
 

 
 

 
 
 

 
 

G E M E I N S A M E   P R E S S E M I T T E I L U N G 

Moderne Diabetestechnologien: Mehr Lebensqualität für Millionen – aber zu wenig unterstützt 
Diabetes-Verbände fordern bessere finanzielle und strukturelle Rahmenbedingungen für 
zukun;sfähige Versorgung 
 
Berlin, 22. Juli 2025 – Moderne Technologien zur Blutzuckermessung und Insulinabgabe verbessern 
das Leben von Millionen Menschen mit Diabetes in Deutschland. Doch obwohl neue Technologien 
zu besserer ZuckerregulaLon, mehr Lebensqualität und besserer Gesundheit führen, werden sie in 
der Versorgung bislang nur unzureichend finanziell und strukturell berücksichLgt. Die Deutsche 
Diabetes GesellschaS (DDG), der Bundesverband niedergelassener Diabetologen (BVND), 
diabetesDE – Deutsche Diabetes-Hilfe, und der Berufsverband niedergelassener Diabetolog*innen 
in Bayern e.V (bndb) fordern deshalb mehr poliLsche Unterstützung für die ambulante 
Diabetologie. 

Über 9 Millionen Menschen leben in Deutschland mit der Diagnose Diabetes mellitus. Für viele von 
ihnen eröffnen moderne Technologien wie konFnuierliche Echtzeit-Zuckermessgeräte (rtCGM) oder 
automaFsierte Insulinpumpen in KombinaFon mit einem rtCGM-Gerät (so genannte Automated 
Insulin Delivery-Systeme - AID) neue Chancen. Auf gemeinsame IniFaFve von Dr. Tobias Wiesner, 
Vizepräsident der DDG, stellvertretender Vorsitzender des BVND und Vorstandsmitglied der DDG 
ArbeitsgemeinschaY Diabetes und Technologie (AGDT), sowie bndb-Vorstandsmitglied Dr. med. 
Christoph Neumann soll den Chancen dieser Systeme zukünYig mehr Beachtung geschenkt werden. 
„Diese Systeme helfen, den Blutzucker stabiler einzustellen, das Risiko für Unterzuckerungen zu 
senken und langfrisFge Folgeerkrankungen zu vermeiden“, erklärt Wiesner. GleichzeiFg bedeutet der 
Einsatz dieser Technik für das Praxisteam konFnuierliche Weiterbildung und deutlich mehr Aufwand: 
„Die Auswahl geeigneter Systeme, Antragstellungen bei den Krankenkassen, individuelle Schulungen 
und eine regelmäßige Datenanalyse sind zeiFntensiv und anspruchsvoll, besonders zu Beginn der 
Therapieumstellung“, ergänzt Neumann. 

Technik bringt Fortschri\, kostet aber Zeit 

„Was auf den ersten Blick wie ein selbstlaufendes System wirkt, erfordert in Wahrheit erhebliche 
zeitliche Ressourcen – für PaFenFnnen und PaFenten, aber auch für die Behandelnden“, erklärt Toralf 
Schwarz, Vorsitzender des BVND und Facharzt für Innere Medizin und Diabetologe. Der Einsatz von 
Technologie setzt Fachwissen, strukturierte Abläufe und konFnuierliche Begleitung voraus. Praxen 
müssen Schulungen anbieten, Glukoseverläufe auswerten und technische Fragen klären – häufig auch 
über den regulären Termin hinaus. „Dafür fehlt im aktuellen Vergütungssystem jedoch jede 
Grundlage“, so Schwarz. 

Praxen unter Druck: zu wenig Zeit, zu wenig Geld 

Die Versorgungsrealität zeigt: Die ambulante Diabetologie ist zunehmend wirtschaYlich gefährdet. 
Die aktuelle Finanzierung über das Disease-Management-Programm (DMP) spiegelt den Aufwand 
nicht wider. „Ohne Anpassung der Rahmenbedingungen werden spezialisierte Praxen nicht mehr in 



 

 
 

 
 
 

 
der Lage sein, moderne Technologie dauerhaY anzubieten“, warnt Dr. med. Jens Kröger, 
Vorstandsvorsitzender von diabetesDE – Deutsche Diabetes-Hilfe und Diabetologe aus Hamburg. 
Schon jetzt finanzieren viele Einrichtungen Schulungen, Technik und Weiterbildung aus eigener 
Tasche. „Diabetestechnologie refet keine Leben im Alleingang. Aber gemeinsam mit einer 
kompetenten ärztlichen Begleitung kann sie Menschen ein selbstbesFmmteres Leben ermöglichen“, 
so Kröger. Damit diese Versorgung auch in ZukunY gesichert ist, müsse die PoliFk dringend handeln. 

 

WAS JETZT WICHTIG IST 

1. Ausreichende Finanzierung als zentrale Herausforderung 

• Hoher Zeitaufwand für Schulung, Beratung und Therapieanpassung 

• Zusätzliche Kosten für Technik, SoYware und Weiterbildung des Teams 

• Keine InvesFFonsanreize für Praxen 

• Mehraufwand bleibt unvergütet – der Beruf verliert an AfrakFvität 

2. Dringender Handlungsbedarf 

• Vergütungssysteme müssen den Aufwand realisFsch abbilden 

• Förderprogramme für Technik und Weiterbildung erforderlich 

• Mehr poliFsche und gesellschaYliche Anerkennung der ambulanten Diabetologie 

 

Die detaillierten Forderungen können Sie hier im gemeinsamen PosiFonspapier der DDG, der AG 
„Diabetes und Technologie“ sowie des BVND nachlesen. 

______________________________________________________________________ 

Über die Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG): 
Die Deutsche Diabetes Gesellschaft (DDG) ist mit mehr als 9300 Mitgliedern eine der großen 
medizinisch-wissenschaftlichen Fachgesellschaften in Deutschland. Sie unterstützt Wissenschaft und 
Forschung, engagiert sich seit 1964 in Fort- und Weiterbildung, zertifiziert Behandlungseinrichtungen 
und entwickelt Leitlinien. Ziel ist eine wirksamere Prävention und Behandlung der Volkskrankheit 
Diabetes, von der mehr als 9 Millionen Menschen in Deutschland betroffen sind. Zu diesem Zweck 
unternimmt sie auch umfangreiche gesundheitspolitische Aktivitäten.  
______________________________________________________________________________ 

Bundesverband Niedergelassener Diabetologen e.V. (BVND) 

Der Bundesverband der Niedergelassenen Diabetologen e.V. (BVND) vertriS die sozial- und 
berufspoliTschen Interessen der niedergelassenen Diabetologinnen und Diabetologen in 
Schwerpunktpraxen. Im MiSelpunkt der AkTvitäten des BVND stehen die Sicherung und Verbesserung 
der Versorgungsqualität von Menschen mit Diabetes mellitus, die Existenzsicherung und 
Planungssicherheit für diabetologische hausärztlich wie fachärztlich geführte Schwerpunktpraxen. 



 

 
 

 
 
 

 
_______________________________________________________________________ 

diabetesDE – Deutsche Diabetes-Hilfe ist die führende deutsche GesundheitsorganisaTon für aktuell 
11 Mio. Menschen mit Diabetes mellitus. Wir setzen uns akTv für die Interessen und eine bessere 
Lebensqualität der Betroffenen, ihrer Angehörigen sowie der RisikopaTenTnnen und -paTenten ein. 
Wir helfen Menschen mit Diabetes. Mit verlässlichen, wissenscha\lich fundierten InformaTonen und 
prakTschen Tipps. Jeden Tag, immer aktuell.  

Unsere Vision ist, die Zahl von jährlich 600 000 Neuerkrankungen dauerha\ zu senken und bei allen 
Diabetes-Typen Folgeerkrankungen zu vermeiden.  

Spendenkonto Sozialbank, IBAN: DE63 3702 0500 0001 1888 00, BIC: BFSWDE33XXX 

______________________________________________________ 
 
Berufsverband niedergelassener Diabetolog*innen in Bayern e.V. (bndb)  
Ziel des Berufsverbandes ist die Sicherung und Verbesserung der flächendeckenden ärztlichen 
Versorgung von Menschen mit Diabetes mellitus in Bayern. Im Zentrum unserer Bemühungen steht 
der regelmäßige, enge, vertrauensvolle und intensive Austausch mit allen wichTgen gesetzlichen 
Krankenversicherungen (GKV) und der Kassenärztlichen Vereinigung Bayerns (KVB).  
 
 
Pressekontakt DDG: 
Michaela Richter/Christina Seddig 
Postfach 30 11 20, 70451 Stuttgart 
Tel.: 0711 8931-516/-652, Fax: 0711 8931-167 
richter@medizinkommunikation.org 
seddig@medizinkommunikation.org 
 
Pressekontakt BVND: 
Oliver P. Spinedi 
Bundesverband Niedergelassener Diabetologen e.V. 
GeschäYsstelle 
Hainenbachstr. 25 
89522 Heidenheim an der Brenz 
presse@bvnd.de  
 
Pressekontakt diabetesDE - Deutsche Diabetes-Hilfe 
diabetesDE – Deutsche Diabetes-Hilfe 
Nicole Matg-Fabian (GeschäYsführung) 
Albrechtstr. 9 
10117 Berlin  
Tel.: +49 (0)30 201 677-12  
Fax: +49 (0)30 201 677-20  
E-Mail: matg-fabian@diabetesde.org  
www.diabetesde.org 
www.deutsche-diabetes-hilfe.de 
 



 

 
 

 
 
 

 
Pressestelle diabetesDE – Deutsche Diabetes-Hilfe 
Julia Hommrich 
Pf 30 11 20, 70451 Stufgart 
Tel.: 0711 8931-423 
Fax: 0711 8931-167 
E-Mail: hommrich@medizinkommunikaFon.org  
www.diabetesde.org  
www.deutsche-diabetes-hilfe.de 
 
Pressekontakt bndb: 
Ramona Beer 
GeschäYsstelle bndb 
Kampenwandstr. 2b 
83278 Traunstein 
Tel:       08 61 / 9 09 47 54 
Fax:      08 61 / 9 09 47 56 
E-Mail: info@bndb.de  
www.bndb.de  
 

 


