

Online-Befragung der
OECD- und EU-Linder’

46 Linder
4 3
Teilnahme Keine Teilnahme
27 Lander 19 Lander
Strukturierte Webrecherche
19 Lander

Analyse der Ergebnisse
46 Lander

'Zusitzlich ausgewihlte weitere europiische Lander
EU = Europiische Union, OECD = Organisation fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung

an, sich an dem WHO-Rahmenkonzept zur Surveillance
von nichttibertragbaren Krankheiten [16] zur orientieren.
Allerdings konnte fiir 10/38 (26 %) der Lander hierzu keine
Aussage getroffen werden. Der Grofiteil der Liander (29/38;
77 %) verwendet fiir die Berichterstattung zu Diabetes ein
indikatorengestuitztes System, wobei dies in acht Landern

40 60 80 100

Anteil (%)

60 80 100
Anteil (%)

Bl WeiR nicht
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Themenspezifische oder
allgemeine Gesundheits-
berichte stellen mit 67 % das
am haufigsten verwendete
Format zur Veroffentlichung
von Daten zu Diabetes dar.

Abbildung 3

Darstellung der 15 am hiufigsten verwendeten
Indikatoren zur Surveillance von

Diabetes mellitus (n=29 Linder)

Quelle: Studie zur Gesundheits-
berichterstattung tiber nichtubertragbare
Erkrankungen am Beispiel von Diabetes

im internationalen Vergleich
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spezifisch fiir Diabetes mellitus und in 21 Landern im Rah-
men von nichttibertragbaren Krankheiten definiert ist.

Die Auswertung zu den verwendeten Indikatoren ergab
142 verschiedene Kennzahlen beziehungsweise Gruppen
von Kennzahlen, die zur Surveillance von Diabetes verwen-
det wurden. Diese liefen sich den folgenden sechs Themen-
feldern zuordnen: Epidemiologie, Krankheitslast, Komplika-
tionen und Komorbiditaten, Risikofaktoren, Versorgungs-
qualitat, sowie Public-Health-Mafinahmen. Die 15 haufigs-
ten Indikatoren sind in Abbildung 3 dargestellt. Hierbei
zeigt sich, dass die epidemiologischen Kennzahlen Inzi-
denz, Privalenz und Mortalitit des Diabetes sowie die ver-
haltensbezogenen Risikofaktoren von den meisten Lidndern
als Indikator verwendet werden. Seltener wurden Indikato-
ren zur Versorgungsqualitdt sowie Komplikationen und

Pravalenz Diabetes
Ubergewicht/Adipositas
Rauchen

Ungesunde Ernihrung
Korperliche Aktivitiat
Alkoholkonsum

Mortalitiat Diabetes
Inzidenz Diabetes

Privalenz Bluthochdruck |G
HbAT1c-Wert bei Diabetes
Hyperlipiddmie bei Diabetes
Arztliche Behandlung bei Diabetes

Bluthochdruck bei Diabetes
Herzinfarkt bei Diabetes
Schlaganfall bei Diabetes

Komorbiditaten berichtet. Als Datenquellen fur die Indika-
toren dienten in 23/28 (82 %) der Lander nationale Gesund-
heitssurveys, welche regelmafig durchgefiihrt werden. Rou-
tinedaten, wie beispielsweise Abrechnungsdaten von
Krankenhausern und Arztpraxen, Versicherungsdaten oder
Daten von anderen Instituten, werden in 19/28 (68 %) der
Lédnder in die Gesundheitsberichterstattung zu Diabetes
mit einbezogen.

Neben den konzeptionellen Fragen lag der Schwerpunkt
der Studie auf den verwendeten Formaten und den inten-
dierten Adressaten der diabetesspezifischen Gesundheits-
berichterstattung. Hierbei wurden fiir die Bereitstellung der
Ergebnisse unterschiedliche Formate genutzt (Abbildung 4),
welche sich allgemein in gedruckte Formate (einschlief3lich
digitaler Formate im Druck-Layout wie Word und PDF) und

f
0 20 40

Epidemiologie

M Risikofaktoren

60 80 100
Anteil (%)

Versorgungsqualitit M Komplikationen und Komorbiditéten

HbA1c = Himoglobin Alc (Blutzuckerlangzeitwert)
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Webseiten oder Online-
Datenbanken werden von
56 % der Lander zur
Information iiber die
Krankheitsentwicklung
von Diabetes genutzt.

Abbildung 4

Verwendete Formate der diabetesspezifischen
Gesundheitsberichterstattung (n=36 Lander)
Quelle: Studie zur Gesundheits-
berichterstattung tiber nichtiubertragbare
Erkrankungen am Beispiel von Diabetes

im internationalen Vergleich
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ausschlief3lich digitale Online-Formate (Webseiten, Daten-
banken) unterscheiden lassen. Insgesamt wurden 67
Berichte, 25 Online-Formate und neun sonstige Formate
aus 36 Landern, welche als Link oder Upload durch die
Befragten zur Verfiigung gestellt oder bei der Webrecher-
che ermittelt wurden, ausgewertet. Aufgrund der themati-
schen Nihe und der Ubersichtlichkeit wurden die Gesund-
heitsberichte zu Diabetes mellitus (DM) und die
Gesundheitsberichte zu nichttibertragbaren Erkrankungen
(NCD) in einer Kategorie (DM-/NCD-Berichte) zusammen-
gefasst. Zwei Drittel der Lander (24/36; 67 %) publizieren
die Ergebnisse in einem spezifischen Bericht zu Diabetes
oder zusammen mit anderen nichttbertragbaren Krank-
heiten. Weiterhin finden die Ergebnisse haufig Eingang in
den thementibergreifenden nationalen Gesundheitsbericht
des jeweiligen Landes. Flyer und Faktenblatter (12/36; 33 %)
sowie wissenschaftliche Publikationen (7/36; 19 %) werden

, Anteil (%)
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zu einem deutlich geringeren Anteil eingesetzt. Neben den
klassischen gedruckten Formaten werden in 20/36 (56 %)
Lindern die Ergebnisse mittels einer Webseite oder
Online-Datenbank zur Verfugung gestellt, wobei der Anteil
an Landern mit Datenbank zur direkten Abfrage von Ergeb-
nissen bei 9/36 (25 %) liegt. Uber die Hilfte der Webseiten
und Online-Datenbanken haben Tools zur interaktiven
Visualisierung der Daten integriert. Zusatzlich werden von
7/36 (19 %) Lindern andere Formate zur Veréffentlichung
von Ergebnissen verwendet. Hierbei handelt es sich vor-
wiegend um neuere Formate im Zusammenhang mit sozia-
len Medien wie Twitter, Facebook oder YouTube, aber auch
Pressemitteilungen. GemiR der Beschreibung der Befrag-
ten werden diese Formate hauptséchlich genutzt, um Auf-
merksamkeit auf das Thema Diabetes zu lenken und in der
Gesellschaft ein Bewusstsein fiir dieses Gesundheitspro-
blem zu schaffen.

Webseite oder
Datenbank zu
DM/NCDs

Spezifischer DM-/  Teil des nationalen
NCD-Bericht Gesundheits-
berichts

Gedrucktes Format M Online-Format
DM = Diabetes mellitus, NCD = nichtiibertragbare Krankheiten

Faktenblatter/
Flyer zu DM

Artikel in Andere
Fachzeitschriften Formate
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Die Politik und die
Entscheidungstrigerinnen
und -trager im Gesundheits-
wesen sind die wichtigsten
Adressaten aus Sicht

der Befragten.

Abbildung 5
Adressaten der diabetesspezifischen
Gesundheitsberichterstattung (n=20 Lander)

Quelle: Studie zur Gesundheits-

berichterstattung tiber nichtiubertragbare
Erkrankungen am Beispiel von Diabetes
im internationalen Vergleich
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Allgemein werden die Berichte, Flyer, Webseiten und
Online-Datenbanken in der Landessprache versffentlicht.
In etwa der Halfte der Fille (48/92; 52 %) stehen diese auch
in englischer Sprache zur Verfligung. Allerdings ist ein-
schrankend zu erwédhnen, dass in sieben der Lander Eng-
lisch Amtssprache ist. Die meisten Formate (67/92; 73 %)
werden in regelméafliigen Abstidnden veréffentlicht bezie-
hungsweise aktualisiert. Der Grofsteil der Berichte, Web-
seiten und Datenbanken wird einmal jahrlich (35/67; 52 %)
oder innerhalb von zwei bis fiinf Jahren (28/67; 42 %) aktu-
alisiert.

Weiterhin wurden die Public-Health-Expertinnen und
-Experten zu den Adressaten der diabetesspezifischen
Gesundheitsberichterstattung befragt (Abbildung 5). Fast
alle befragten Lander geben die Politik beziehungsweise
Entscheidungstragerinnen oder Entscheidungstriger des
Gesundheitswesens als primare Adressaten der Berichter-
stattung an. An zweiter Stelle wurden in diesem Kontext
Medien und Presse, gefolgt von der Wissenschaft und der
Allgemeinbevélkerung genannt. Etwas mehr als die Halfte
der befragten Linder gibt die behandelnden Arztinnen und

Politik/Entscheidungstrigerinnen und -triager
Medien/Presse

Wissenschaft

Allgemeinbevélkerung

Behandelnde Arztinnen und Arzte

Menschen mit Diabetes

Andere

Arzte als Adressaten an. Menschen mit Diabetes werden
nur von jedem vierten Land als Adressatengruppe spezi-
fisch berticksichtigt. Diese Ergebnisse basieren ausschlief3-
lich auf den Daten der an der Online-Befragung teilneh-
menden Lander, da die gewlinschten Adressaten nicht aus
den Dokumenten der Webrecherche entnommen werden
kénnen. Insgesamt haben 20 der Lander Angaben zu den
Adressaten ihrer Formate gemacht (von sieben Landern
fehlen die Angaben).

Zur Ansprache verschiedener Gruppen von Adressa-
ten werden unterschiedliche Formate verwendet. Hierfiir
wurden die Formate in Abhédngigkeit der Adressaten aus-
gewertet (Abbildung 6). Da sich Artikel in Fachzeitschrif-
ten fast ausschlieflich an die Wissenschaft wenden und
die Gruppe ,,andere Formate* heterogene Berichtsformate
enthilt, wurden diese beiden Formate nicht in der Aus-
wertung berticksichtigt. Insgesamt wurden 54 Berichte,
fur welche die Expertinnen und Experten explizit Adres-
saten benannt haben, in die Auswertung einbezogen. Bei
der Analyse zeigte sich, dass thementibergreifende natio-
nale Gesundheitsberichte primar die Politik und

40 60 80 100

Anteil (%)

||« [7]+]

CONCEPTS & METHODS



Journal of Health Monitoring

Abbildung 6

Darstellung der Adressaten in Abhingigkeit
des verwendeten Formats fiir die diabetes-
spezifische Gesundheitsberichterstattung
(n=>54 Formate)

Quelle: Studie zur Gesundheits-
berichterstattung tiber nichtiibertragbare
Erkrankungen am Beispiel von Diabetes

im internationalen Vergleich
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Menschen mit Diabetes

Medien/Presse

Allgemeinbevélkerung
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Nationaler Gesundheitsbericht Il DM-/NCD-Bericht

DM-Faktenblatt/-Flyer

B DM-Webseite/-Datenbank

DM = Diabetes mellitus, NCD = nichtiibertragbare Krankheiten

Entscheidungstriagerinnen und -trager des Gesundheits-
wesens (21/22; 96 %) sowie die Medien und die Presse
adressieren (20/22; 91%). Weiterhin werden auch die
Wissenschaft (16/22; 73 %) und die Allgemeinbevélkerung
(13/22; 59 %) jeweils in Gber der Hilfte der Fille als Adres-
saten benannt. Ein dhnliches Bild ergibt sich fiir die the-
menspezifischen Gesundheitsberichte zu Diabetes oder
nichtiibertragbaren Krankheiten. Einzig die Medien und
die Presse werden fiir diese Berichte nur in knapp der
Halfte der Falle als Adressaten beschrieben. Flyer und
Faktenblatter zu Diabetes richten sich hingegen in erster
Linie an die Allgemeinbevélkerung (4/4) und zu einem
etwas geringeren Anteil an politische Entscheidungs-
tragerinnen und -trager und Medien (3/4). Auch die

behandelnden Arztinnen und Arzte sowie Menschen mit
Diabetes werden als Adressaten dieser Formate genannt
(2/4). Die Online-Formate (vorwiegend Webseiten) rich-
ten sich hauptsachlich an die Allgemeinbevélkerung (9/9)
wie auch an die Medien und die Presse (7/9). Seltener
werden Diabetes-Betroffene (5/9) und deren behandelnde
Arztinnen und Arzte (5/9) als Adressaten der Online-For-
mate benannt.

Somit ergibt sich ein deutliches Bild. Wahrend die poli-
tischen Entscheidungstrigerinnen und -trager vor allem
durch themenibergreifende und themenspezifische
Gesundheitsberichte angesprochen werden sollen, bilden
fur die Allgemeinbevélkerung die Online-Formate und
Flyer beziehungsweise Faktenblatter das vorwiegende
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Transportmedium. Medien und Presse als am zweithau-
figsten genannten Adressaten werden sowohl tiber klas-
sische gedruckte Formate als auch tber neuere Online-For-
mate adressiert.

Abschliefend wurden Best-Practice-Beispiele aus den
Formaten, welche in der Online-Befragung bereitgestellt
oder in der Webrecherche ermittelt wurden, ausgewahlt
(Tabelle 2). Bei den ausgewahlten Formaten handelt es sich
um Print- oder Online-Formate aus vier verschiedenen Lan-
dern, welche aus Sicht der Autorinnen und Autoren ver-
schiedene Aspekte der Gesundheitsberichterstattung
gelungen umgesetzt haben.

4. Diskussion

Die Online-Befragung der Public-Health-Expertinnen und
-Experten liefert zusammen mit der Webrecherche eine
strukturierte Ubersicht zur diabetesspezifischen Gesund-
heitsberichterstattung in den EU- und OECD-Staaten.

Hierbei zeigt sich, dass der Grofiteil der Lander Diabetes
mellitus in der nationalen Gesundheitsberichterstattung
berticksichtigt und Indikatoren zur Beschreibung des
Krankheitsgeschehens etabliert hat. Die am haufigsten
genutzten Formate sind Gesundheitsberichte in gedruck-
ter Form beziehungsweise digital mit Drucklayout.
Online-Formate wie Webseiten und Datenbanken werden
in Giber der Hilfte der Linder verwendet, von welchen eini-
ge auch innovative Tools zur grafischen Darstellung anbie-
ten. Die wichtigsten Adressaten stellen tber alle Lander
hinweg die politischen Entscheidungstréagerinnen und
-trager dar, gefolgt von Medien und Presse, der Public-
Health-Forschung und der Allgemeinbevélkerung.

Bisher gibt es in der Literatur nur wenige Informationen
zur Ubersicht tiber die Surveillance-Systeme der verschie-
denen Lander zu nichtiibertragbaren Krankheiten. Aller-
dings berichtet die WHO im Rahmen ihres Aktionsplans
zur Préavention und Kontrolle von nichtiibertragbaren
Krankheiten regelmafig tiber die Fortschritte der einzelnen

CONCEPTS & METHODS

Interaktive grafische Flexible Auswertungs- | Aufschlussreicher illustrierter Informative Flyer unter
Darstellung moglichkeiten Gesundheitsbericht Nutzung sozialer Medien
Institut Bundesamt fiir Public Health England | National Insitute for Public Health | Centers for Disease Control
Gesundheit and the Environment and Prevention
Land Schweiz Vereinigtes Konigreich | Niederlande Vereinigte Staaten von Amerika
Besonderheit | Nutzerfreundliche und | Plattform zur flexiblen | Schlussig gegliederter Bericht zur | Informative Infografiken und
differenzierte grafische | Darstellung von Daten | Entwicklung der Gesundheit der | innovative Formate unter
Darstellung verschie- | zu Diabetes mit viel- Bevolkerung in den Niederlanden | Einbezug sozialer Medien fur
dener Indikatoren filtigen Auswertungs- | mit ausgewogener Gestaltung von | die Allgemeinbevélkerung
moglichkeiten Text und Abbildungen
Format Webseite Datenbank/Webseite Bericht Flyer/Soziale Medien
Link https://www.obsan. https://fingertips.phe. | https://www.rivm.nl/publicaties/ | https://www.cdc.gov/diabetes/
admin.ch/de/MonAM | org.uk/ volksgezondheid-toekomst-ver- library/socialMedia/index.html
kenning-2018-gezond-vooruit-
zicht-synthese
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Mitgliedslander beziiglich der definierten Ziele und stellt
die zugehdrigen Dokumente zur Verfligung [17]. Der Anteil
an Landern mit einer Diabetes-Strategie ist vergleichbar
mit dem Ergebnis der Online-Befragung. Einzig fiir wenige
Ausnahmen weicht das Ergebnis ab, da bei der Online-
Befragung in flinf Fallen auf Strategien fur nichttibertrag-
bare Erkrankungen, welche nur implizit Diabetes beinhal-
ten, verwiesen wurde.

Weiterhin ergibt die Studie, dass nur die Hilfte der Lén-
der das Rahmenkonzept der WHO [16], welches das Moni-
toring verhaltensbezogener Risikofaktoren (Alkoholkon-
sum, Tabakkonsum, kérperliche Inaktivitit, Ubergewicht
und Adipositas, ungesundes Erndhrungsverhalten) emp-
fiehlt, fur die Surveillance der Erkrankungen nutzen. Aller-
dings zeigt die Analyse der Indikatoren, dass zwei Drittel
der Indikatorensysteme verhaltensbezogene Risikofaktoren
als Indikatoren berticksichtigen und sich somit der Grof3-
teil der Indikatorensysteme am Konzept der WHO orien-
tiert. Als Datenquellen verwendet der Grofteil der Lander
sowohl Primér- als auch Sekundardaten. Auch die Diabe-
tes-Surveillance am RKI beriicksichtigt verhaltensbezogene
Risikofaktoren in ihren Indikatoren [4] und bezieht sowohl
Daten aus Gesundheitssurveys als auch Routinedaten zur
Abbildung der Krankheitsdynamik ein. Die Mdglichkeiten
sowie Starken und Schwichen dieser Datenquellen werden
in dieser Ausgabe des Journal of Health Monitoring anhand
von Beispielenillustriert (Beitrage zu sozialer Ungleichheit
und Diabetes sowie zur Nutzung von Sekundérdaten in
der Diabetes-Surveillance).

Im Besonderen sind zu den verwendeten Formaten und
Kommunikationskanélen fiir die Gesundheitsberichterstat-
tung zu Diabetes und nichtuibertragbaren Krankheiten

bisher nur begrenzt Empfehlungen und Ubersichtsarbei-
ten vorhanden. Die WHO empfiehlt in ihrem Rahmenkon-
zept die Erstellung von Faktenblattern sowie eines Data
Books (umfassender Tabellenband), die ausschliefilich auf
die Daten fokussieren [12] und nur bedingt die Anforderun-
gen der Adressaten beziiglich Format und Aufbereitung
berticksichtigen.

Die Ergebnisse der Studie zeigen, dass klassische
gedruckte Berichte das am haufigsten verwendete Format
darstellen. Webseiten und Online-Datenbanken bieten
daruiber hinaus vielfiltige Méglichkeiten zur Datenvisuali-
sierung und werden bereits von einigen Lindern zur Dar-
stellung der Ergebnisse der Surveillance von nichtuber-
tragbaren Krankheiten genutzt. In der Surveillance von
infektiosen Krankheiten werden diese Tools bereits in gré-
3erem Umfang eingesetzt [18]. Unter anderem werden sie
zur ldentifikation vulnerabler Gruppen verwendet. Das Pro-
jekt AIDSVu erméglichte beispielsweise anhand von regio-
nalen Analysen gezielte Public-Health-Interventionen in
stiarker betroffenen Gemeinden [19]. Auch fiir die NCD-
Surveillance leiten sich hieraus vielfiltige Méglichkeiten
ab. Beispielsweise erméglicht die von Public Health England
bereitgestellte Fingertips-Plattform (Tabelle 2) detaillierte
Auswertungen verschiedener Indikatoren zu Diabetes, wel-
che auf regionaler Ebene fiir die Planung von Public-
Health-Mafinahmen verwendet werden [15]. Dariber hin-
aus bieten die sozialen Medien neue Méglichkeiten zur
Verbreitung von Informationen an die Offentlichkeit [10]
und werden bereits von einigen Landern verwendet. Hier-
bei steht die Férderung eines Bewusstseins fur Krankhei-
ten wie Diabetes und deren Risikofaktoren im Vordergrund.
Die Centers for Disease Control and Prevention (CDC) in
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den Vereinigten Staaten von Amerika haben zu diesem Zweck
spezielle Infografiken entwickelt, welche die Allgemeinbevél-
kerung tiber Diabetes informieren sollen (Tabelle 2). Aller-
dings ist die Effektivitat von Public-Health-Interventionen
unter Verwendung sozialer Medien noch nicht ausreichend
untersucht [14].

Als primiare Adressaten benennt die Online-Befragung
die Politik sowie Entscheidungstragerinnen und -trager im
Gesundheitswesen, gefolgt von Medien und Presse. Auch
die WHO nennt in ihrem Rahmenkonzept die Politik und
Entscheidungstragerinnen und -trager im Gesundheitswe-
sen als zwei der vier Adressatengruppen fur die Surveil-
lance nichtuibertragbarer Erkrankungen neben den Leis-
tungserbringenden und der Allgemeinbevélkerung [12].
Diese stehen auch in der Literatur zum Aufbau von Pub-
lic-Health-Surveillance-Systemen im Mittelpunkt [6, 7, 10].
Wahrend im Bereich der Politik vor allem die Entwicklung
von Interventionen und anderen Public-Health-Mafinah-
men auf Basis der Surveillance-Daten geférdert werden soll
(data-based decision making) [20], geht es bei der Infor-
mation der Allgemeinbevélkerung in erster Linie darum,
ein Bewusstsein fiir Erkrankungen, Risikofaktoren oder
andere Public-Health-relevante Informationen zu schaffen
[7]. Medien und Presse kénnen hierbei als wichtige Multi-
plikatoren fiir die Erkenntnisse in Richtung breiter Offent-
lichkeit dienen und anderseits auch indirekt die Politik ftr
bestimmte Themen sensibilisieren [g]. Allerdings wird in
der Literatur diskutiert, ob die Medien wirksam Einfluss
auf die Politik nehmen kénnen, und als nicht eindeutig
belegt beurteilt [21]. Dartber hinaus scheint vor allem fur
die Ansprache von Politikerinnen und Politikern auch
der personliche Kontakt wichtig, welcher im Rahmen

individueller Treffen und Symposien stattfinden kann [10].
Zusammenfassend ist es entscheidend, die Bediirfnisse
der unterschiedlichen Adressatengruppe zu beriicksichti-
gen [22, 23] und die Nutzung der bereitgestellten Formate
anhand von Indikatoren zu tberpriifen [10, 24, 25].

4.1 Limitationen

Aufgrund der zweistufigen Vorgehensweise und der Ver-
wendung zweier verschiedener Methoden zur Erhebung
der Daten zur diabetesspezifischen Gesundheitsbericht-
erstattung ergeben sich verschiedene Limitationen. Fuir
Lander, die nicht an der Befragung teilgenommen haben,
konnten nur Informationen und Dokumente einbezogen
werden, die im Internet verfligbar und entweder in eng-
lischer, deutscher oder franzésischer Sprache oder mithil-
fe von Google Translate zuganglich waren. Fiir diese Lan-
der konnte keine Information lber die intendierten
Adressatengruppen gesammelt werden, da es sich hierbei
nicht um 6ffentlich zugangliche Angaben handelt, sondern
der Einschitzung von Public-Health-Expertinnen oder
-Experten bedarf. Weiterhin konnten mit der Online-Befra-
gung keine Daten lber die Nutzerinnen und Nutzer erho-
ben werden, um abzugleichen, ob die intendierten Grup-
pen von den entsprechenden Formaten auch erreicht
wurden. Insgesamt war die Studie auf staatliche Institute
sowie Ministerien beschrankt und Publikationen aus Nicht-
regierungsorganisation, wie Patientenverbinden oder Fach-
verbianden, wurden nicht in die Analyse miteinbezogen.
Hierbei lag der Fokus auf der nationalen Gesundheits-
berichterstattung und regionale Berichte und Formate
wurden in der Analyse nicht berticksichtigt. Zusatzlich
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ist es moglich, dass die Ergebnisse nicht auf alle nichtiiber-
tragbaren Erkrankungen verallgemeinerbar sind, da Diabe-
tes im Vergleich zu anderen Erkrankungen eine erhéhte
Aufmerksamkeit erfahrt.

4.2 Fazit und Ausblick

Das Ziel eines Surveillance-Systems ist, eine Datenbasis
fur gesundheitspolitische Entscheidungen und die Entwick-
lung von Public-Health-Mafdnahmen bereitzustellen. Die
wachsende Komplexitit aufgrund der zunehmenden Anzahl
an Datenquellen und wissenschaftlichen Erkenntnissen
bedarf einer transparenten und verstandlichen Darstellung.
Hierbei kdnnen neben klassischen Berichtsformaten neue
Visualisierungstools und interaktive Datenbanken helfen,
die Informationen verstiandlich aufzubereiten und den
Zugang fur unterschiedliche Adressaten zu erleichtern.

Die Politik und die gesundheitspolitischen Entschei-
dungstragerinnen und -trager sind die wichtigsten Adres-
saten fur Gesundheitsberichte zu nichtubertragbaren
Krankheiten und kénnen auf unterschiedlichen Wegen
erreicht werden. Neben Berichten stellen die etablierten
Kommunikationsmittel sowie soziale Medien geeignete
Kommunikationskanale zur Themensetzung dar und kén-
nen dazu beitragen, ein Bewusstsein fiir besondere Pub-
lic-Health-Herausforderungen zu schaffen. Zusatzlich bil-
det auch die Ansprache mittels persénlicher Gespriche
oder Symposien einen wichtigen Bestandteil einer Disse-
minationsstrategie.

Die gewonnen Erkenntnisse sollen fur die Entwicklung
der Disseminationsstrategie der Diabetes-Surveillance am
RKI genutzt werden. Auch bei der Diabetes-Surveillance

stehen die Politik und die Entscheidungstrégerinnen und
-trager im Gesundheitswesen im Fokus. Im Einklang mit
den Ergebnissen dieser Studie soll fiir diese Adressaten-
gruppe ein Diabetesbericht entwickelt werden. Zusétzlich
sollen die Allgemeinbevélkerung und die Medien fiir die
wachsenden Herausforderungen durch nichttibertragbare
Erkrankungen sensibilisiert und informiert werden. Zur
Ansprache dieser Gruppen soll eine Webseite mit einer
Visualisierung der Ergebnisse der Diabetes-Surveillance
entwickelt und zusitzlich sollen soziale Medien, wie bei-
spielsweise Twitter und YouTube, starker genutzt werden.
Auch die Best-Practice-Beispiele, welche im Zuge der Befra-
gung und Recherche gesammelt wurden, stellen fiir die
Entwicklung dieser Formate eine wichtige Grundlage dar.
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Online-Survey

»Health reporting on diabetes mellitus“
Eigene Darstellung
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1.

Introduction

Would you like to participate in this survey?

1
2:

Yes
No

For which country do you answer this
questionnaire?

Please enter the country here

What kind of institution are you working for?

1.
2:
3:
4:
5:
6:
7.
8:
9:

—r d ot
W N = O

Ministry

National public health institute

Regional or local public health institute
Other governmental institution

University

Research institute

Health insurance body

Think tank, private consultancy

NGO, association or interest organization

: Medical care facility
: Social care facility

: Others, namely:

: No reply

What is the name of the institution you are

working for?
Text field
No reply

2. Diabetes mellitus surveillance

Do you know whether there is a national

health reporting on diabetes mellitus in place
in your country?

1: Yes

2: No

3: Do not know

Does the national diabetes reporting follow
the WHO framework for surveillance of
noncommunicable diseases?

Table 1: Framework for national NCD surveillance

Exposures
Behavioural risk factors: tobacco use, physical inactiv-
ity, the harmful use of alcohol and unhealthy diet.

Physiological and metabolic risk factors: raised blood
pressure, overweight fobesity, raised blood glucose, and
raised cholesterol.

Social determinants: educational level, household
income, and access to health care.

Outcomes
Mortality: NCD-specific mortality.

Morbidity: Cancer incidence and type (as core).

Health system capacity and response

Interventions and health system capacity: infrastruc-
ture, policies and plans, access to key health-care inter-
ventions and treatments, and partnerships.

Surveillance of Noncommunicable Diseases. Report of a
WHO Meeting. Geneva, World Health Organization, 2010.

1: Yes
2: No
3: Do not know
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Annex Tabelle 1 Fortsetzung
Online-Survey

»Health reporting on diabetes mellitus® (action plans or health targets) developed in
Eigene Darstellung your country?
1: Yes
2: No
3: Do not know

2.4 s there an established set of health-related indica-
tors (social and environmental determinants, risk

2.3 Has there been a national diabetes strategy

factors, health-related outcomes) in your country,
which is used for health reporting of noncommu-
nicable disease and/or diabetes mellitus?

1: Yes, for noncommunicable disease including
diabetes mellitus

2.3.1 Is the national diabetes strategy (action plans 2: Yes, specifically for diabetes mellitus only
or health targets) available in English? 3: No
1 Yes 4: Do not know
2: No

Please enter the corresponding internet link/URL
or upload the document of the indicator system
for health reporting on diabetes mellitus or NCDs
in your country here.

3: Do not know

2.3.2 Please enter the corresponding internet link/

URL address or upload the national diabetes
strategy here. Text field

Text field

2.4.2 Do you distinguish within your set of health-
related indicators between core indicators and
additional indicators?

1: Yes, we have defined a subset core indicators
2: No, we do not distinguish within the set

of indicators
3: Do not know

2.4.3 How many core indicators for diabetes mellitus

have you defined?

Text field

Do not know
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»Health reporting on diabetes mellitus“
Eigene Darstellung
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3. Formats

CONCEPTS & METHODS

3.1 What formats are used for publication of health reports covering diabetes mellitus in your country at national level?

Multiple answers allowed

Information on diabetes mellitus is published...

W oN Ny R W

10: Do not know

.. as fact sheet/flyer.
.. as statistical online-database.

. as another report format.

.. as short report on diabetes mellitus.

.. as publication in a peer-reviewed journal.

.. as specific chapter in a comprehensive national health report.

.. as comprehensive report solely on diabetes mellitus.

.. as part of a comprehensive report on noncommunicable diseases.

For the health reports including diabetes mellitus you know, please name the ...

Title

Type of report

Publishing institution
Year of publication/Regular publication

In case of regularly published national health reporis please list only the latest issue.

If the reports are available in English we invite you to upload the document in a later step.

Title of the
report

Type of
report

Publishing
institution

Report is regularly published

Yes

No

Year of
publication
(latest issue)

.. as main topic on the website of a national public health institute or another institution.

Report available in English

Yes

No

EIRIEAES
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Annex Tabelle 1 Fortsetzung
Online-Survey 3.2.1 For the reports, which are published regularly, could you please indicate the publication frequency?

»Health reporting on diabetes mellitus“
Eigene Darstellung

Publication frequency (<1 year, annually, biannually, every 3-5 year, every 5-10 year, >10 year)
Report 1

3.2.2 For the reports you have mentioned, could you please indicate the target audience?

Multiple answers allowed

Report Research/ Politicians/ Treating Diabetes | Media/ | General Do not
. . . . A A Other

title academia | decision makers | physicians/GPs | patients press | population know
Report 1

Report 2

4. Database (only if applicable)

4.4 Does the database include a tool for regional visuali-

zation, e.g. an interactive map showing different indi-
cators like prevalence by region within the country?
diabetes mellitus is part of an online database. 1 Yes
What is the name of the online database? 2: No

4.1 You have indicated that surveillance data on

3: D t k
Text field ———

4.5 How frequently is the information of the

p
4.2 Which institution hosts the database? database updated:
1: Regularly - Please indicate timeframe in years

Text field 2: Only irregular updates
3: Do not know

4.3 s the database available in English? 4.6 Is the database publically available?

1. Yes 1: Yes - Please indicate the link/URL
2: No 2: No
3: Do not know 3: Do not know

Journal of Health Monitoring 2019 4(2) | ﬁ | < | 88 | = |



Journal of Health Monitoring

Annex Tabelle 1 Fortsetzung
Online-Survey

»Health reporting on diabetes mellitus“
Eigene Darstellung
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5. Website (only if applicable)

CONCEPTS & METHODS

You mentioned that diabetes mellitus is a main topic of the website of a national public health institute

or another institution in your country.

What is the name and link/URL of the website?

Text field

Which institution hosts the website?

Text field

Is the website available in English?

1:
2:

3: Do not know

Yes
No

5.4 Who is the target audience for the website publishing information on diabetes surveillance?

Multiple answers allowed

1
Research/
academia

2
Politicians

3
Treating

physicians/GPs

4
Diabetes
patients

5 6 7 8
Media/ General Other | Do not
press population know

Website

5.5 Does the website include a tool for regional
visualization of data on diabetes mellitus, e.g. an

interactive map showing different indicators like
prevalence by region within the country?
1:
2:
3: Do not know

Yes
No

5.6

How frequently is the information of the

website updated?

1: Regularly - Please indicate timeframe

in months

2: Only irregular updates

3: Do not know
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»Health reporting on diabetes mellitus“
Eigene Darstellung
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6. Other format (only if applicable)

You have indicated that health information on diabetes mellitus is published in a format other than those listed.

Could you please describe the format in more detail (print vs. online, content of the format, etc.)?

Text field

Which institution publishes this format?

Text field

6.3 Who is the target audience for this format?

Multiple answers allowed

1 2 3 4 5 6 7 8
Research/ | Politicians Treating Diabetes Media/ General Other | Do not
academia physicians/GPs patients press population know

6.4 Is this format published regularly?
1: Yes
2: No
3: Do not know

Is this format on diabetes mellitus available in English?
1: Yes

2: No

3: Do not know

Please enter the corresponding internet link/URL address or upload the diabetes mellitus report format here.

Text field

EIRIEUES
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»Health reporting on diabetes mellitus“
Eigene Darstellung
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7. Data Sources

You have indicated that in your country there
is an indicator system for the monitoring of
diabetes mellitus in place. Which data sources

are you using to collect this data?

Multiple answers allowed

Primary data using...

1: ... anational health survey specifically
on diabetes mellitus.

2: ... anational health survey on noncommunicable
diseases including diabetes mellitus.

3: ... ageneral national health survey covering several
topics including diabetes mellitus.

Secondary data using

4: ... other institutions/ministries, namely
5: ... data from insurance companies
6: ... data from hospitals/doctors
Other
7: ... Other sources, namely

8: Do not know

What is the name of the health survey covering

diabetes mellitus?

Text field

8. Closing

If you know of a relevant health report on the
national, sub-national or international level which
you consider a good-practice-model for reporting

on noncommunicable diseases or diabetes
mellitus, please indicate the internet link/URL
address and/or upload the report here.

Text field

8.2 Do you have any further comments about health

reporting on diabetes mellitus or this survey?

Text field

Thank you for your participation!

||« |0 ][]
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