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Messung der Non-Adherence bei
der Medikamenteneinnahme

Medication-

Insuline
(z. B. schnell wirkend, intermediar
wirkend, lang wirkend)

auf Basis evidenzbasierter Leitlinien der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG)

Possession-Ratio
(MPR)

Non-Adherence
(NA)-Analyse am
Beispiel Diabetes

Typ-1 und Typ-2

,Adherence ist das Ausmal3, mit
dem das Verhalten eines chronisch
kranken Patienten - in Bezug auf
Medikamenteneinnahme und
Umstellung von
Lebensgewohnheiten — mit
vereinbarten MalBhahmen seitens
eines Gesundheitsdienstleisters,
insbesondere des behandelnden
Arztes, Ubereinstimmt.”

Ermittlung
des
Ausmaldes

Persistenzkurven

auf Basis von Vor-Index-Phasen (ausgewahlte definierte Betrachtungszeitraume)

Orale Antidiabetika
(z. B. Metformin,
Sulfonylharnstoffe)

auf Basis von Phasen nach Krankenhausaufenthalten

Patientennummer

Datum der Medikamentenverschreibungen, ICD

auf Basis der ,,Defined Daily Dose” (DDD)

Insuline
(z. B. schnell wirkend, intermediar
wirkend, lang wirkend)

auf Basis evidenzbasierter Leitlinien der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG)

(Messung der
Therapietreue)

an
Non-

Messung der Non-Adherence bei
der RegelmaRigkeit der
Arztbesuche

Sonstige (z. B. von

auf Basis von Vor-Index-Phasen (ausgewahlte definierte Betrachtungszeitraume)

Orale Antidiabetika
(z. B. Metformin,
Sulfonylharnstoffe)

auf Basis von Phasen nach Krankenhausaufenthalten

O

Art, Menge des verschriebenen Medikaments (PZN)

tagliche Dosierung des Medikaments (DDD)

Daten von Krankenhausaufenthalten (ICD, OPS)

Patientennummer
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auf Basis der ,,Defined Daily Dose” (DDD)

Insuline
(z. B. schnell wirkend, intermediar
wirkend, lang wirkend)

auf Basis evidenzbasierter Leitlinien der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG)

der MPR abgeleitete
Messinstrumente)

Adherence
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Anzahl der Diabetes-

auf Basis von Vor-Index-Phasen (ausgewahlte definierte Betrachtungszeitraume)

Orale Antidiabetika
(z. B. Metformin,
Sulfonylharnstoffe)

auf Basis von Phasen nach Krankenhausaufenthalten
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Art, Menge des verschriebenen Medikaments (PZN)

tagliche Dosierung des Medikaments (DDD)

Daten von Krankenhausaufenthalten (ICD, OPS)

Patientennummer

Datum der Medikamentenverschreibungen, ICD

auf Basis der ,,Defined Daily Dose” (DDD)

auf Basis evidenzbasierter Leitlinien der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG)

relevanten
Arztbesuche

Messung der Non-Adherence bei
der Blutzuckermessung

Arztbesuche

auf Basis von Vor-Index-Phasen (ausgewdhlte definierte Betrachtungszeitrdume)

O

Art, Menge des verschriebenen Medikaments (PZN)

tagliche Dosierung des Medikaments (DDD)

Daten von Krankenhausaufenthalten (ICD, OPS)

Patientennummer

auf Basis von Phasen nach Krankenhausaufenthalten

auf Basis evidenzbasierter Leitlinien der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG)

Durch den Patienten

Blutzuckermessstreifen

auf Basis von Vor-Index-Phasen (ausgewdhlte definierte Betrachtungszeitrdume)

auf Basis von Phasen nach Krankenhausaufenthalten

O

Datum der Untersuchung / Konsultation

abgerechnete EBM-Nummern, ICD

Daten von Krankenhausaufenthalten (ICD, OPS)

Patientennummer

Datum der Medikamentenverschreibungen, ICD
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auf Basis der ,,Defined Daily Dose” (DDD)

auf Basis evidenzbasierter Leitlinien der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG)

Durch den Arzt
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Strukturentdeckende

Possession-Ratio
(MPR)

Ermittlung
der
Erklarungs-

Persistenzkurven

auf Basis von Vor-Index-Phasen (ausgewdhlte definierte Betrachtungszeitrdume)

Orale Antidiabetika
(z. B. Metformin,
Sulfonylharnstoffe)

auf Basis von Phasen nach Krankenhausaufenthalten

Analyse-/
Erklarungsmethoden

Daten von Krankenhausaufenthalten (ICD, OPS)

Clusteranalyse

Alter, Geschlecht, Bildungsgrad, Einkommen

Neuronale Netze

Medikamentenregime / -klassen, Begleiterkrankungen

Multidimensionale Skalierung
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Strukturpriifende
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