15 SOS-Aktionsfelder der Diabetes-Selbsthilfe fiir die Gesundheitspolitik

Wir bitten freundlich um Riickmeldung bis zum 10. September 2021 und bedanken uns herzlich fiir die Miihe!

Forderungen der Diabetes-Selbsthilfe Antworten der Parteikiirzel

ememsam Bitte teilen Sie uns mit, ob Ihre Partei unsere
gUIABHH(FR ALLANZ @ Forderungen unterstutzt (ja/nein) und mit welcher
' Prioritat Sie die Umsetzung angehen werden (1 =

hoch, 2 = mittel, 3 = niedrig).
Gerne auch mit einem kurzen Kommentar.

Die Pravention muss von der Politik intensiv vorangetrieben werden!

1. Verbindliche Einflihrung der Lebensmittel- O la O Nein
Kennzeichnung. Prioritat: __
Kommentar:

2. Senkung des Mehrwertsteuersatzes von O la O Nein
gesunden Lebensmitteln mit geringem Prioritat: __
Zucker-, Fett- und Salzanteil. Kommentar:

3. Werbeverbot fiir ungesunde Lebensmittel, O la O Nein
die sich an Kinder richten. Prioritat: __
Kommentar:

4. Programme fir Bewegung und gesunde O Ja O Nein
Erndhrung in Kitas und Schulen verstarken. | Prioritat: __
Kommentar:

5. Mitwirkung aller betroffener Ressorts bei O la O Nein
der Weiterentwicklung des Prioritat: __
Praventionsgesetzes (Gesundheits-, Kommentar:

Wissenschafts-, Sozial- und
Landwirtschaftspolitik).

Inklusion an Kita und Schule in jedem Bundesland umsetzen!

6. Wir fordern das bestehende Recht von O Ja O Nein
Kindern mit Typ-1-Diabetes auf Prioritat: __
uneingeschrankte Teilhabe an Bildung Kommentar:
umzusetzen.

Die Potenziale der Selbsthilfe im Gesundheitssystem nutzen!

7. Implementierung der Selbsthilfe in die O Ja O Nein
Disease Management Programme, DMP. Prioritat: __
Kommentar:
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Gezielter Einsatz von qualifizierten, O la O Nein
ehrenamtlichen Patienten*innen-Coaches Prioritat: __

zur Unterstltzung der Diabetesbetroffenen | Kommentar:

— damit diese ihren Diabetes-Alltag in der

Zeit zwischen den DMP-Terminen besser

bewiltigen.

Die qualifizierte, spezialisierte und wohnortnahe Versorgung der Menschen muss sichergestellt sein!

9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Die weitere Kommerzialisierung und O Ja O Nein
Privatisierung der Krankenh&user stoppen. Prioritat: __
Uberfiihrung des gegenwirtigen Kommentar:

Krankenhaus-Finanzierungssystems (DRG)
in ein System, das sich am Gemeinwohl
orientiert und Uberschiisse reinvestiert.

Sicherstellung der diabetischen O Ja O Nein
Fachabteilungen in zentralen Kliniken - fur Prioritat: __
eine hochwertige Versorgung der von Kommentar:

Diabetes betroffenen Kinder, Jugendlichen
und Erwachsenen durch qualifiziertes

Fachpersonal.

Die Bedeutung der ,Sprechenden Medizin“ | O Ja O Nein
(Aufklarung und Beratung, Zeit am Bett, Prioritat: __

psychologische Betreuung etc.) muss Kommentar:

anerkannt und im Finanzierungssystem
adaquat abgebildet werden.

Erhéhung der Diabetes-Kompetenz beiden | O Ja O Nein
Fachdisziplinen. Patient*innen mit der Prioritat: __
Nebendiagnose Diabetes sind haufig nicht Kommentar:

gut abgesichert.

Die Digitalisierung in Weiterbildung, Forschung und Patientenversorgung voranbringen!

Zigige Einfihrung der elektronischen O la O Nein
Diabetesakte, eDA. Prioritat: __

Kommentar:
Digitale Gesundheitsanwendungen, O Ja O Nein
telemedizinische Leistungen und Prioritat: __
Videoschulungen miissen Bestandteil des Kommentar:

DMP werden. Wir fordern die
Anonymisierung der Gesundheitsdaten bei
der Weiterverarbeitung und Datennutzung
zur Versorgungsforschung.

Die Anstrengungen fiir Organspenden intensivieren!

Wir fordern die doppelte O la O Nein
Widerspruchslosung, damit mehr Leben Prioritat: __
gerettet werden kdnnen. Kommentar:

Vielen Dank! Bitte senden Sie Ihre Antwort an info@diabetiker-allianz.de



