
WIDO

© GGW 2021 · Jg. 21, Heft 1 (Januar) 5

Rückgang stationärer Behandlungsfälle*
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Allerdings zeigt der Qualitätsmonitor auch, dass 
die seit Jahren bekannten strukturellen Mängel bei 
der Versorgung von Notfallpatienten in der Pan-
demie weiter bestehen. So waren 64 Prozent aller 
Kliniken, die im Jahr 2018 Schlaganfall-Patienten 
behandelten, nicht mit einer Stroke Unit ausgestat-
tet. Auch hatten nur 55 Prozent aller Kliniken, die 
Herzinfarkte behandelten, ein Herzkatheterlabor. 
Vor allem Kliniken mit wenigen Schlaganfall- oder 
Herzinfarkt-Patienten verfügten selten über die von 
medizinischen Fachgesellschaften empfohlene Aus-
stattung. Über die Ergebnisse dieser Strukturanaly-
se auf Bundes-, Landes- und Klinikebene berichtet 
detailliert der Qualitätsmonitor. 
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Zu Beginn der Covid-19-Pandemie sank die Zahl 
der stationär behandelten Herzinfarkt- und Schlag-
anfallpatienten im Vergleich zum Vorjahr deutlich. 
Während wichtige Therapiemaßnahmen oft zügi-
ger als im Jahr 2019 stattfanden, stieg im Frühjahr 
2020 der Anteil der Patienten mit Hirninfarkt oder 
Hirnblutung, die neurologische Komplikationen 
aufwiesen oder verstarben. Das zeigen Auswer-
tungen der Krankenhaus-Abrechnungsdaten von 
AOK-Versicherten im „Qualitätsmonitor 2020“. 

Die Analyse von etwa 7.700 Herzinfarkten und 
14.000 Schlaganfällen zeigt: Von Mitte März bis 
Anfang April 2020 ging vor allem die Zahl der Not-
fallpatienten mit leichten oder unspezifischen Sym-
ptomen zurück. So wurden wegen einer transito-
risch ischämischen Attacke (TIA), bei der es für bis 
zu 24 Stunden zu Schlaganfall-Symptomen kommt,  
35 Prozent weniger Patienten behandelt als im 
Vorjahr. Die Behandlungen schwerer Schlagan-
fälle, die durch Hirninfarkt oder Hirnblutung 
ausgelöst wurden, sanken im gleichen Zeitraum 
um 15 Prozent. Ein ähnliches Bild zeigt sich 
beim Herzinfarkt. Die Zahl der Behandlungen 
schwerer ST-Streckenhebungsinfarkte (STEMI) 
ging im Vergleich zum Vorjahreszeitraum um  
24 Prozent zurück, beim leichteren Nicht-ST- 
Streckenhebungsinfarkt (NSTEMI) lag der Rück-
gang bei 29 Prozent. 

Trotz deutlich zurückgegangener Fallzahlen stieg 
die Zahl der Menschen, die innerhalb von 30 Ta-
gen an Hirninfarkt oder -blutung verstarben, von 
714 (12 Prozent) im Frühjahr 2019 auf 740 (15  Pro-
zent) im Frühjahr 2020. Auch stieg der Anteil der 
Patienten mit neurologischen Komplikationen wie 
halbseitiger Lähmung sowie Sprach- oder Schluck-
störungen. Ein weiteres zentrales Ergebnis der Aus-
wertungen: Die stationäre Notfallversorgung hat in 
der Frühphase der Pandemie unverändert funktio-
niert, die Behandlungsprozesse liefen zum Teil so-
gar schneller. So fanden zeitkritische Behandlungen 
zur Wiedereröffnung verschlossener Blutgefäße – 
zum Beispiel Thrombektomie bei Hirninfarkt – im 
Frühjahr 2020 bei einem höheren Anteil der Patien-
ten bereits am Tag der Klinikeinweisung statt. 

WIdO-TICKER: Anmeldung zum WIdO-Newsletter unter wido.de/news-events/newsletter +++ Aktuelle Stellenausschreibungen  
unter wido.de/institut-team/arbeiten-im-wido +++ GGW auf der WIdO-Website unter wido.de/publikationen-produkte/ggw +++ Kontakt zum 
WIdO unter Telefon 030 34646-2393

Qualitätsmonitor 2020 

Weniger Notfallbehandlungen im ersten Lockdown

Dr. Dagmar Drogan  
leitet das Projekt Risiko-
prädiktion im Forschungs-
bereich Qualitäts- und 
Versorgungsforschung 
des WIdO.

 „Möglicherweise 
waren Notfall-
patienten in der 
frühen Pandemie-
Phase zögerlicher, 
sich im Kranken-
haus behandeln zu 
lassen. Der Anstieg 
der Todesfälle lässt 
vermuten, dass das 
gefährliche Konse-
quenzen hatte.“  
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Datenbasis: Krankenhausabrechnungsdaten von AOK-Versicherten 2019 und 2020
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*  bei Schlaganfall und Herzinfarkt im Zeitraum 16. März bis 5. April 2020  
im Vergleich zum Vorjahr
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Heilmittelbericht 2020

Mehr Pflege für die Füße von Diabetikern
Knapp 400.000 an Diabetes er-
krankte AOK-Versicherte wurden 
2019 wegen eines Diabetischen 
Fußsyndroms bei einem Arzt oder 
Podologen behandelt. Das zeigt der 
Heilmittelbericht des Wissenschaft-
lichen Instituts der AOK (WIdO). 

Das Diabetische Fußsyndrom ist 
eine häufige und schwere Kom-
plikation bei Diabetes mellitus 
und kann schlimmstenfalls zu 
Amputationen führen. Zur Vor-
beugung und in weniger schwe-
ren Fällen versorgt ein Podologe 
die Betroffenen. Im Jahr 2019 
wurden 2,67 Millionen podolo-
gische Behandlungen verordnet. 
Das entspricht 841 Behandlungen 

je 1.000 AOK-Versicherte mit Di-
abetes mellitus (Männer: 814 je 
1.000, Frauen: 867 je 1.000). Die 
Häufigkeit der Behandlung vari-
iert nach Schweregrad: Mehr als 
60 Prozent nahmen zwischen fünf 
und neun Behandlungssitzungen 
jährlich in Anspruch, weitere  
18,3 Prozent etwa eine Behand-
lung im Monat. Gab es 2009 noch 
67,6 podologisch behandelte Pa-
tienten je 1.000 AOK-versicherte 
Diabetiker, stieg diese Zahl 2019 
bereits auf 117,4. Die Rate der von 
Amputationen betroffenen Diabe-
tiker sank im selben Zeitraum um 
15,5 Prozent.

Für den Heilmittelbericht 2020 
hat das WIdO die rund 46 Milli-

onen Heilmittelleistungen aus-
gewertet, die 2019 zulasten der 
gesetzlichen Krankenversiche-
rung (GKV) abgerechnet wurden, 
darunter 15,9 Millionen für AOK-
Versicherte. Der Heilmittelumsatz 
erreichte damit in der Summe 
8,8 Milliarden Euro. Heilmittel 
umfassen ergotherapeutische, 
sprachtherapeutische, podologi-
sche und physiotherapeutische 
Leistungen. Der Heilmittelbericht 
2019 zeigt Trends in der Heilmit-
telversorgung der GKV über meh-
rere Jahre. Die Versorgung der 
AOK-Versicherten wird zudem 
alters-, geschlechts- und diagnose-
spezifisch dargestellt, ergänzt um 
viele Abbildungen und Tabellen.  

DAS WIDO AUF KONGRESSEN: 14. Nationaler Qualitätskongress Gesundheit, Berlin/digital 11/20: Dr. Dagmar Drogan: „Auswirkungen der 
Covid-19-Pandemie auf die Behandlung von Patienten mit Herzinfarkt, Schlaganfall und Hüftfraktur“, Dr. Elke Jeschke: „Zum Zusammenhang 
von Behandlungshäufigkeit und -qualität in der Endoprothetik“ +++ Dr. Corinna Hentschker: „Charakteristika stationärer Covid-19-Patienten in 
Deutschland“, 27. Jahrestagung der Gesellschaft für Arzneimittelanwendungsforschung und Arzneimittelepidemiologie (GAA) e. V., digital, 11/20

Asthma bronchiale

Ältere Frauen und Jungen besonders betroffen
Um die Krankheit Asthma bronchi-
ale geht es in der zweiten Ausgabe 
des Gesundheitsatlas. Das Wissen-
schaftliche Institut der AOK (WIdO) 
beleuchtet Unterschiede nach Alter, 
Geschlecht und Regionen sowie Zu-
sammenhänge mit Risikofaktoren. 

Der Gesundheitsatlas des WIdO 
zeigt die Verteilung der Patien-
tinnen und Patienten mit Asth-
ma bronchiale in Deutschland 
anhand eines alters-, geschlechts- 
und morbiditätsadjustierenden 
Hochrechnungsverfahrens, dem 
Daten der AOK zugrunde liegen. 
Dabei zeigt sich: Unter Kindern 
und Jugendlichen bis zu 14  Jah-

ren beträgt die Krankheitshäu-
figkeit (Prävalenz) bei Jungen 
5,4 Prozent gegenüber 1,9 Pro-
zent bei Mädchen. Im höheren 
Erwachsenenalter dagegen sind 
Frauen häufiger als Männer von 
Asthma betroffen. 

Neben diesen Zusammen-
hängen untersucht der Gesund-
heitsatlas regionale Unterschie-
de: So ist die Asthmaprävalenz 
in Mecklenburg-Vorpommern  
(3,4 Prozent) eher niedrig, in 
Nordrhein-Westfalen dagegen 
(4,7 Prozent) eher hoch. Insge-
samt erkranken in Großstädten 
überdurchschnittlich viele Men-
schen an Asthma. Zudem zeigt 

der regionale Vergleich: In Ge-
genden mit hoher Adipositas-
häufigkeit liegt auch die Asthma-
prävalenz höher (4,5 Prozent) als 
in Regionen mit niedrigerer Adi-
positashäufigkeit (3,8 Prozent). 

Ergänzend zu empi rischen 
Analysen nach Alter, Geschlecht 
und Regionen enthält der Ge-
sundheitsatlas Informationen 
zu Ursachen, Risikofaktoren, 
Folgen und Präventionsmög-
lichkeiten. So stellen Nichtrau-
chen, Vermeidung von Adiposi-
tas und ein gutes Management 
der Erkrankung wichtige Fakto-
ren dar, um die asthmabedingte 
Krankheitslast zu verringern. 

WIdO (Hrsg.):  
Gesundheitsatlas 

Deutschland.  
Asthma bronchiale. 

Verbreitung in der Be-
völkerung Deutschlands 

und seinen Regionen. 
Ursachen, Folgen und  

Präventions- 
möglichkeiten, 2020. 

kostenloser Download: 
wido.de/publikationen-

produkte/buchreihen/ 
gesundheitsatlas/ 

asthma/

Waltersbacher A: 
Heilmittelbericht 2020. 

Ergotherapie, Sprach-
therapie, Physiothera-
pie, Podologie. Kosten-
loser Download unter 

wido.de/publikationen-
produkte/buchreihen/
heilmittelbericht/2020


