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Menschen über 
60: Rund jeder

Vierte hat 
Diabetes. 

nungsunterlagen und Diagnosenennungen berücksichtigt: Rech- Diabetes in ambulanten 
net man die gewonnenen Ergebnisse mit der nötigen Vorsicht auf 
die deutsche Bevölkerung hoch, dann waren im Jahr 2001 knapp 7 

und stationären Pflegeeinrichtungen 

Prozent aller Deutschen wegen einer Zuckerkrankheit in Behand- Eine kürzliche Untersuchung in ambulanten und stationären Pflege­
lung. Dies entspricht einer Zahl von ca. 5,7 Millionen Menschen einrichtungen des Kreises Heinsberg in Nordrhein-Westfalen ergab, 
mit bekanntem Diabetes in Deutschland [H. Hauner, J. Köster, L. daß bei mehr als jedem 4. Bewohner bzw. Patienten ein Diabetes 
von Ferber]. Verglichen mit 1988 ist es damit zu einem Anstieg der mellitus bekannt ist. Dabei handelt es sich häufig um Menschen, die 
Diabetesfälle um ca. 43 Prozent gekommen [2]. eine Insulinbehandlung benötigen (70 Prozent der Menschen mit 

Dieser Zuwachs betrifft im wesentlichen Menschen mit Typ-2- Diabetes in den ambulanten Pflegeeinrichtungen, 37 Prozent der 
Diabetes. Verantwortlich sind dafür vor allem der weitere Anstieg Menschen in den stationären Pflegeeinrichtungen) [3, 4]. 
des Übergewichts als der wichtigste Risikofaktor, die verbesserte 
Behandlung der Zuckerkrankheit und ihrer Komplikationen mit 
dem Ergebnis einer höheren Lebenserwartung und vielleicht eine Häufigkeit des Typ-1-Diabetes bei Kindern 
frühere Diagnosestellung. und Jugendlichen 

Große Beobachtungsstudien in Baden-Württemberg und Nord-
Hohe Diabeteshäufigkeit im höheren Lebensalter rhein-Westfalen an Kindern und Jugendlichen zeigen, daß die Neu­

erkrankungsrate an Typ-1-Diabetes im Alter bis zu 14 Jahren konti-
Betrachtet man die Häufigkeit der Erkrankung in Abhängigkeit des nuierlich steigt; über einen 12jährigen Zeitraum (1987-1998) 
Lebensalters, dann fällt auf, daß der Diabetes mellitus bei älteren konnte ein mittlerer, jährlicher Inzidenz-Anstieg von 3,6 Prozent er-
Menschen deutlich häufiger vorliegt als bei jüngeren: Im Alter zwi­ mittelt werden [5]. Somit zeichnet sich ab, daß auch die Zahl jun­
schen 40 und 59 Jahren leiden zwischen 4 und 10 Prozent der ger Menschen mit Typ-1-Diabetes zunimmt, wenngleich diese Ent-
Frauen und der Männer an dieser Erkrankung, bei den Menschen wicklung zahlenmäßig bei weitem nicht derjenigen beim Typ-2-
im Alter von 60 Jahren und darüber liegt der Anteil zwischen 18 Diabetes entspricht. 
und 28 Prozent [2]; [H. Hauner, J. Köster, L. von Ferber]. 

Dunkelziffer des Diabetes mellitus in Deutschland 
Die Zahl insulinbehandelter Menschen 
mit Diabetes steigt In einer kürzlich veröffentlichten Untersuchung aus der Region 

Augsburg wurde berichtet, daß dort in der Altersgruppe der 55- bis 
Eine weitere wichtige Information ist, daß darunter immer mehr in­ 74jährigen auf jede Person mit bekanntem Diabetes eine Person 
sulinbehandelte Menschen sind: Nach den Daten der AOK Hessen mit bis dahin nicht diagnostizierter Zuckerkrankheit kommt (8,7 
dürften derzeit ca. 1,35 Millionen Menschen mit Diabetes in Prozent mit bekanntem Diabetes, 8,2 Prozent mit neu diagnosti-
Deutschland mit Insulin behandelt werden. Die meisten dieser Pa­ ziertem Diabetes); ein weiteres Ergebnis dieser Studie war, daß 16 
tienten sind bereits 60 Jahre oder älter. Etwa jeder zwanzigste Prozent zusätzlich eine frühe Störung des Zuckerstoffwechsels (er-
Deutsche in dieser Altersgruppe ist auf eine Insulinbehandlung an­ höhter Nüchternblutzucker, erhöhter 2-Stunden-Wert im Zucker­
gewiesen. Dies stellt hohe Anforderungen an die Betreuungssyste­ belastungstest) haben, die heute als Prädiabetes bezeichnet wird Vor allem bei 
me für ältere Menschen mit Diabetes, worauf diese nur unzurei­ und sich möglicherweise rasch zu einem behandlungsbedürftigen den über 55jäh­
chend vorbereitet sind. Diabetes weiterentwickelt. Damit haben fast 40 Prozent aller Men­ rigen wird 

schen in diesem Alter eine mehr oder weniger ausgeprägte Stö- Diabetes zu 
rung des Kohlenhydratstoffwechsels [6]. In einer anderen Untersu­ spät entdeckt! 
chung wurde kürzlich die Dunkelziffer des Diabetes in stationären 
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wird steigen. 

Pflegeeinrichtungen analysiert: Bei einer weniger strengen Defini­
tion des Diabetes mellitus (HbA1c > 7,0 Prozent) waren ca. 8,5 Pro­
zent der angeblich stoffwechselgesunden Heimbewohner betrof­
fen [7]. Daraus ergibt sich, daß das Problem des nicht oder zu spät 
erkannten Diabetes mellitus vor allem Menschen im Alter von 55 
und darüber betrifft, ein unentdeckter Diabetes aber in jedem Le­
bensalter auftreten kann. 

Typ-2-Diabetes bei übergewichtigen Kindern 
und Jugendlichen 

In Deutschland werden immer mehr Kinder und Jugendliche mit 
Typ-2-Diabetes diagnostiziert. Dabei handelt es sich fast aus­
nahmslos um sehr stark übergewichtige Personen, bei denen be­
reits die Eltern oder die Großeltern an einem Typ-2-Diabetes lei­
den. Zahlen zur Häufigkeit des Typ-2-Diabetes wurden kürzlich in 
einer Studie in Südbayern angesammelt. In einer Gruppe von 520 
stark übergewichtigen Kindern und Jugendlichen im Alter zwi­
schen 9 und 20 Jahren fand sich bei 6,7 Prozent ein Hinweis für ei­
ne Störung des Zuckerstoffwechsels, bei 1,5 Prozent lag defini­
tionsgemäß bereits ein Typ-2-Diabetes vor [8]. Übergewichtige 
Kinder aus Migrantenfamilien, insbesondere türkischer Abstam­
mung, sind von diesem Problem wesentlich stärker betroffen als 
Kinder deutscher Abstammung. Auch wenn die Gesamtzahl der 
Kinder und Jugendlichen mit Typ-2-Diabetes noch deutlich unter 
der mit Typ-1-Diabetes liegen dürfte, ist wegen der besorgniserre­
genden Zunahme der Zahl übergewichtiger Kinder und Jugend­
licher mit einem weiteren Anstieg zu rechnen. 

Das Fazit 

Fazit: Alle aktuellen Daten aus Deutschland deuten darauf hin, daß 
die Zahl der Menschen mit Typ-1- und Typ-2-Diabetes auch hier­
zulande in den nächsten Jahren weiter steigen wird; ergänzt man 
die gesicherten Zahlen um die vermutete Dunkelziffer, dann dürf­
ten bereits jetzt ca. 10 Prozent aller Deutschen, dies entspricht 
rund 8 Millionen Menschen, an einem Diabetes mellitus leiden. 
Damit steht außer Frage, daß die Bemühungen für eine frühere Er­
kennung, vor allem des Typ-2-Diabetes, verstärkt werden müssen. 
Bei Risikopersonen kann die Entwicklung der Krankheit durch 

Screeningmaßnahmen frühzeitig erkannt und durch geeignete 
Präventionsmaßnahmen verhindert oder zumindest verzögert wer­
den. 
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