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Vorteile einer auf GKV-
Abrechnungsdaten basierenden Studie:

+ Hohe Reprasentativitat

+ Keine Selektionseffekte

+ Kontinuierliche und vollstandige
Datenerhebung

Studie zur Gesundheit von Kindemn

und Jugendlichen in Deutschland + Identifikation regionaler Merkmale

HEALTH BEHAVIOUR IN
SCHOOL-AGED CHILDREN
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Kinder- und Jugendreport 2018 ~heinland-Pfalz D E K
Hintergrund Gesundheit

GKV-Abrechnungsdaten stellen eine bedeutende
Informationsquelle Gber die Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen in Rheinland-Pfalz dar.

Der Kinder- und Jugendreport der DAK-Gesundheit ist die erste
kontinuierliche Analyse auf Basis von GKV-Abrechnungsdaten zu

Greiner/ Batram/Dammy/ Scholz/ Witte

Kinder- und Jugendreport 2018.

Gesundheitsversorgung ven Kindern und Jugendlichen in Deutschland

— Erkrankungsschwerpunkten sowie zur

— Inanspruchnahme von Versorgungsleistungen
von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz.

Der Aufbau einer Zeitreihe wird zuklnftig wichtige Informationen
zu Neuerkrankungsraten sowie der Veranderung der
Krankheitslast im Zeitverlauf liefern.
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Kinder- und Jugendreport 2018
Gliederung und Aufbau des Reportes

Kinder- und Jugendgesundheit in Rheinland-Pfalz

e Krankheitsgeschehen von Kindern und Jugendlichen im Jahr 2016

e Gesundheitsversorgung von Kindern und Jugendlichen im Jahr 2016
e Versorgungsunterschiede zwischen Stadt und Land

e Unterschiede zum DAK-weiten Bundesdurchschnitt

Zusammenfassung bundesweiter Ergebnisse zur Familiengesundheit

e Einfluss des soziookonomischen Familienstatus auf die Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen

e Familienassoziierte Determinanten fir die Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen

Universitat Bielefeld | Gesundheitskonomie und Gesundheitsmanagement
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Kinder- und Jugendreport 2018 ~heinland-Pfalz
Datengrundlage

36.999 Kinder und Jugendliche im
Alter von 0-17 Jahren
(3 51,3%, Q 48,7 %)
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Altersjahrgang

(=2}

aller Kinder und Jugendlichen (in %)
N w i

Anteil des Altersjahrgangs an der Gesamtzahl

mmmm DAK-Gesundheit === Gesamtbevolkerung
Rheinland-Pfalz Rheinland-Pfalz

DAK

Gesundheit

68 % aller bei der DAK-Gesundheit versicherten

Kinder leben in landlichen
32 % in stadtischen Gebieten.

Grofistadt
Mittelstadt
grolke Kleinstadt
kleine Kleinstadt

Landgemeinde

Quellen: (1) Statistisches Bundesamt (2018): Fortschreibung des Bevolkerungsstandes. Ergebnisse auf Grundlage des Zensus 2011. (2) Bundesinstitutes fir Bau-, Stadt- und Raumforschung (BBSR): Laufende
Stadtbeobachtung — Raumabgrenzungen. Stadt- und Gemeindetypen in Deutschland. GroBstadte (n=15) sind Stadte mit mehr als 500.000 Einwohnern.
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Krankheitsgeschehen von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz

Schwerpunkte im Krankheitsgeschehen

90 % aller Kinder und Jugendlichen waren im Jahr 2016
wenigstens einmal beim Arzt oder im Krankenhaus.

Der Anteil der Kinder, die keinen dokumentierten
Kontakt mit dem Versorgungssystem hatten, lag je
nach Alter und Geschlecht zwischen 1 % (bei
Einjahrigen) und 16 % (bei 14-Jahrigen).

Haufigste Erkrankungsursache waren
Atemwegserkrankungen. Rund 60 % aller Kinder bzw.
Jugendlichen waren wenigstens einmal aufgrund einer
entsprechenden Erkrankung beim Arzt.
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Haufigste Erkrankungsarten bei Jungen und Madchen

Atemwegserkrankungen

Infektionskrankheiten

Augenerkrankungen |

Psychische Erkrankungen
Hauterkrankungen
Ohrenerkrankungen
Muskelt-Skelett-Erkrankungen
Verdauungssystem
Angeborene Fehlbildungen
Urogenitalsystem
Stoffwechselkrankheiten
Neubildungen

Nervensystem

Kreislaufsystem

B 59,6%
| | 37,0%
| 32,7%
28,7%
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Krankheitsgeschehen von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz m 5/”@2
Chronische Erkrankungen Gesundhelt S @hs
Knapp 28 % aller Kinder und Jugendlichen hatten Privalenz chronischer Erkrankungen in Abhingigkeit
des Alters

eine potentiell chronisch-somatische Erkrankung.
Jungen sind davon haufiger betroffen (30 %) als

Madchen (26 %). 30 /\/\,\

25 g

35

11 % aller Kinder hatten eine potentiell chronisch
verlaufende psychische Erkrankung. Jungen sind
davon haufiger betroffen (13 %) als Madchen (9 %).

Pravalenz (in %)
= [
[¥4] =]
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=
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Die Pravalenz chronisch-somatischer und chronisch-
psychischer Erkrankungen ist in Rheinland-Pfalz
hoher als im Bundesdurchschnitt.

o
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Chronisch-somatisch Chronisch-psychisch

Universitéat Bielefeld | Gesundheitsdkonomie und Gesundheitsmanagement Folie 7


https://www.google.de/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwiR0P3jtI_cAhXuN-wKHbszDMQQjRx6BAgBEAU&url=https://www.gesetzliche-studentenversicherung.de/kontakt.html&psig=AOvVaw0CP8rT1XV9yfZycNcd3Bxo&ust=1531136052732502
https://www.google.de/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwiR0P3jtI_cAhXuN-wKHbszDMQQjRx6BAgBEAU&url=https://www.gesetzliche-studentenversicherung.de/kontakt.html&psig=AOvVaw0CP8rT1XV9yfZycNcd3Bxo&ust=1531136052732502

" . . . . 2 &0 Uzv//_
Krankheltsgeschehen von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz D E K 5 -
Chronische Erkrankungen Gesundheit X '®7

Asthma war mit einer Pravalenz von 8,4 % die Pravalenz haufiger chronisch-somatischer
haufigste chronische Erkrankung im Kindesalter. Am Erkrankungen in Abhangigkeit des Alters
haufigsten trat sie im spaten Kindes- bzw. frihen 140 3
Jugendalter auf (bis zu 12,8 %). 120 .
o 100 55 m
Heuschnupfen ist eine hdufig im Jugendalter P :
. . o 60 o~ s
auftretende chronische Erkrankung. 9,8 % aller 15- bis T o o 3
17-Jahrigen waren betroffen. 20 I I IN
0
7,6 % aller Kinder in Rheinland-Pfalz litten an S

Darmerkrankungen

Neurodermitis. Am haufigsten trat sie bei
Neugeborenen auf (13,2 %).

H<l H1-4 m59 10-14 © 15-17

3,7 % aller Kinder und Jugendlichen litten zudem an
chronisch entziindlichen Darmerkrankungen, wobei
Einjahrige mit 6,5 % am haufigsten betroffen waren.
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Krankheitsgeschehen von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz m 5/”5’@'@%
Seltenere, aber versorgungsrelevante Erkrankungsbilder Gesundheit ® %

/8 _LVX'\

Adipositas ist eine haufige Erkrankung im Kindesalter. 3,9 % aller Kinder litten unter
krankhaftem Ubergewicht. Besonders haufig wurde diese Diagnose bei Kindern im
Alter von 12 bis 13 Jahren gestellt (>6 %).

@
i 6 % aller Kinder ab 12 Jahren litten unter Riickenschmerzen. Jungen (5 %) waren dabei
seltener betroffen als Madchen (8 %).
V” Fir 1,1 % aller Kinder und Jugendlichen wurde eine Depression diagnostiziert. Bei
q Madchen im Alter von 17 Jahren war die Pravalenz mit 7,1 % am hochsten. 32 % der
|| Madchen in diesem Alter wurden medikamentos behandelt.
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Krankheitsgeschehen von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz
Stadt-Land-Unterschiede

m In stadtisch gepragten Gebieten hatten im Jahr 2016 ...

... 41 % mehr Kinder und Jugendliche einen Zahnkaries.
... 39 % mehr Kinder und Jugendliche eine Viruserkrankung der Atemwege.

... 33 % mehr Kinder und Jugendliche krankhaftes Ubergewicht (Adipositas).

.. 17 % mehr Kinder und Jugendliche eine Sprach- bzw. Sprechstorung.

~7z7m |n lindlich geprigten Gebieten hatten im Jahr 2016 ...

... 18 % mehr Kinder und Jugendliche eine Allergie.
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Krankheitsgeschehen von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz

Vergleich zum bundesweiten Durchschnitt

Rheinland- Bundesweiter

Pfalz Durchschnitt Differenz
Atemwegserkrankungen 596 Falle je 1.000 573 Falle je 1.000 +4 %
Infektionskrankheiten 370 Falle je 1.000 371 Falle je 1.000 0%
Augenerkrankungen 327 Félle je 1.000 298 Fille je 1.000 +10 %
Psychische Erkrankungen 287 Félle je 1.000 260 Félle je 1.000 +10 %
Hauterkrankungen 273 Falle je 1.000 256 Falle je 1.000 +7%
Muskel-Skelett-Erkrankungen 181 Falle je 1.000 170 Falle je 1.000 +7%
Urogenitale Erkrankungen 139 Falle je 1.000 120 Falle je 1.000 +16 %

} Die Morbiditatsstruktur in Rheinland-Pfalz ist vergleichbar zum DAK-weiten
Bundesdurchschnitt, das Morbiditatsniveau ist jedoch zum Teil hoher.

Universitat Bielefeld | Gesundheitsokonomie und Gesundheitsmanagement
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Krankheitsgeschehen von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz m f@@n
Vergleich zum bundesweiten Durchschnitt Gesundheit e ”gf’

Rheinland- - Bundesweiter

_ Pfalz Durchschnitt Differenz
ADHS* 76 Falle je 1.000 58 Falle je 1.000 +31 %
Akute Bronchitis 146 Falle je 1.000 114 Falle je 1.000 +28 %
Adipositas 39 Fille je 1.000 33 Fille je 1.000 +18 %
Zahnkaries 12 Falle je 1.000 11 Falle je 1.000 +9%
Depressionen** 52 Félle je 1.000 49 Falle je 1.000 +6 %
Neurodermitis 76 Falle je 1.000 81 Falle je 1.000 -6%

* Bei Jungen und Madchen zwischen dem 5. und 14. Lebensjahr. ** Bei jugendlichen Madchen (15-17 Jahren).

} Insgesamt haufige versorgungsrelevante Behandlungsdiagnosen traten in Rheinland-Pfalz fast
ausschlieldlich haufiger auf als im Bundesdurchschnitt.
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Leistungsinanspruchnahme von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz

Kosten fur Versorgungsleistungen

Die Versorgungskosten folgen einem U-férmigen Verlauf.

Sauglinge (@ ca. 1.689 €) verursachten fast doppelt so
hohe Versorgungskosten wie Kindern im Alter zwischen
1-4 Jahren (@ ca. 857 €). Die durchschnittlichen Kosten
stiegen bis zum Jugendalter wieder auf ca. 1.143 € an.

50 % aller Kosten fur Versorgungsleistungen wurden von
3 % aller Kinder verursacht. Wesentlicher Ausgaben-
treiber waren dabei Krankenhausaufenthalte. Auf diese
entfielen je nach Alter 32 % bis 64 % der Ausgaben.

Flr 7 % aller Kinder fielen keine Kosten an.

Universitat Bielefeld | Gesundheitsokonomie und Gesundheitsmanagement
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Leistungsinanspruchnahme von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz

Krankenhausaufenthalte

pHE

Der Anteil der Kinder bzw. Jugendlichen, die
wenigstens einmal stationar behandelt
wurden, lag je nach Alter und Geschlecht
zwischen 6 % und 17 %.

Im Durchschnitt dauerte ein
Krankenhausaufenthalt je nach Alter 4 bis 7
Tage. Aufenthalte aufgrund psychischer
Erkrankungen dauern im Schnitt deutlich
langer (@ 40 Tage).

Die durchschnittlichen Pro-Kopf-Ausgaben fir
Krankenhausaufenthalte lagen in
Abhangigkeit des Alters zwischen 288 € (5-9-
Jahrige) und 1.080 € (Sauglinge).

Gesundheitsokonomie und Gesundheitsmanagement
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Anteil Kinder und Jugendlicher mit wenigstens einem
Krankenhausaufenthalt
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Leistungsinanspruchnahme von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz D E K
Arzneimittel Gesundheit

Anzahl durchschnittlich eingenommener verschiedener
Arzneimittel je Kind

6,2
5,8 5.4 5.2
I I 4.0 4,0
3,0 2,8 3.0
I I :
Jedes 3. Kind bekam wenigstens einmal MowlM o wlim wlim wim w

ein Antibiotikum verschrieben. Einer von I biea cbiss | 10bis14 | 15 bis 17
vier Einjahrigen bekam dabei ein
Reserveantibiotikum verordnet.

78 % aller Kinder und Jugendlichen

.<> bekamen wenigstens einmal ein

Arzneimittel verschrieben.

C. Die Anzahl verschiedener eingenommener
Arzneimittel nahm mit dem Alter um bis
zu 63 % ab.

e L TS LA = A |

Anzahl ATC-Dreisteller
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Leistungsinanspruchnahme von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz
Stadt-Land-Unterschiede

DAK

Gesundheit /QS”,S’

LEF@

\Z

jil- Stidtisch .zz7mk Lindlich  Differenz
@ Pro-Kopf-Kosten, insgesamt 1.030 € 936 € +10 %
@ Pro-Kopf-Kosten, Krankenhaus 440 € 328 € +34 %
@ Pro-Kopf-Kosten, Ambulant-arztlich 261 € 251 € +4 %
@ Pro-Kopf-Kosten, Arzneimittel 172 € 190 € -10 %
@ Pro-Kopf-Kosten, Hilfsmittel 52 € 63 € -18 %

)

Universitat Bielefeld

Das in stadtischen Gebieten beobachtete hohere Morbiditatsniveau unter Kindern und Jugendlichen

in Rheinland-Pfalz schlug sich insgesamt auch in hoheren durchschnittlichen Versorgungskosten

nieder.

Gesundheitsokonomie und Gesundheitsmanagement
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Leistungsinanspruchnahme von Kindern und Jugendlichen in Rheinland-Pfalz
Vergleich zum bundesweiten Durchschnitt

T“—m Rheinland- Bundesweiter

Pfalz Durchschnitt Differenz
@ Pro-Kopf-Kosten, insgesamt 966 € 939 € +3 %
@ Pro-Kopf-Kosten, Krankenhaus 363 € 321 € +13 %
@ Pro-Kopf-Kosten, Ambulant-arztlich 255 € 260 € -2%
@ Pro-Kopf-Kosten, Arzneimittel 184 € 202 € -9%
@ Pro-Kopf-Kosten, Hilfsmittel 60 € 59 € +2 %
@ Kosten eines Krankenhausfalls 3.464 € 4.377 € -21%
@ Anzahl verschriebener Arzneimittel* 3,7 3,6 0%
Anteil mit Antibiotika-Verschreibungen 33,3% 28,0 % +19%

* Polypharmazieindex basierend auf ATC-Dreistellern

} Das in Rheinland-Pfalz niedrigere Morbiditatsniveau schlug sich insgesamt nur geringfiligig in
durchschnittlich h6heren Versorgungskosten nieder.

Universitat Bielefeld I Gesundheitsokonomie und Gesundheitsmanagement
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Bundesweite Ergebnisse zur Familiengesundheit D E K

Abbildung innerfamiliarer Interaktionen Gesundheit
Familien-
gesundheit
Elternbezogene Innerfamiliare
Einflussfaktoren Interaktionen

— /

Erkrankung Erkrankung

Einkommen Bildung Eltern Kind

P ey

Erkrankungs- Erkrankungs- Leistungs-
haufigkeit wahrscheinlichkeit inanspruchnahme
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Bundesweite Ergebnisse zur Familiengesundheit D E K
Soziookonomischer Familienstatus und Erkrankungshaufigkeiten Gesundheit

Haben Eltern keinen Bildungsabschluss, ist die Pravalenz bestimmter Erkrankungen bei Kinder gegeniiber denen von
Eltern mit hohem Bildungsabschluss erhoht um ...

Zahnkaries bis zu 278 %

Adipositas bis zu 247 %
. @ Entwicklungsstorungen bis zu 45 %

Verhaltensstorungen bis zu 45 %

M
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Allergien bis zu 34 %

Asthma bis zu 31 %
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Bundesweite Ergebnisse zur Familiengesundheit D E K 5@%
<3 <

Familienassoziierte Determinanten fir die Gesundheit Gesundheit

g 1yX
Erhohte Wahrscheinlichkeit™, dass ein Kind unter der selben Erkrankung leidet, wenn ein Elternteil erkrankt ist...

Grippe bis zu 9,0-fach
Zahnkaries bis zu 6,0-fach

Adipositas bis zu 3,5-fach

M

* Bei den angegebenen Werten handelt es sich um Odds Ratios (Chancenverhaltnisse). Verglichen werden dabei Personen mit einem potentiellen Risikofaktor fir eine Erkrankung (Eltern mit der Erkrankung) mit
Personen ohne diesen Risikofaktor (Eltern ohne Erkrankung) bzgl. des Auftretens ebenjener Erkrankung bei den Kindern und Jugendlichen.

Depressionen bis zu 2,8-fach
Substanzmissbrauch bis zu 2,7-fach
Heuschnupfen bis zu 2,2-fach

Universitéat Bielefeld | Gesundheitsdkonomie und Gesundheitsmanagement Folie 20


https://www.google.de/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwiR0P3jtI_cAhXuN-wKHbszDMQQjRx6BAgBEAU&url=https://www.gesetzliche-studentenversicherung.de/kontakt.html&psig=AOvVaw0CP8rT1XV9yfZycNcd3Bxo&ust=1531136052732502
https://www.google.de/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwiR0P3jtI_cAhXuN-wKHbszDMQQjRx6BAgBEAU&url=https://www.gesetzliche-studentenversicherung.de/kontakt.html&psig=AOvVaw0CP8rT1XV9yfZycNcd3Bxo&ust=1531136052732502

Kinder- und Jugendreport 2018 ~heinland-Pfalz D E K

Kernaussagen Gesundheit

Atemwegserkrankungen waren die haufigste Ursache flr Arzt- und Krankenhausbesuche,
unabhangig von Alter und Geschlecht.

Mehr als jedes 4. Kind war potentiell chronisch-somatisch krank. Zudem litt mehr als jedes 10.
Kind an einer potentiell chronisch-psychischen Erkrankung.

50 % der Gesamtausgaben fur die Gesundheitsversorgung in Hohe von 35,7 Millionen € entfielen
auf 3 % der Kinder bzw. Jugendlichen.

In stadtischen Gebieten in Rheinland-Pfalz war die Erkrankungshaufigkeit gegenuber landlichen
Regionen haufig hoher, besonders deutlich bei Adipositas oder Zahnkaries.

Die Morbiditatsstruktur in Rheinland-Pfalz war vergleichbar zum DAK-weiten
Bundesdurchschnitt, das Morbiditatsniveau war jedoch haufig héher. Die schlug sich auch in
geringflgig hoheren Versorgungskosten Pro-Kopf, insbesondere fiir Krankenhausaufenthalte,
nieder.
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DAK

Gesundheit

Vielen Dank fiir lhre Aufmerksamkeit

Prof. Dr. Wolfgang Greiner
Julian Witte, M.Sc.

Universitat Bielefeld

Fakultat fur Gesundheitswissenschaften
Gesundheitsokonomie und Gesundheitsmanagement (AG5)
Mail: wolfgang.greiner@uni-bielefeld.de
julian.witte@uni-bielefeld.de
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