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Depression: Sektoren-
ubergreifend behandeln
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Digitalisierung Verordnung der digitalen Ge-
sundheitsanwendung (DiGA) ,HelloBetter Dia-
betes und Depression”im Diabeteszentrum Bad

Lauterberg.

enschen mit Diabetes
(MmD) weisen gegen-
iiber der Normalbevél-

kerung ein etwa doppelt so hohes
Risiko auf, an einer Depression zu
erkranken. Damit einher geht nicht
nur eine erhebliche Reduktion der
allgemeinen und diabetesspezifi-
schen Lebensqualitdt, sondern auch
eine geringere Adhdrenz gegen-
{iber therapeutischen Empfehlun-
gen (Kulzer B et al. Psychosoziales
und Diabetes... Diabetol Stoffwechs
2023; 18 (Suppl 2): S411-5427).

Relevanz der DiGA fiir die sta-
tiondre Diabetesbehandlung

Bei wegen Diabetes als Hauptdia-
gnose stationdr behandelten Pati-
enten liegt hdufig eine Kombinati-
on aus Stoffwech-

grund unzureichender ambulanter
psychotherapeutischer Kapazitdten
ist dies zeitnah meist nicht mdglich.
Im Diabeteszentrum Bad Lauterberg
wird deshalb bei Interesse der Pati-
enten und Patientinnen sowie vor-
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handener Indikation vor Entlassung
die Verordnung der DiGA HelloBet-
ter Diabetes und Depression ange-
boten. Im Folgenden sollen Erfah-
rungen mit diesem Medizinprodukt
berichtet werden.

Was sind digitale Gesund-
heitsanwendungen?

DiGA gehoren zu den niedrigrisi-
kohaltigen Medizinprodukten und

selentgleisung und
Depression vor.

umfassen Apps, die
| von Versicherten
auf ihren Smart-

Von groRer Bedeu- »DiGA gehdren zu phones oder Tab-
tung ist hierbei die den niedrigrisiko- lets genutzt wer-
Arbeit eines Psycho- haltigen Medizin- den konnen, so-
logen 1@ Diabete- produkten. wie webbasierte
steam. Dieser kann Anwendungen,
akut intervenieren | | die iiber einen
und somit die Vor- Internetbrowser

aussetzung zur Optimierung der Di-
abetestherapie schaffen. Problema-
tisch ist allerdings oft die Sicherstel-
lung einer ambulanten Fortfiihrung
der begonnenen Behandlung. Auf-

auf PCs oder Laptops ausgefiihrt
werden. [hr Zweck besteht darin,
Krankheiten zu erkennen, zu {iber-
wachen, zu behandeln oder zu lin-
dern. Der gesetzliche Anspruch auf

www.diabetologie-online.de



Erstattung wurde durch das Digita-
le-Versorgung-Gesetz geschaffen. Er-
stattet werden jedoch nur die Kos-
ten flir digitale Anwendungen, die
vom Bundesinstitut fiir Arzneimit-

matthias.heinz@medtrix.group

tel und Medizinprodukte (BfArM)
gepriift und im DiGA-Verzeichnis
aufgefiihrt wurden.

DiGA fiir Menschen mit Dia-
betes und depressiven Sym-
ptomen

HelloBetter Diabetes und Depression
ist ein interaktives psychologisches
Therapieprogramm, das entwickelt
wurde, um die Schwere depressiver
Symptome bei Personen mit Diabe-
tes Mellitus Typ 1 oder Typ 2 zu re-
duzieren. Der 12-wochige Online-
Kurs bietet eine umfassende Psy-
choedukation in Form von Texten,
Videos und Audios sowie wirksame
Strategien aus der kognitiven Verhal-
tenstherapie (KVT) wie Verhaltens-
aktivierung und Problemldsetechni-
ken. Zusétzlich behandelt das Pro-
gramm diabetesbezogene Themen
wie die Gestaltung von Gesprachen
mit Arzten, den Umgang mit Diabe-
tes in Partnerschaften sowie das Be-
waéltigen von ,,Griibelgedanken* im
Zusammenhang mit der Erkrankung,
Auch Themen wie Erndhrung, Be-
wegung und gesunder Schlaf wer-
den spezifisch fiir Menschen mit
Diabetes Typ 1 oder Typ 2 behan-
delt. Das Programm bietet ein On-
line-Tagebuch, eine Begleit-App und
regelméBige Symptom-Checks, um
Fortschritte zu dokumentieren und
zu verfolgen. Um die Sicherheit der
Patienten und Patientinnen zu ge-
wihrleisten, steht wahrend des ge-
samten Kurses eine personliche psy-
chologische Ansprechperson zur Ver-
fligung, die Feedback zur korrekten
Durchfiihrung des Programms gibt.

Erfahrungen mit der Verord-
nung der DiGA

Fiir die DiGA geeignete Patientin-
nen und Patienten wurden meist in

Einzelgesprachen im Rahmen der
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psychologischen Mitbehandlung im
Diabeteszentrum Bad Lauterberg er-
mittelt. Vor der Verordnung wurde
sichergestellt, dass bei den Patien-
ten und Patientinnen keine Suizida-
litdt vorlag, da dies ein Ausschluss-
kriterium fiir die Verordnung der
DiGA darstellt (ebenso die Abwe-
senheit depressiver Beschwerden).

Interesse an der DiGA gab es
auch bei Teilnehmenden eines
mehrmals jahrlich stattfindenden,
psychologischen Gruppenangebo-
tes mit dem Schwerpunkt Moti-
vationsprobleme bei Diabetes, bei
denen neben dem

xibilitdt erlaubte. Andererseits gab
es auch eine Aussage, dass ein feh-
lender fester Durchfiihrungstermin
eine hohere Selbstverpflichtung er-
fordere, sich auch wirklich die Zeit
zu nehmen. Eine Nutzerin gab an,
ihren Partner in die Durchfiihrung
des Programms einbezogen zu ha-
ben, besonders fiir den Programm-
teil, der sich mit der Kommunikation
iber Diabetes in der Partnerschaft
befasste, sei dies hilfreich gewesen
und habe das gemeinsame Sprechen
iber Diabetes erleichtert. Das Auf-
greifen von Ernghrungsthemen unter

Diabetes auch de- |
pressive Sympto-
me vorhanden wa-
ren. Hier lieR sich
mit der Verordnung
auf den Wunsch
eingehen, sich mit
weiteren Themen, |

,,Die Verordnung
der DiGA ist im
Diabeteszentrum
recht unkompli-
ziert moglich. “

Alltagsbedingungen
| wurde als wichtige
Ergdnzung zur be-
reits erfolgten, sta-
tiondren Diabetes-
beratung bewertet.
Insgesamt bewer-
teten alle Teilneh-
| menden die The-

welche sich aus
der Sicht der Teilnehmenden auf
die Diabetesakzeptanz auswirken
konnen, zu beschiftigen.

Die Verordnung der DiGA ist im
Diabeteszentrum recht unkompli-
ziert moglich, da etablierte Struk-
turen zur Ausstellung von Verord-
nungen und Rezepten vorhanden
sind. DiGA sind im Rahmenvertrag
Entlassmanagement beriicksichtigt
und kénnen nach § 39 Abs. 1a SGB
V DiGA auf Entlassmanagementre-
zepten verordnet werden.

Riickmeldungen aus Patien-
tensicht

Mit einigen Nutzern und Nutze-
rinnen der DiGA wurde einige
Zeit nach der Verordnung telefo-
nisch Kontakt aufgenommen um
eine Riickmeldung zum Programm
zu erfragen. Die DiGA wurde an-
gewendet, d.h. das Rezept bei der
Krankenkasse eingeldst und mit dem
dann zugeschickten Freischaltcode
das Programm begonnen. Die in der
DiGA thematisierten Inhalte hdtten
die Anliegen der Teilnehmenden an-
gemessen berticksichtigt. Die Mog-
lichkeit, das Programm zu selbst fest-
gelegten Zeiten zu nutzen, wurde
begriiBt, da dies mehr zeitliche Fle-

men der DiGA als
interessant und hilfreich, jedoch
mit unterschiedlicher Gewichtung
fiir die einzelnen Themen. Einige
Teilnehmenden hétten sich parallel
zur Durchfiihrung des Programms
auch um einen ambulanten Psycho-
therapieplatz bemiiht.

Fazit

Die Verwendung einer DiGA zum
Thema Diabetes und Depression ist
aus Sicht der verordneten Klinik ei-
ne gute Moglichkeit, stationdren Pa-
tientinnen und Patienten eine Wei-
terversorgung iiber den Aufenthalt
hinaus anzubieten. Riickmeldun-
gen zur Akzeptanz und Wirksam-
keit im Alltag waren ermutigend.
Die Verordnung kann auferdem ei-
nen Beitrag leisten, Schwierigkeiten
bei der sektorentibergreifenden Be-
handlung (fehlende Therapieplét-
ze) zu begegnen. Derzeit sind beim
Bundesinstitut fiir Arzneimittel und
Medizinprodukte {iber 60 DiGA fiir
unterschiedliche Kategorien gelis-
tet. Dies umfasst beispielsweise
Apps, die anzuwenden sind bei Ni-
kotinabhéngigkeit oder chronischen
Schmerzen und deshalb Potential
fiir die Behandlung von Menschen
mit Diabetes bieten.
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