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1. Vorhabenbeschreibung, Vorhabenziele

Im Jahr 2004 hat die Arbeitsgruppe ,,Priaventive und therapeutische Mafinahmen fiir tibergewichtige
Kinder und Jugendliche - eine Konsensfindung“ unter der Moderation des Bundesministeriums fiir
Gesundheit (BMG) ein Konsensuspapier ,,Patientenschulungsprogramme fiir Kinder und
Jugendliche mit Adipositas“ erstellt. Dieses Konsensuspapier beschreibt die Indikationen fiir
Patientenschulungs-mafinahmen fiir Kinder und Jugendliche als ergdnzende Leistungen zur
Rehabilitation gemif? § 43 Abs. 1 Nr. 2 SGB V, wenn Leistungen der ambulanten haus- und
facharztlichen Behandlung nicht ausreichend sind. Dariiber hinaus wurden Kriterien der Struktur-
und Prozessqualitit fiir die Schulungsmafinahmen festgelegt. In den mehr als 10 Jahren, die seitdem
vergangen sind, wurden neue Erfahrungen gesammelt und Erkenntnisse gewonnen, die eine
Aktualisierung des Konsensuspapiers von 2004 erforderlich machen. Die Ziele des Vorhabens waren
im Einzelnen:

» Erstellung einer Literatur-Ubersicht zum aktuellen Erkenntnisstand;

» Erweiterung des Systems zur Erfassung von Therapieerfolg (mehrdimensional, da nicht nur
der Body Mass Index (BMI), sondern auch die Stoffwechselsituation und die psychosoziale
Komorbiditit wichtige Indikatoren fiir den Therapieverlauf sind);

» Einfiihrung einer differentiellen Therapieplanung fiir Kinder/Jugendliche mit Adipositas

unter Beriicksichtigung von Alter, Schweregrad, Ressourcen und Kontextfaktoren;
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» Erstellung einer Vorlage zur Uberarbeitung des Konsensuspapiers unter Beriicksichtigung
der aktuellen Evidenz, unter Einbeziehung aller wichtigen Akteure und der tiberarbeiteten
Kriterien zu Struktur- und Prozessqualitét.

= Implementierung der iberarbeiteten Kriterien zu Struktur- und Prozessqualitit in die AGA-

Zertifizierung von Adipositas-Therapieeinrichtungen.

2. Durchfiihrung, Methodik

Uber die notwendigen Verianderungen des Konsensuspapiers ,,Patientenschulungsprogramme fiir
Kinder und Jugendliche mit Adipositas“ wurde zu Beginn des Projektes eine Fachdiskussion mit
dem Vorstand der Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und Jugendalter (AGA) gefiihrt. Im
Rahmen dieser Fachdiskussion und auf Grundlage einer aktuellen Literaturrecherche wurde ein
erster Uberarbeitungsentwurf erstellt und in Form eines Fragebogens mit optionalen
Antwortmoglichkeiten formuliert. Dieser wurde tiber ein Online-Umfrage-Tool an Krankenkassen,
den GKV-Spitzenverband, Berufsverbinde, wissenschaftliche Fachgesellschaften und sonstige
relevante Einrichtungen versandt um die Sichtweise wichtiger Akteure zu erfassen und im weiteren
Projektverlauf zu integrieren (die Umfrageergebnisse wurden statistisch ausgewertet). Auf dieser
Grundlage wurde der Vorschlag zur Aktualisierung des Konsensuspapiers
sPatientenschulungsprogramme fiir Kinder und Jugendliche mit Adipositas“ formuliert. Zusétzlich
wurde eine praxisnahe Systematik zur differentiellen Therapieplanung fiir Kinder und Jugendliche
mit Adipositas entwickelt und beschrieben (,Wer braucht was?“). Abschlieflend wurden im Rahmen
einer bundesweiten Abfrage die aktuellen Therapieangebote fiir Kinder und Jugendliche mit

Adipositas (ambulant/stationir) erfasst. Diese Ergebnisse wurden mit fritheren Daten verglichen.

3. Gender Mainstreaming

Jungen und Midchen sind annihernd gleich hiufig von Ubergewicht und Adipositas betroffen. Die
dadurch bedingten Einschriankungen der gesundheitsbezogenen Lebensqualitit sind statistisch bei
Jungen weniger ausgepragt, sodass Leidensdruck und Motivation teilweise geringer sind. Die
Wahrnehmung von Ubergewicht und Adipositas in der Gesellschaft ist ebenfalls
geschlechtsspezifisch unterschiedlich. Diese Aspekte sind auch bei der Planung und Durchfiihrung
von Patientenschulungsprogramme fiir Kinder und Jugendliche mit Adipositas zu beriicksichtigen.
Bei der Formulierung des Uberarbeitungsvorschlags des Konsensuspapiers (s.0.) wurde auf eine
geschlechtergerechte Schreibweise geachtet. Wihrend des gesamten Projektes war es unser Ziel eine
differenzierte und reflektierte Sichtweise einzunehmen und keine Geschlechter-Stereotypen zu

verwenden.

4. Ergebnisse, Schlussfolgerung, Fortfithrung
= Die Literaturrecherche wurde mittels Advanced Search (Instrument zur umfassenden Suche)
in der Pubmed Datenbank durchgefiihrt. Auswertung und Ergebnisse konnten zusétzlich

publiziert werden (Brauchmann, J., S. Weihrauch-Bliher, S. Ehehalt, and S. Wiegand. 2017.
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'Aktuelle Literaturiibersicht zur Therapie der Adipositas bei Kindern und Jugendlichen', Klin
Padiatr.). Es sind 64 Publikationen in die Arbeit eingeflossen. Sie belegen, dass durch
multimodale Lebensstilinterventionen vielfiltige Verbesserungen in den Bereichen
Komorbiditit, Lebensqualitit, Erndhrung und Bewegung fiir Kinder und Jugendliche mit
Adipositas erzielt werden.

= Auf dieser Grundlage wurde in die Vorlage zur Aktualisierung des Konsensuspapiers
zusatzlich zum BMI auch Komorbiditit und Lebensqualitit als Erfolgskriterien
aufgenommen. Die Ergebnisse einer Online-Umfrage bei relevanten Akteuren (Vertreter
und Vertreterinnen einer Fachgesellschaft/eines Berufsverbandes/ einer Krankenkasse)
ergab auferdem, dass eine Erweiterung der Indikation fiir Adipositas ohne Komorbiditit,
sowie Moglichkeiten der Flexibilisierung und Modularisierung von Schulungsprogrammen
fir Kinder und Jugendliche mit Adipositas mehrheitlich fiir sinnvoll erachtet werden.

= Eine differentielle Therapieplanung unter Berlicksichtigung von Alter, Schweregrad,
Ressourcen und Kontextfaktoren wurde entwickelt, um vor Beginn einer Schulung die
Frage ,Wer braucht was?“ zu beantworten und durch die Vermittlung passender Angebote
den langfristigen Therapieerfolg zu verbessern.

= Alle genannten Aspekte wurden in die Vorlage zur Aktualisierung des Konsensuspapiers
integriert, dieses dann erneut einem mehrstufigen Review-Prozess (intern und extern)
unterzogen und dem BMG im Rahmen des Abschlussberichtes tibermittelt.

= Die Gberarbeiteten Kriterien zu Struktur- und Prozessqualitit wurden mit dem AGA-
Vorstand und der Zertifizierungskommission diskutiert und inhaltlich abgestimmt. Die
Zertifizierungsrichtlinien werden parallel zur Aktualisierung des Konsensuspapiers

angepasst.

Die nachhaltig effektive praventive und therapeutische Versorgung von Kindern und Jugendlichen
mit Ubergewicht und Adipositas hat eine grofie gesamtgesellschaftliche Relevanz. Wenn sie gelingt,
ist dies sowohl von hohem individuellen Nutzen (bessere Gesundheit, bessere Lebensqualitat,
bessere Entwicklung und Teilhabe), als auch von herausragender (gesundheits-) 6konomischer
Bedeutung (Einsparung hoher direkte und indirekte Kosten der Adipositas iiber die gesamte
Lebensspanne). Insbesondere in den letzten 5 Jahren wurden relevant weniger Kinder und
Jugendliche mit Adipositas behandelt- bei gleichbleibend hohem Bedarf, sodass die Aktualisierung
des Konsensuspapiers ,,Patientenschulungsprogramme fiir Kinder und Jugendliche mit Adipositas®

einen Beitrag zur Verbesserung der Betreuungssituation leisten mochte.

5. Umsetzung der Ergebnisse durch das BMG
Die vorliegenden Vorarbeiten dienen dem BMG als Entscheidungsgrundlage, ob und in welcher

Form BMG einen erneuten Konsensusprozess auflegen sollte.
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