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Evaluation Projekt Aktion Diabetes, 2019-2023

Verbesserung der interprofessionellen Zusammenarbeit
in der Diabetesversorgung

Abstract

Aktion Diabetes ist ein Projekt zur Starkung der interprofessionellen Gesundheitsversorgung von Diabetes-
Patient*innen im Kanton Wallis. Die Hauptziele des Projekts in seiner ersten Phase (2019-2023) waren die
Starkung der Zusammenarbeit zwischen Fachpersonen unterschiedlicher Professionen, insbesondere im
Hinblick auf die Friherkennung von Diabetes, sowie die Schulung von Fachpersonen im Bereich Diabetes.
Zudem sollten die beiden Walliser Diabetesverbande Association Valaisanne du Diabéte (AVsD) und Diabetes
Oberwallis in ihrer Rolle als zentrale Partner fiir Patient*innen und Fachpersonen in der Diabetesversor-
gung unterstiitzt werden. Das vorliegende Faktenblatt fasst zentrale Resultate aus der Evaluation der ersten
Projektphase zusammen, mit Fokus auf die interprofessionelle Zusammenarbeit. Es wird aufgezeigt, dass
das Projekt zur Starkung der interprofessionellen Zusammenarbeit in der Diabetesversorgung beigetragen
hat sowie Wissen und Kompetenzen der betreffenden Fachpersonen fordern konnte und dass die beiden
Diabetesverbande zunehmend im Zentrum der Diabetesversorgung stehen. Fir die Weiterentwicklung
des Projekts wird zum einen empfohlen, die Starkung der interprofessionellen Zusammenarbeit mit den
bestehenden Massnahmen fortzusetzen. Das bedeutet, dass Fachpersonen weiterhin vernetzt, geschult und
furs Thema Diabetes sensibilisiert werden und dass die Kommunikation zum Thema Interprofessionalitat
fur Fachpersonen weiterverfolgt wird. Zum andern braucht es in der Diabetesversorgung Fachpersonen,
welche die Koordination zwischen den involvierten Spezialist*innen und den Bedirfnissen des/der spezifi-
schen Patient*in sicherstellen.
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Diabetes gehort zu den haufigsten Todesursachen in
der Schweiz und ist eine der nichtibertragbaren
Krankheiten (NCD), deren Pravalenz in der Schweiz
zunimmt (von 3,4% auf 4,4% zwischen 2007 und
2017), die viel Leid verursacht und die fir einen
wesentlichen Teil der Gesundheitskosten verant-
wortlich ist.! Die Kosten im Zusammenhang mit
Diabetes belaufen sich laut Bundesamt fiir Gesund-
heit (BAG) auf 2,3 Milliarden CHF pro Jahr (direkte
Kosten: 1,0 Mrd., indirekte Kosten: 1,3 Mrd.).2 Die
Pravention von Diabetes ist daher ein Schwerpunkt
der nationalen Strategie zur Pravention nichtiber-
tragbarer Krankheiten (NCD-Strategie).

Das Projekt Aktion Diabetes der beiden Walliser
Diabetesverbande Association Valaisanne du Diabéte
(AVsD) und Diabetes Oberwallis setzt hier an. Durch
die Starkung der interprofessionellen Zusammen-
arbeit soll die Diabetesversorgung von Patient*innen
verbessert werden (Vision des Projekts). Die Haupt-
ziele in der ersten Projektphase (2019-2023) waren
die Starkung der Zusammenarbeit zwischen Fach-
personen unterschiedlicher Professionen, insbeson-
dere im Hinblick auf die interprofessionelle Betreu-
ung von Diabetiker*innen und die Friherkennung
von Diabetes-Risikopersonen, sowie die Schulung
von Fachpersonen im Bereich Diabetes. Zudem soll-
ten die beiden Diabetesverbande in ihrer Rolle als
zentrale Partner fur Patient*innen und Fachperso-
nen in der Diabetesversorgung unterstiitzt werden.
Das vorliegende Faktenblatt gibt einen Uberblick
Uber zentrale Resultate und Folgerungen aus der
Evaluation dieser ersten Phase (2019-2023), mit
Fokus auf die interprofessionelle Zusammenarbeit.

2.1 Aktion Diabetes hat die interprofessionelle
Zusammenarbeit gestarkt
Durch Aktion Diabetes wurde die interprofes-
sionelle Zusammenarbeit in der Diabetesversor-
gung im Wallis gestarkt. Dies zeigte sich bei den
Walliser Fachpersonen einerseits an vermehrten
Kenntnissen zum Thema Diabetes (Ebene Wissen)
und andererseits an der zunehmenden Sensibilisie-
rung fur die Bedeutsamkeit der Interprofessionali-
tat in der Diabetesversorgung (Ebene Einstellung).
Diese Verbesserungen in den Bereichen Wissen
und Einstellung wurden erreicht durch Schulungen
zum Thema Diabetes und die interprofessionelle
Zusammenarbeit von insgesamt 229 Pflegefachper-
sonen aus sozialmedizinischen Zentren und Alters-
und Pflegeheimen (Zielwert: 65 Personen/Jahr,
Uber vier Jahre) sowie 215 weiteren medizinischen
Fachpersonen (Arzt*innen, medizinische Fach-
assistent*innen, Apotheker*innen und Pharma-
Assistent*innen; Zielwert: 50 Arzt*innen und ihre
Assistent*innen bis Ende 2022). Zwei der insgesamt
16 Schulungen waren interprofessionell. Aus der
Evaluation geht hervor, dass die Teilnehmenden die
Schulungen insgesamt sehr positiv beurteilt haben:
95% der Teilnehmenden® waren mit dem Angebot
zufrieden (Abbildung 1). Jeweils mehr als 90% fan-
den den jeweiligen Kurs niitzlich fur ihre tagliche
Arbeit und gaben an, im Kurs Neues gelernt und
neue Erfahrungen gemacht zu haben.
Parallel dazu zeichnet sich in der Praxis auch eine
effektive Starkung der interprofessionellen Dia-
betesbehandlung ab (Ebene Verhalten). Die Evalua-
tion konnte aufzeigen, dass 80% der Patient*innen
der beiden Diabetesverbande von mindestens vier
Fachpersonen unterschiedlicher Berufe betreut
wurden. Abbildung 2 zeigt, mit welchen weiteren
Fachpersonen die Befragten vorwiegend zusam-
mengearbeitet haben.

1 Bundesamt fiir Statistik. Gesundheitsstatistik 2017. Weblink: https://ind.obsan.admin.ch/indicator/monam/

diabetes-alter-15

2 Nationale Strategie Pravention nichtiibertragbarer Krankheiten (NCD-Strategie) 2017-2024. Bundesamt fir
Gesundheit (BAG) und Schweizerische Konferenz der kantonalen Gesundheitsdirektorinnen und -direktoren (GDK).

2016. Weblink: http://www.bag.admin.ch/ncd
3 Gewichteter Mittelwert Uber alle Fragen.
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ABBILDUNG 1

Beurteilung der Schulungen von Aktion Diabetes (2020-2022) durch teilnehmende Fachpersonen; Anteile in Prozent
® Ja O Eherja Eher nein  ® Nein
E1. Der Kurs war niitzlich fir meine tagliche Arbeit. N=353

E2. Ich habe Neues gelernt und neue Erfahrungen gemacht. N=349

E3 Der Kurs war logisch aufgebaut, es war ein «roter Faden»

erkennbar. ) BEEe
E4. Die Inhalte wurden verstandlich erklart. N=352
E5. Der/die Kursleiter*in war gut vorbereitet. N=353

E6 Der/die Kursleiter*in hatte auch schwierige Situationen

im Griff. N

£7 Es war genug Platz fiir die praktischen Ubungen

vorhanden. S
E8. giﬁ:rl'](ursunterlagen sind gut gemacht und nitzlich fir N=339

E9. Ichwiirde diesen Kurs weiterempfehlen. N=328

E10. Der Kursinhalt entsprach der Ankiindigung. N=245

0 20% 40% 60% 80% 100%

ABBILDUNG 2

Zusammenarbeit der Fachpersonen im Wallis im Bereich Diabetes (N = 217); Anzahl und Anteile in Prozent

Arztin oder Arzt fir Allgemeinmedizin, in Praxis 163
Arztin oder Arzt fiir Diabetologie/Endokrinologie, in Praxis 133

Pflegefachperson in APH oder SMZ 105 Lesebeispiel: 48% der
Befragten (105 Personen)
gaben an, dass siein der
Regel bei der Betreuung
eines/einer Patient*in
mit einer Pflegefach-
person in APH oder SMZ

zusammenarbeiten.

Erndhrungsberater*in 86
Podolog*in 77
FaGe in APH oder SMZ 59
Apotheker*in 41
Andere Funktionen 37
Arztin oder Arzt fir Augenheilkunde, in Praxis 26
Medizinische*r Praxisassistent*in, in Praxis 22
Orthopadieschuhmacher*in 22
Arztin oder Arzt, in Klinik 16
Fachperson Apotheke 15
Arbeitnehmende im Sozialbereich? 14
Arztin oder Arzt, andere Fachrichtung, in Praxis 3

Arztin oder Arzt fiir Gynakologie, in Praxis 3

0 20%' 40% 60% 80%

a RAV, SAH, Sozialhilfe, andere Institution
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Ausserdem wurden eine App (DiabApp) und eine
Website (www.aktiondiabetes.ch) aufgebaut, welche
Informationen fir Fachpersonen und Patient*innen
zur Verfugung stellen und kinftig als Instrumente
der interprofessionellen Zusammenarbeit dienen
konnen. Auf der Website finden sich Praxisemp-
fehlungen fiir die Behandlung von Diabetes in ver-
schiedenen Stadien der Erkrankung, und in einem
geschitzten Bereich fir Fachpersonen soll zukinf-
tig die Mdglichkeit der Ubermittlung von Unter-
suchungsberichten maglich sein.

Das Projekt hatte fir die erste Phase zum Ziel, pro
Jahr bei mindestens 500 Personen aus der Allge-
meinbevolkerung das individuelle Risiko fir eine
Diabeteserkrankung zu ermitteln. Dank der Durch-
fuhrung von Kampagnen vor Ort zusammen mit
diversen Organisationen und Fachpersonen sowie
einer intensiven Kommunikation wurde der Zielwert
in Bezug auf diese Screenings deutlich iibertroffen.
Wahrend des gesamten Projekts wurden 2521 Per-
sonen getestet, im Durchschnitt also rund 720 pro
Jahr (2020 bis Mitte 2023), die meisten von ihnen nach
dem FINDRISK-Test. Die lUberwiegende Mehrheit
(2170) der Screenings fanden im Rahmen der beiden
Friherkennungs- und Informationskampagnen von
Aktion Diabetes sowie am Walliser Erlebnis-Mara-
thon statt, die Ubrigen in Partnerapotheken.

2.2 Die Walliser Diabetesverbande

nehmen eine zentralere Rolle im

Diabetesmanagement ein
Aktion Diabetes strebte als ein Kernziel an, dass
die beiden Walliser Diabetesverbande in ihrer Rolle
als zentrale Partner fur Patient*innen und Fach-
personen in der Diabetesversorgung unterstiitzt
werden sollten. Konkret sollte erreicht werden,
dass per Ende der Projektlaufzeit die AVsD und
Diabetes Oberwallis eine Rolle als Vermittler fir
Prédiabetes-Patient*innen (Begleitung und Schulung
zur Verhinderung des Auftretens von Diabetes)
und Diabetespatient*innen (Begleitung, Schulung
und Koordination der Behandlung] tragen.

Die Evaluationserkenntnisse zeigen, dass Fach-
personen vermehrt die neue Rolle von AVsD und
Diabetes Oberwallis anerkennen und sich starker
auf die Diabetesverbande stitzen, um eine qualitativ
hochwertige Behandlung zu gewahrleisten, auch
wenn es diesbeziliglich noch Verbesserungspoten-
zial gibt.
Folgendes wurde erreicht:
Die Zusammenarbeit zwischen Fach-
organisationen im Bereich Diabetes wurde
gestarkt: Aktion Diabetes hat Partner-
schaften mit 19 Fach- oder Patient*innen-
Organisationen aufgebaut (Zielwert 5).
Per Mitte 2023 hatte das Projekt insgesamt
3783 Fachpersonen (Zielwert 250) aus diversen
Versorgungssettings auf unterschiedliche
Art erreicht (u.a. Information Gber das Projekt,
Schulungen, Beteiligung an Screenings oder
anderen Massnahmen).
Die Anzahl Fachpersonen, die Patient*innen
an die beiden Walliser Diabetesverbande
uberweisen, ist seit 2019 stetig gestiegen
(295 per Ende 2022, Zielwert 250).
Rund 83% (2021: 88%, Zielwert 80%) der Teil-
nehmenden an der Kohortenstudie Diabetes-
Qualitat Wallis* kannten die Diabetesverbande®.

Bestatigt werden diese Kennzahlen durch eine
im Rahmen der Evaluation durchgefihrte schrift-
liche Online-Befragung von Fachpersonen (u.a.
Arzt*innen verschiedener Fachrichtungen, medizi-
nische Praxisassistent*innen, Podolog*innen, Apo-
theker*innen, Pflegefachpersonen) zur Bekanntheit
von Aktion Diabetes und der Rolle der beiden Diabe-
tesverbande. Es zeigte sich, dass rund zwei Drittel
der befragten Fachpersonen (N=341) das Projekt
kannten, wahrend etwa ein Finftel konkreter damit
vertraut war (Tabelle 1). Der Bekanntheitsgrad von
Aktion Diabetes und insbesondere die vertieftere
Auseinandersetzung mit dem Projekt sind somit
weiter ausbaufahig.

4 Eine Massnahme von Aktion Diabetes war die Unterstitzung dieser Studie, welche das Walliser Gesundheits-
observatorium (WGO) im Auftrag des Kantons Wallis durchgefiihrt hat. Ziel der Studie ist, Informationen tber
Diabetes in der Walliser Bevdlkerung zu sammeln, um die Pravention und die Qualitdt der Versorgung zu verbessern.
Weitere Informationen unter https://www.ovs.ch/de/kopfzeile/wgo/medizinische-register/diabetes-qualitat-

wallis/diabetes-qualitat-wallis/

5 Allerdings ist dieser Bekanntheitswert nicht reprasentativ, da 69% der Studienteilnehmenden iber die Verbande
und weitere 9% tGber Kampagnen von Aktion Diabetes rekrutiert wurden.
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https://www.ovs.ch/de/kopfzeile/wgo/medizinische-register/diabetes-qualitat-wallis/diabetes-qualitat-wallis/

Bekanntheitsgrad von Aktion Diabetes unter
Fachpersonen (N=341); Anteile in Prozent

Ich kannte das Projekt und dessen Inhalte
gar nicht. 32%

Das Projekt war mir bekannt, aber ich habe
noch kaum Informationen abgeholt. 43%

Ich kenne das Projekt gut und bin mit den
wichtigsten Massnahmen vertraut. 21%

Ich kenne das Projekt sehr gut und
es ist ein wichtiger Bestandteil in meinem
beruflichen Alltag. 4%

Aus der Online-Befragung der Fachpersonen wurde
zudem ersichtlich, dass diese die Rolle der Diabetes-
verbande vorrangig darin sehen, einen Ort fur die
allgemeine, aber auch spezifische Beratung und
therapeutische Schulung von Menschen mit Dia-
betes zu sein (Tabelle 2). Dazu gehoren unter an-
derem die Diabetesberatung, die Vermittlung von
Fachpersonen, die Bereitstellung von Informationen
zum Thema Diabetes, die Organisation und Durch-
fuhrung von Aktionen zur Friuherkennung von Dia-
betes sowie teilweise die Fusspflege. Ein Drittel
der befragten Fachpersonen nimmt die Diabetes-
verbande als zentrale Partner fur Fachpersonen bei
der Betreuung von Diabetespatient*innen wahr.

Rolle der Diabetesverbande
(N=341, Mehrfachauswahl maglich); Anteile in Prozent

Ein Ort fur die allgemeine Beratung fur
Menschen mit Diabetes. 62%

Ein Ort fur die spezifische Beratung und
therapeutische Schulung fir Menschen mit

Diabetes. 54%
Ein Ort der Pflege fiir Menschen mit

Diabetes. 31%
Ein zentraler Partner fiir Fachpersonen bei

der Betreuung von Diabetespatient*innen. 33%

Insgesamt hat das Projekt Aktion Diabetes das
Bewusstsein fir Diabetes und entsprechende pra-
ventive Praktiken der Fachpersonen in der Diabe-
tesversorgung erhoht. Dies wurde erreicht durch
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Schulungen von Fachpersonen und deren Sensibili-
sierung fir die interprofessionelle Zusammenar-
beit, durch die Durchfiihrung von Friherkennungs-
Screenings sowie die Vermittlung von Patient*innen
an die Diabetesverbande. Abbildung 3 gibt einen
allgemeinen Uberblick iiber die wichtigsten Ergeb-
nisse der Evaluation von Aktion Diabetes auf der
Grundlage des Wirkungsmodells.

Aktion Diabetes hat wichtige Grundlagen fir eine
Verbesserung der interprofessionellen Zusammen-
arbeit in der Diabetesversorgung im Wallis auf-
gebaut. Aus der Abschlussevaluation kénnen daran
anknipfend, beziglich interprofessioneller Zusam-
menarbeit, nachfolgende Empfehlungen fur die
Weiterentwicklung des Projekts abgeleitet werden.

Die Ubergeordnete Empfehlung lautet: Die Starkung
der interprofessionellen Zusammenarbeit fortset-
zen. Dies kann durch folgende Elemente gelingen:

Empfehlung A:
Fortsetzen der bestehenden Massnahmen zur For-
derung der interprofessionellen Zusammenarbeit,
das heisst, Aktion Diabetes sollte weiterhin
die Fachpersonen, die an der Diabetes-
versorgung beteiligt sind, aktiv vernetzen
und Austauschplattformen schaffen;
samtliche Berufsgruppen, die in eine Diabetes-
behandlung involviert sind, fur eine inter-
professionelle Diabetesversorgung in physischen
oder Online-Weiterbildungen schulen und
sensibilisieren (u.a. mit Lernvideos);
spezifische Kommunikationsmassnahmen und
Informationskampagnen zum Thema Inter-
professionalitat fir Fachpersonen umsetzen.

Empfehlung B:

Weitere Forderung der Koordination zwischen Fach-
personen.

Die interprofessionelle Zusammenarbeit bedingt
einen Aufwand bei der Koordination zwischen den
involvierten Fachpersonen und den Bedirfnissen
des/der spezifischen Patient*in. In einzelnen Dia-
betespraxen gibt es bereits Diabetes-Pflegefach-
personen, die diese Koordinationsrolle Uberneh-



ABBILDUNG 3

Wirkungsmodell von Aktion Diabetes und Evaluationsresultate

Steigende Diabetespravalenz im Wallis (ca. 8% der Bevolkerung,

eine von drei Personen nichtdiagnostiziert)

Zielgruppe: Diagnostizierte und nicht diagnostizierte

Diabetespatient*innen, Risikopersonen

Finanzielle

Ressourcen

¢ Finanzielle
Ressourcen durch
Kanton und
Drittmittelgeber

Personelle

Ressourcen

¢ Projektleitung und
Diabetesverbande

* Mitarbeit der
Projekt- und Fach-
partnerin den
Gremien und in
diversen Teil-
projekten

Prozesse und

Konzepte

* Kompetentes Pro-
jektteam in engem
Kontakt mit den
Diabetesverbanden

* Gezieltes
Engagement von
Partnern

¢ Fokus auf
Kommunikation
und gezielte
Kommunikations-
massnahmen

¢ Versorgungs-
konzept auf Grund-
lage des Chronic
Care Model

Patlent*lnnen

Selbstmanagement

» Beratungen/Schulungen durch
Diabetesverbande

« Bereitstellung von Tools/Informa-
tionen: Website, Soziale Medien,
App, Flyer

Projekttragerschaft: 2 Diabetesverbande und
Steuerungsausschuss bestehend aus Fachorganisationen

Kontext

eines (Pré&-)Diabetikers involviert sind

Outcome I:

Multiplikator*innen/Verhaltnisse

Outcome II:
Patient*innen

Multiplikator*innen-Ansatz: Fachpersonen, die im Behandlungs-
pfad einer Diabetes-Risikoperson, einer (Pra-)Diabetikerin oder

Screening
e Fritherkennung von Risikopersonen in
der Allgemeinbevdlkerung

Wissen

 Sensibilisierung und Wissens-
vermittlung fir Fachpersonen fir
das Thema Diabetes und die
Bedeutsamkeit interprofessioneller
Zusammenarbeit

* Kohorte und Infodokument
liefern Informationen zur Qualitat
der Betreuung von Diabetes-
patient*innen im Wallis

Wissen

¢ Beratungen vermitteln
Wissen zu Diabetes und
dem Umgang damit

¢ Sensibilisierung der
Allgemeinbevdlkerung
sowie der Patient*innen
durch Kommunikations-
massnahmen/Kampagnen

Reduktion von
Diabetesfolge-
schaden
Reduktion der
Inzidenzrate von
Diabetes-
folgeschaden?

Verbesserung des

\ 4

A 4

Kommunikation
* Sensibilisierungskampagne und

gezielte Kommunikation an Patient*innen

gerichtet

A4 ¢

Verhaltnisse

* Rolle der Verbande
* Partnerschaften

¢ Screenings

=) verhaltenspraventiver Wirkungspfad
=) verhaltnispraventiver Wirkungspfad

2 kein Gegenstand der Evaluation

Quelle: Ecoplan AG

Fachpersonen

Schulung/Sensibilisierung Fachpersonen fiir:
¢ Interprofessionelle Diabetesversorgung

* Rolle der Verbande

Einstellung (erste Anzeichen)

* Es entsteht eine Kultur der inter-
professionellen Zusammenarbeit

* AVsD und die DGO haben eine
Rolle als zentraler Partner
bei der Betreuung von Diabetes-
patient*innen im Wallis

Einstellung

¢ Patient*innen kennen die
fachlichen/medizinischen
Anlaufstellen (Diabetes-
verbande) und deren Rolle

allgemeinen
Gesundheitszustands
und der Lebens-
qualitat von Diabe-
tiker*innen und
Risikopersonen

\ 4

A\ 4

Bereitstellung von Tools
* Website, Soziale Medien, App,
E-Learning

Aufbau von Projektpartnerschaften

¢ Regelmdssige Kooperation mit Partner-

organisationen

Diabetes-Kohorte
¢ Aufbau und Betrieb der Walliser
Diabetes-Kohorte

Verhalten (erste Anzeichen)

e Effektive Diabetes-Friiherkennung
durch Gesundheitsfachpersonen
[Arzt*innen, Apotheken, SMZ0)

¢ Fachpersonen Uberweisen
Diabetespatient*innen vermehrt
an die Diabetesverbande

¢ Interprofessionelle Versorgung
von Diabetespatient*innen durch
verschiedene Fachpersonen

e Fachpersonen rekrutieren
Diabetespatient*innen fiir die
Diabetes-Kohorte

Verhalten (erste Anzeichen)

¢ Konsultation verschiedener
Fachpersonen

¢ Nutzung der Selbst-
managementtools (App,
Website, Informations-
dokumente)

Reduktion von
Gesundheits-
versorgungskosten

\ 4

\ 4

Gesundheit (erste Anzeichen)

* Verbessertes Selbst-
management

e Erreichung ihrer Ziele
betreffend Lebensqualitat

* Risiko- und Pradiabetes-
Patient*innen:
Vorbeugung von Diabetes

Hinweis: Griin
markierte Felder ver-
weisen auf positive
Befunde aus der Evalu-
ation, braun markierte
Felder auf gemischte
Befunde; zu den ubri-
gen Feldern sind keine
Aussagen mdglich
(blau).

£202-610Z ‘se1aqelq uoipfy paloid uonenjeay ¢



men. Grundsatzlich gibt es drei Varianten, wie diese
Koordinationsaufgabe sichergestellt werden konnte:
Uber die Walliser Diabetesverbande;
uber spezialisierte Pflegefachpersonen in
einer Praxis (oder im Spital);
Uber entsprechend ausgebildete medizinische
Praxisassistent*innen.

Aktion Diabetes kénnte bei der Walliser Arzte-
gesellschaft vorstellig werden, um zu uberlegen,
wie die Zusatzausbildung der medizinischen Praxis-
assistent*innen fir den Erhalt des eidgendssischen
Fachausweises «Medizinische*r Praxiskoordina-
tor*in» gemeinsam geférdert werden konnte (vgl.
diesbeziiglich den Bericht des Bundesrates vom
26. Oktober 2022¢, der das Interesse daran im Be-
reich Diabetes bestatigt). Eine Variante ware auch,
zumindest die Umsetzung des diabetesspezifi-
schen Moduls der Zusatzausbildung zum/zur medi-
zinischen Praxiskoordinator*in fur die bestehenden
medizinischen Praxisassistent*innen zu fordern.
Die Weiterentwicklung von Aktion Diabetes anhand
dieser Empfehlungen muss vor dem Hintergrund
eines zunehmenden Mangels an Pflegefachpersonen
geschehen. Ausserdem scheint es heute illusorisch
zu sein, Projekte aufzubauen, die sich auf die unbe-
zahlte Bereitstellung von Fachpersonen stiitzen. Die
Ansatze, die im Rahmen von Aktion Diabetes dies-
beziglich verfolgt wurden, dienen als inspirierende
Beispiele auch fir andere Projekte: die Bereit-
stellung von Online-Schulungsinhalten, die Umset-
zung intensiver Kommunikationsmassnahmen, um
einen Kulturwandel im Umgang mit Diabetes bei
der Bevolkerung, den Patient*innen und den Fach-
personen in Gang zu setzen oder auch die Ent-
schadigung von Apotheker*innen fir die Teilnahme
an Vorsorgeuntersuchungen (z.B. Friiherkennungs-
Screenings von Risikopersonen).

Evaluationsziel

Das Uibergeordnete Ziel der summativen Evaluation
war die Beurteilung der Zielerreichung von Aktion
Diabetes. Ausserdem identifizierten die Evalua-

Evaluation Projekt Aktion Diabetes, 2019-2023 7

tor*innen Erfolgsfaktoren und Herausforderungen
bei der Umsetzung des Projekts und leiteten
Empfehlungen fiir dessen Weiterentwicklung ab.
Im vorliegenden Faktenblatt wird auf die Zielerrei-
chung beziglich interprofessioneller Zusammen-
arbeit fokussiert.

Vorgehensweise
Die abschliessende summative Evaluation fasst die
Evaluationsergebnisse Uber die gesamte Laufzeit der
Evaluation (Februar 2019 bis Mai 2023) zusammen.
Zur Beantwortung der Evaluationsfragen wurde
ein Mixed-Method-Ansatz, bestehend aus quali-
tativen und quantitativen Methoden, angewendet
(Tabelle 3). Folgende Methoden und Datenquellen
waren massgeblich:
Schriftliche (online) und telefonische
Befragungen von Walliser Fachpersonen
unterschiedlicher Berufe, die in die
Diabetesversorgung involviert sind, unter
anderem Arzt*innen verschiedener
Fachrichtungen, medizinische Praxis-
assistent*innen, Podolog*innen,
Apotheker*innen, Pflegefachpersonen
(2022/2023, N=341);
Auswertung der Evaluationen der Schulungen
von Walliser Fachpersonen - dazu gehorten
Pflegefachpersonen und medizinische Fach-
personen (Arzt*innen, medizinische Fach-
assistent*innen, Apotheker*innen und Pharma-
Assistent*innen) - (2020-2022, N =355) sowie
Fokusgruppengesprache und Einzelinterviews
mit Lenkungsausschuss und Tragerschaft
des Projekts;
Befragungen von Patient*innen der beiden
Diabetesverbande (2020/2022, N=38) in Form
von Fokusgruppengesprachen im franzosisch-
sprachigen Wallis beziehungsweise telefonischen
Interviews im deutschsprachigen Wallis;
Sekundardatenanalyse (Monitoring der
Patient*innen der Diabetesverbdnde (N=1910)
und Auswertung der Nutzungsstatistiken der
Website und der App);
Dokumentenanalyse (u.a. Planungsunterlagen,
Berichte des Projekts und der Kohortenstudie).

6 Der Bundesrat (2022). Implementierung der eidgendssischen Berufspriifung «Medizinische*r Praxiskoordinator*in»

mit eidgendssischem Fachausweis.
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Ubersicht iiber das methodische Vorgehen je Evaluationsthemenblock

Konzept Konzepte, Planungen, Lenkungsaus- Vertreter*innen der
und Input Budgets, Newsletter  schuss/Fach- Projektleitung und
personen (4-mal) Lenkungsausschuss
Umsetzung Berichte der Lenkungsaus- Teilnehmende Projektleitung Qualitatsprifung
und Output Projektleitung schuss/Fach- (N=355] von und Tragerschaft der Website und App
Newsletter personen (4-mal) 18 Schulungen  (fortlaufend)
Outcome [: Berichte der Lenkungsaus- Fachpersonen Projektleitung und Tra- Nutzendenstatistik Web-
Multiplika- Projektleitung schuss/Fach- (2-mal, 2022/23, gerschaft (fortlaufend) site/App/Social Media
tor*innen/ personen (4-mal) N=341) Fachpersonen (N=6) Befragung von Nutzen-

Verhaltnisse

Leiter Kohortenstudie
(5-mal)

den der Website (N=28)

Outcome Il:
Patient*innen

Monitoring der Dia-

betesverbande

Patient*innen
(2-mal FR, N=23)

Patient*innen
im Rahmen der
Diabetes-Kohorte

Patient*innen DE (N=15)
Fachpersonen (N=6)
Leiter Kohortenstudie

Nutzendenstatistik Web-
site/App/Social Media

(7909 Beratungen bei

1910 Patient*innen)? (N=411)

Befragung von Nutzen-
(5-mal) den der Website (N=28)

Impact, Fazit ~ Summative Analyse der Evaluationsergebnisse basierend auf allen genannten Methoden
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