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Projekt Dimini 

Das Projekt richtet sich an Personen mit einem möglichen erhöhten Diabetesrisiko, welches anhand des sogenannten 
Findrisk-Tests ermittelt wird.  

 
Zielgruppe 
Zielgruppe von Dimini sind Versicherte der teilnehmenden Krankenkassen über 18 Jahren in den Bundesländern  
Schleswig–Holstein und Hessen, die folgende Risikofaktoren aufweisen: 

• Übergewicht / Adipositas oder 
• geringe körperliche Aktivität oder 
• bekannte familiäre Disposition für DMT2 

 
Fragestellungen 
 
• Ist der Findrisk geeignet, um regelhaft z.B. im Rahmen von Gesundheitsuntersuchungen in der ambulanten Versorgung 

eingesetzt zu werden? 
• Welcher Coaching-Aufwand mit welchem Mitteleinsatz ist nötig, um eine Lebensstilintervention zum Erfolg zu bringen? 
 
• Nutzen Versicherte kontinuierlich eine spezifische Präventions-App? 
• Erleichtert sich die Dokumentation in der Arztpraxis durch webbasierte gezielte Führung? 

 
 

Zielgruppe und Fragestellungen 
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Findrisk (FINnish Diabetes RISK Score) 
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Fragebogen zur Gesundheitskompetenz 



Fragebogen zum Gesundheitszustand 



Fragebogen zum Essverhalten 



Fragebogen zur physischen Aktivität 



 Vereinbaren Sie mit dem/der Patienten/in persönliche und realistische 
Gesundheitsziele für die nächsten 15 Monate 

 Es müssen min. zwei der drei Zielvereinbarungen getroffen werden 
 Falls mit dem/der Patienten/in keine Gesundheitsziele vereinbart 

werden, tragen Sie bitte den Grund dafür in der Webanwendung ein 
 Falls Sie dem/der Patienten/in eine Schulung empfohlen haben, dann 

tragen Sie bitte den Namen der Schulung ein  
 

Download und Druck der Zielvereinbarung 
 Nach dem Eintragen der Gesundheitsziele in der Webanwendung 

generiert sich eine PDF-Datei (siehe links), die sie dem Patienten 
ausdrucken können  

 Lassen Sie den/die Patient/in diese Zielvereinbarung unterschreiben, 
um die Compliance des/der Patienten/in zu erhöhen  

 Beenden Sie diesen Schritt, indem Sie in der Webanwendung auf  
                 klicken (siehe vorherige Seite) 

 

Vereinbaren Sie mit dem/der Patienten/in der 
Interventionsgruppe realistische Ziele 
Zielvereinbarung Interventionsgruppe (2)  



Infobroschüre, Lebensmitteltabelle, Tagebuch 



DiP App | Die Alternative zu Broschüren und Tabellen 



Die gesamte Projekt-Dokumentation erfolgt in  
https://dimini.ekvsh.kv-safenet.de  
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Die Webanwendung erinnert Sie jedes Mal an die 
Terminvereinbarungen  
Terminvereinbarungen Interventions- und Kontrollgruppe   

 Stehen Sie dem/der Patienten/in jederzeit für Rückfragen zur Verfügung. Ärztliche Folgetermine sind nach 3, 
nach 9 und nach 15 Monaten zu vereinbaren. Tragen Sie diese in Ihrem Patientenverwaltungssystem ein 

 Bei jedem Kontrolltermin ist die Zielvereinbarung mit dem/der Patienten/in zu besprechen, Zwischenziele sind 
erreicht/nicht erreicht? Probleme der Umsetzung?  

 Die Webanwendung weist nach jedem Termin/ jeder Dokumentation auf die Terminvergabe hin    



Danke 

•Für Ihre Aufmerksamkeit 
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