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Dateneingabe

 Eingabe des Urinalbumins direkt in der 
Verlaufsmaske

 keine Insulintherapie bisher / empfohlen

 Medikamente: neue Gruppe SGLT2-Hemmer

 Untermaske für CF-Diabetes



Dateneingabe 
- CF Diabetes



Ausblick 2012 – Umsetzung 2013

 gemeinsame Projekte Mukoviszidose e.V.? / CF-Register
CFRD-Maske in DPV, Benchmarking CFRD Mukodok

 pädiatrische Daten:
Comparison of cystic fibrosis related diabetes with type 1 diabetes based on a German / 
Austrian pediatric diabetes
Katja Konrad, Angelika Thon, Maria Fritsch, Elke Fröhlich-Reiterer, Eggert Lilienthal, Stefan A. Wudy, Reinhard W. Holl for the German/Austrian 
DPV Initiative 
Diabetes Care, Volume 36, April 2013

 Auswertung longitudinaler Daten, älterer Patienten
Cystic fibrosis related diabetes compared to type 1 and type 2 diabetes in adults
Katja Konrad, MD, Nicole Scheuing, Dipl. Ern. Wiss., Klaus Badenhoop, MD, PhD, Martin H. Borkenstein, MD, PhD, Bettina Gohlke, MD, PhD, 
Christof Schöfl, MD, PhD, Jochen Seufert, MD, PhD, Angelika Thon, MD, PhD, Reinhard W. Holl, MD, PhD for the German/Austrian DPV Initiative 
submitted 03/12: Diabetes/Metabolism Research and Reviews

 Einbindung pulmonologischer Zentren in DPV-Eingabe

 Fragebögen zu aktuellem Behandlungsstand / Versorgungsstrukturen

 Auswertung Insulinpumpentherapie bei CFRD 

Kooperationsinteresse CFRD?

Katja.Konrad@uk-essen.de
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 Typ 3 - Untertypen
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- Arztbrief
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Datenausgabe
- Arztbrief

 neue Blöcke im Arztbrief
 Coping
 Langzeitmessung Blutdruck 

 Therapie-Block überarbeitet (Überblick 
Insulintherapie, bariatrischer Eingriff, 
psychologisch / psychiatrische Mitbetreuung)

 HbA1c-Wert wird in % und in mmol/mol Hb
ausgegeben (auch im Patientenanschreiben)
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Datenausgabe

 Basalrate: Tabelle und Grafik

 Urkunde Diabetestraining

 Schulungsübersicht 
 MDK-Anfrage, 
Pumpenantrag



Datenausgabe
- weitere Neuerungen

 Screenshots: in jeder Eingabemaske kann ein 
Screenshot erstellt werden (ALT + 9), wird als 
PDF gespeichert

 Behandlungsplan: temporäre Umstellung der 
Einheit des Korrekturfaktors
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Schnittstellen

 Import der Basalrate über SmartPix-Software

 DDG-Anerkennung: alle Formen möglich
 „Einrichtung für Diabetespatienten geeignet“
 AG Fuß

 Schnittstelle zu DIABASS PRO 5 (Ausdruck 
BZ-Profile mit Arztbrief)

 Export für eigene Auswertungen: Alter, 
Geschlecht, Diabetestyp und Diabetesdauer 
in allen Verlaufstabellen



Datensicherheit

 Erinnerung an Datensicherung (Zeitraum aus 
Systemparametern) nun beim Start, beim 
Beenden und beidem

 Speicherplatzprüfung beim Start von DPV

 Wiederherstellung verloren gegangener 
Daten aus vorhandenen Datensicherungen



Vorgehen bei Fehler in DPV

 aktuelle DPV-Version installiert? 
 neuere Version auf Homepage verfügbar? 
Achtung: nicht alle Updates werden über 
Rundmails angekündigt

 besteht Fehler nach Update weiterhin?
 Fehlerprotokoll ausdrucken und nach Ulm 
faxen, oder per Mail senden



Fragen 
oder 

Wünsche?



Der DPV‐Erlkönig

Universität Ulm
Ramona Ranz



komfortableres 
Datenmanagement



bisherige Dateneingabe



bisherige Dateneingabe



bisherige Dateneingabe



Eingabe neu



Ausgaben neu



Untermasken neu



übersichtlichere Anzeige 
von Untersuchungsdaten



Sortierung bisher



Sortierung neu



Auswahl bisher



Zeitstrahl



Zeitstrahl



Vorschläge, Ideen, Wünsche



DPV –
Benchmarking

Katharina Fink



März 2013

217 pädiatrische Benchmarking-

Reporte verschickt

107 internistische Benchmarking-

Reporte verschickt
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Neuerungen
Anzahl Patienten mit CF, Trisomie 21



Neuerungen
Erklärung zum HbA1c



Neuerungen
Hypos: Vollständigkeit - Häufigkeit



Neuerungen
Pumpenpatienten: HbA1c nach ISPAD



Neuerungen
Retinopathie



Neuerungen
Retinopathie



Neuerungen
Teilnahmebescheinigung



Weiterentwicklungen / Schwierigkeiten

Jeder Patient wird genau einem Zentrum zugeordnet, damit die 

Gesamtzahl der Patienten in den Grafiken stimmt.

wird dem aktuell 

betreuenden Zentrum 

zugeordnet!



Weiterentwicklungen / Schwierigkeiten

Diese Logik 

- stimmt für die meisten Grafiken, z.B. Vollständigkeiten.

- entspricht nicht immer den Erwartungen der Zentren, z.B. Anzahl der 

Manifestationen.

Vor allem Probleme bei den Rehas, denn deren Patientenzahlen schrumpfen 

drastisch.

 Wir sind am Denken und Ideen sammeln um diesen Punkt in der 

nächsten Runde klarer zu gestalten. Haben Sie Vorschläge?



Benchmarking-Varianten

- regionale Auswertungen

- überregionale Auswertungen 

- Auswertung nur für Österreich

 sowohl anonym als auch offen (Zentrum)



Benchmarking:

Fragen
Anmerkungen


