Deutsches Netzwerk

Versorgungsforschung e.V.

22. Deutscher Kongress fiir Versor-
gungsforschung (DKVF) - (e-)Motor
evidenzbasierter Gesundheitspolitik?

Neben 67 Vortragssitzungen und 23 Postersessions, die das Organisationsteam
um den Kongressprasidenten Prof. Dr. M. Geraedts zusammengestellt hat, bietet

der 22. DKVF vielfdltige weitere Formate.

Der 22. Deutsche
Kongress fiir Versor-
gungsforschung (DKVF)
findet vom 4.10. bis
6.10.2023 in der Ber-
liner Urania unter dem
Motto  ,Gesundheits-
bezogene Versorgungs-
forschung -  Motor
evidenzbasierter  Ge-
sundheitspolitik” statt.
Gesundheitsbezogene
Versorgungsforschung
(gVF) liefert der Ge-
sundheitspolitik die Ba-
sis fiir evidenzbasierte
Weiterentwicklungen
des Gesundheitssystems
bzw. der Gesundheitsversorgung und erfiillt
so im besten Fall die Funktion des (e-)Mo-
tors einer wissenschaftlich fundierten Ge-
sundheitspolitik.

Er6ffnung und Verleihung des
Wilfried-Lorenz-VF-Preises

In der ersten Plenarsitzung ,Translating
Research into Long Term Care Policy Chang-
es” referiert Prof. Dr. Charlene Harrington,
University of California, San Francisco, liber
ihre Forschungen zur Qualitdt der langzeit-
pflegerischen Versorgung in den USA und
zeigt auf, wie die von ihr maRgeblich an-
gestoRRenen Initiativen zur Qualitdtstrans-
parenz von Pflegeeinrichtungen gesundheit-
spolitisch wirkten. Zudem geht es um die
auchin Deutschland zunehmende Durchdrin-
gung des ,Pflegemarktes” mit profitorien-
tierten Anbietern und deren Auswirkung

Prof. Dr. med. Max Geraedts, M. San., Kon-
gressprasident des 22. DKVF.

auf die Qualitdt der
Pflege. Als zweite Re-
ferentin berichtet Prof.
Dr. Gabriele Meyer, Mar-
tin-Luther-Universitat
Halle-Wittenberg,  wie
ihre Initiativen zur Wei-
terentwicklung der Pfle-
geforschung und Aka-
demisierung der Pflege
dazu beigetragen haben,
eine erweiterte Pfle-
gepraxis, angemessene
Personalschliisselund ei-
nen zeitgemdRen Kom-
petenzmix in der Pflege
anzustoRen.
AnschlieBend  wird
der Wilfried-Lorenz-VF-Preis verliehen. Mar-
git Lorenz, die Ehefrau und Witwe von Wil-
fried Lorenz, wird den Preis iibergeben.
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Drei Plenarsitzungen

Am Beispiel der Arzneimittel-Versor-
gungsforschung kann Prof. Dr. Petra Thiir-
mann, Universitdt Witten/Herdecke, ver-
deutlichen, wie ihre Forschungen zur Pris-
cus-Liste die Gestaltung der Gesundheits-
versorgung verdandern konnten. Genauso
wird Prof. Dr. Gert Westert, Radboud Univer-
sitdt, Nijmwegen, erldutern kdnnen, wie auf
der Basis von Evidenzsynthesen Mindest-
mengen in den Niederlanden eingefiihrt und
inzwischen in Richtung auf eine Outcome-
Orientierung weiterentwickelt wurden. Prof.
Dr. Dr. Thomas Gerlinger, Universitdt Biele-
feld, widmet sich aus politikwissenschaftli-
cher und soziologischer Sicht den Barrieren

Liebe Kolleginnen,
liebe Kollegen,

mittlerweile gibt es
eine betrdchtliche
Anzahl von empfoh-
lenen Projekten der
Versorgungsforschung
und der Neuen
Versorgungsformen
aus dem Innova-
tionsfonds. Das
zeigt, dass die
Versorgungsforschung
hier gute Evidenz
liefert, die nun aller-
dings den Weg in die
Versorgung finden muss.

Die Uberfiihrung in die Regelversorgung ist
im aktuellen Gesetz nicht ausreichend gere-
gelt. Deswegen ist es wichtig, im neuen
Gesetzentwurf zum Innovationsfonds, der
im Herbst kommen soll, hier Abhilfe zu
schaffen und gesetzlich geregelte Pfade

fiir die Uberfiihrung in der Versorgung zu
definieren. Das Thema Translation aus dem
Innovationsfonds wird ein wichtiges Thema
auf dem 22. DKVF sein und wir mdchten auf
dem Kongress konkrete Empfehlungen fiir
die Neufassung des gesetzlichen Rahmens
fiir den Innovationsfonds erarbeiten. Auf
dem Kongress wird der Innovationsaus-
schuss mit einem Stand vertreten sein, so-
dass ein intensiver Austausch moglich ist.

Dem Kongressprasidenten Prof. M. Geraedts,
seinem Organisationsteam und unserem
Geschaftsfiihrer Dr. T. Bierbaum méchte ich
ganz herzlich fiir die hervorragende Vor-
bereitung des 22. DKVF danken. Sie haben
aus den iiber 600 eingereichten Abstracts
und den vielen besonderen Formaten in
Zusammenarbeit mit dem Programmkomitee
ein sehr spannendes Programm erstellt.

Auch dieses Jahr wird wieder der Wilfried-
Lorenz-Versorgungsforschungs-Preis verge-
ben. Zwolf spannende Projekte bewerben
sich um die Auszeichnung. Ganz herzlichen
Dank an die Jury unter der Leitung von
Prof. H. C. Vollmar und an Frau D. Barche
fiir die Organisation.

Ich wiirde mich freuen, Sie beim 22. DKVF
in Berlin begriiRen zu diirfen und mit
Ihnen gemeinsam spannende Beitrage

zu erleben und lebhafte Diskussionen zu
fiihren.

Herzliche GriiRe und Ihnen und Euch allen
eine gute Zeit

P;)f. Dr. Wolfgang

Hoffmann
Vorsitzender DNVF

Ihr Prof. Dr. Wolfgang Hoffmann,
Vorsitzender DNVF e. V.




und Erfolgsfaktoren einer Umsetzung von
versorgungswissenschaftlichen Erkenntnis-
sen in praktische Gesundheitspolitik. Zu-
letzt expliziert Prof. Dr. Jochen Schmitt, TU
Dresden und Sprecher der AG Innovations-
fonds des DNVF, auf der Basis von Analysen
der bisher gefdrderten Innovationsfonds-
projekte, wie ein gesetzlich geregelter Pfad
fiir die Implementierung von innovativen
und positiv evaluierten Versorgungsformen
ausgestaltet werden konnte.

Versorgungsforschung in den
Fachgesellschaften - ausgewahlte
Studien

Das DNVF wurde 2006 als Netzwerk von
26 Fachgesellschaften gegriindet, mittler-
weile sind iiber 50 Fachgesellschaften Mit-
glied im Netzwerk. Die Fachgesellschaften
werden jedes Jahr eingeladen, eine heraus-
ragende Arbeit oder ein besonders rele-
vantes Projekt ihres Fachgebiets aus dem
Bereich der Versorgungsforschung beim
DKVF einzureichen und zu présentieren. Der
Kongressprasident Prof. M. Geraedts und der
Vorsitzende des DNVF Prof. W. Hoffmann
bedanken sich sehr fiir die eingereichten Bei-
trdge aus den Fachgesellschaften. Die Vor-
trdge bieten ein hochwertiges Programm aus
unterschiedlichen Bereichen der Versorgung.

AWME-Symposium:
Qualitatssicherung durch leitlinien-
basierte Qualitdtsindikatoren

Zusdtzlich zu den genannten Sitzun-
gen aus den Mitgliedsfachgesellschaften
veranstaltet die AWMF beim Kongress ein
Symposium, in dem gezeigt und diskutiert
wird, wie leitlinienbasierte Qualitdtsindi-
katoren als wichtiger Baustein der Quali-
tatssicherung eingesetzt werden konnen.
Neben einer Einfiihrung zu leitlinienbasi-
erten Qualitdtsindikatoren im Zyklus der
Qualitdtsverbesserung/-sicherung und ei-
nem Vortrag zur Bedeutung von leitlinien-
basierten Qualitdtsindikatoren fiir die gesetz-
liche Qualitdtssicherung werden Praxisbe-
spiele aus der hausdrztlichen Versorgung, der
Psychiatrie und der Onkologie vorgestellt.

Kongresstag fiir Patient:innen
und Zugehorige

Der erste Kongresstag am Mittwoch,
4.10.2023, beinhaltet verschiedene Veran-
staltungen, bei denen die Beteiligung von
Patient:innen, deren An- und Zugehdrigen

und Vertreter:innen im Vordergrund steht.
Der Tag widmet sich vor allem dem Thema
der Langzeitpflege und deren Beforschung.
Im Anschluss an die Plenarvortrdge wird
es eine Vortrags- und Podiumssitzung zu
aktuellen  strukturellen Herausforderun-
gen (Demografie, Personalmangel etc.) mit
Auswirkungen auf die langzeitpflegerische
Versorgung geben. Danach findet ein World
Café statt, bei dem die Versorgungsliicken,
Herausforderungen und mdgliche Losun-
gen in verschiedenen Settings (hdusliche
Pflege durch An- und Zugehdrige, mit pro-
fessioneller Unterstiitzung, im 24-Stunden-
Jlive-in“-Setting, stationdre Pflege, Pflege
von Kindern und Jugendlichen) moderiert
diskutiert werden. Dariiber hinaus sind am
Mittwoch zwei Vortragssitzungen geplant,
bei denen Patientenvertreter:innen spon-
tan zu fiinf vorgestellten Studien aus ihrer
Perspektive Stellung nehmen.

Workshop zur Implementierung
in der Praxis

Leah Biihrmann von der Northumbria
Universitdt in Newcastle (UK) wird gemein-
sam mit Prof. Dr. Juliane Koberlein-Neu
von der Bergischen Universitdit Wuppertal
einen Workshop zu Strategien fiir die effek-
tive Verankerung evidenzbasierter Interven-
tionen im Versorgungsalltag halten. Leah
Biihrmann besitzt mehrjdhrige Expertise
im Bereich Implementierungswissenschaf-
ten. Bezogen auf diese beiden inhaltlichen
Schwerpunkte wird sie aktuelle Erkenntnisse
aus der Implementierungswissenschaft und
-praxis im Workshop teilen, sowie durch
verschiedene Anwendungsbeispiele, welche
durch Kleingruppenarbeit erlebbar gemacht
werden, erldutern, wie jede:r implemen-
tierungspraktisch aktiv werden und damit
einen wertvollen Beitrag zur Weiterentwick-
lung des Gesundheitswesens leisten kann.

International Health Services
Research - learning from each other

As part of the internationalization stra-
tegy recently launched, the Working Group
~International Health Services Research
(IHSR)” of the DNVF is hosting two ses-
sion on Health Services Research in English
language. The sessions aim at fostering the
Theme-based exchange amongst seasoned
experts and to discuss the German chal-
lenges and perspectives. In this workshop,
the International and German perspectives
shall be contrasted and discussed amongst

international and national researchers to
learn from each other and share experi-
ences and broaden perspectives on all as-
pects of designing, conducting, financing,
or communicating health services research.
Each session will start with the input of
an international expert in health services
research. This will be followed by country-
based examples and research proposals and
a discussion between national and interna-
tional experts. The sessions are intended to
be multi-country and cross-generational,
where seasoned and young researchers can
share their views and ideas. The exchange
will start during the DKVF in October 2023
and continue throughout the year in the
activities of the WG IHSR. Results of the
sessions will be presented at National and
European Conferences. For this year the
IHSR Working Group has chosen to start the
international debate with the Maastricht
University, Netherlands and under the over-
all theme ,Learning from each other”.

Symposien: Theorien, BMC,
DKG und weitere

Nach dem groRen Erfolg der gleichnami-
gen Veranstaltung beim letzten Kongress
konnten wir Prof. Dr. Holger Pfaff, Univer-
sitdt Koln, dazu gewinnen, die begonnenen
Diskussionen zum Thema ,Mehr Theorie
wagen” fortzusetzen und dazu einfiihrend
eine Erweiterung seiner Ausfiihrungen vom
21. DKVF vorzustellen. Der BMC beteiligt
sich am Kongress mit einem Symposium
zur Regionalisierung in der Gesundheitsver-
sorgung und die Deutsche Krebsgesellschaft
mit einem Symposium zur onkologischen
Versorgung. Weitere Symposien richten die
TU-Berlin (,Entwicklung eines Systems zur
Klassifikation des morbiditdtshezogenen
Versorgungsbedarfs - PopGroup®”), IDORSIA
(,ICD-11 als Chance fiir ein nachhaltiges
Gesundheitssystem”), IGES (,Erkenntnis-
gewinn aus versorgungsnahen Daten: von
Real-World-Daten zu Real-World-Evidenz”),
BIPS (,Partizipative Forschung und Citi-
zen Science - NFDI4Health-Projekte stel-
len sich vor”) und ROCHE (,Datennutzung
zum Selbstzweck oder zum Nutzen der
Patient:innen?!”) aus.

DFG-Nachwuchsakademie
Versorgungsforschung und Master’s
Corner

Die Teilnehmer der fiinften (und letzten)
DFG-Nachwuchsakademie  Versorgungsfor-
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7 TRANSLATING RESEARCH INTO LONG TERM CARE POLICY CHANGES

Charlene Harrington, Ph.D. RN, Professor Emerita (University of California San Francisco)

Gabriele Meyer, Prof. Dr. (Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg)

# VERSORGUNGSEVALUATIONEN MIT GESUNDHEITSPOLITISCHER WIRKUNG

22. Kongress
04.- 06.10.2023 | Berlin

EUROPAISCHE UNION
Europaischer Fonds fiir
regionale Entwicklung

Petra Thirmann, Prof. Dr. (Universitat Witten/Herdecke) | Gert Westert, Prof. Dr. (Radboud Universitét, Nijmwegen)

#~ IMPLEMENTIERUNG VON INNOVATIONEN - VORAUSSETZUNGEN UND BARRIEREN
Jochen Schmitt, Prof Dr. (TU Dresden) | Thomas Gerlinger, Prof. Dr. Dr. (Universitat Bielefeld)

Weitere Kongressthemen, die Sie erwarten:

/7~ International Health Services Research - learning from each other

7~ Qualitdtssicherung durch leitlinienbasierte Qualitatsindikatoren

7~ Workshop ,Implementierung in der Praxis* uvm.

Die Anmeldung ist gedffnet! Jetzt Frithbucher-Tarif bis 22.08.2023 sichern.

VERSORGUNGSWISSENSCHAFT GESUNDHEITSPOLITIK

VERSORGUNGSPRAXIS

Deutsches Netzwerk Versorgungsforschung e.V.

schung stellen beim Kongress ihre For-
schungsergebnisse und -vorhaben in einer
Vortrags- und einer Postersitzung vor. Wei-
tere explizit fiir den Forschungsnachwuchs
gedachten Veranstaltungen sind das ,Nach-
wuchsfriihstiick” und die Master’s Corner,
bei der Studierende mit einem Bezug zur
Versorgungsforschung ihre studentische
Masterarbeit in einer eigenen Vortrags-/
Postersession prdsentieren.

Get together

Nach dem spannenden Science-Slam-
Wettbewerb am spaten Donnerstagnachmit-
tag wird es wie immer ein Fest geben. Fiir
Essen, Getrdanke und gute Musik zum Tanzen
ist gesorgt.

Insgesamt macht diese Programmiiber-
sicht deutlich: der 22. DKVF verspricht
ein vielfdltiges Programm, das einen ak-
tuellen Uberblick iiber die gesundheitsh-
ezogene Versorgungsforschung bietet. Alle
Versorgungsforscher:innen sind daher auf-
gerufen, den Kongress zur Prasentation ihrer
Forschungsergebnisse, zur Diskussion, zum
fachlichen Austausch und zum Voneinander-
Lernen zu nutzen und SpaR zu haben.

,Register als Datenbasis fiir trans-
parente und bessere Versorgung*

Auf der Konferenz wurden Best-Practice-Beispiele aus der Registerforschung aus
unterschiedlichen medizinischen Registern vorgestellt und diskutiert. Forschende
und Interessierte konnten hier voneinander lernen und neue gemeinsame Pro-
jekte anstol3en. Ziel war es, die Forschung mit Registern nicht nur gemeinsam
weiterzuentwickeln, sondern auch breiter in der Wissenschaft zu verankern.

Im Rahmen des Regiba-Projektes des
Deutschen Netzwerks Versorgungsforschung
(DNVF) wurde ein Symposium konzipiert,
um Wissenschaftler:innen aktuelle und rele-
vante Beispiele aus medizinis-
chen Registern in Deutschland
vorzustellen, um so ein
grolReres Verstandnis und eine
bessere Vernetzung herzustel-
len.

Insgesamt konnte das DNVF
mehr als 120 Teilnehmenden

Lo

Gefordert durch:

Bundesministerium
fur Gesundheit

dass Methoden und Strukturen entwickelt
sind, diese nun aber in Zusammenarbeit
aller Stakeholder genutzt werden miissen,
um qualitativ hochwertige registerbasierte
Studien durchzufiihren und
so die Verbesserung der Ver-
sorgungsqualitdt voranzutrei-
ben. Vieles ist in diesem
Bereich schon mdglich, es
fehlt jedoch oft noch an ein-
heitlichen Grundlagen, um
u.a. eine bessere Datenhar-

aufgrund eines Beschlusses

digital und vor Ort gemeinsam
auch Mitglieder des wissen-
schaftlichen Beirats des Regi-
ba-Projektes sowie Mitglieder der DNVF-Ad-
hoc-Kommission Versorgungsnahe Daten
(VeDa) begriiRen.

Anhand der Vortrdge wurde deutlich,

des Deutschen Bundestages

monisierung und -nutzung
zu ermdglichen. GroRe Hoff-
nungen liegen hier im neu
entstehenden Gesundheitsdatennutzungs-
gesetz sowie im Registergesetz. Unbedingt
notwendig ist es, zukiinftig Patient:innen
noch mehr in den Mittelpunkt der Regi-

Kofinanziert von der Europdischen Union



ster(forschung) zu stellen, um ein gemein-
sames gesellschaftliches Verstandnis fiir die
Wichtigkeit von Registerdaten und auch
den groRtmoglichen Vorteil im Sinne der
Behandlungsverbesserung und des Patien-
tenschutzes zu entwickeln.

Wesentliche Ergebnisse dieser 1. Konfe-
renz wurden am Ende von den Teilneh-
menden formuliert:

Entwicklung von gemeinsamen Strategien

zum Verbesserungsmanagement
Interdisziplindre Weiterentwicklung ein-
heitlicher Standards

Harmonisierung z.B. in der Nutzung von
Klassifikationen

Verstandnis, dass Daten aus der Ver-
sorgung wissenschaftlich nutzbar seien
und zur Verbesserung wieder in die Ver-
sorgung einflieRen miissen

Nutzung maoglichst gleicher Strukturen
und interdisziplindrer Teams (Klinik, Regi-
ster)

Das Projektteam hat sich sehr {iber das
rege Interesse gefreut, bedankt sich bei
allen Teilnehmenden und wiinscht viele
positive Ergebnisse bis zur ndchsten Regis-
terkonferenz.

Beteiligte:
Endoprothesenregister Deutschland
(EPRD),
Diabetes Surveillance des Robert Koch-
Instituts,
Institut fiir Forschung in der Operativen
Medizin (IFOM) der Universitat Witten/
Herdecke,
TraumaRegister DGU®,
Universitatsfrauenklinik Regensburg, Kli-
nikverbund-Stidwest,
IQWiG.

v.l.n.r.: B. Franke, L. KeRler, A. Grimberg, C. Veit, C. Sc

heidt-Nave, K. Kleinhues-van Tol, M. Klinkhammer-
Schalke, S. Benz, R. Lefering, A. Niemeyer, T. Hartz, V. Vervolgyi, S. ZeiRig und C. Kowalski.

Gemeinsame Jahrestagung der Deut-
schen Gesellschaft fiir Sozialmedizin und
Pravention e.V. (DGSMP), des Deutschen
Netzwerks Gesundheitskompetenz e. V.
(DNGK) und des Nationalen Aktionsplans
Gesundheitskompetenz (NAP).

Medizinische Hochschule Hannover
- jahrliche Tagung ,Patientensicherheit
- Aktueller Stand” unter dem Motto:
,Patient:Innen als integrativer Bestand-
teil der Patientensicherheit?”

Kursbeginn REGIBA: Fortbildung Regi-
sterbasierte Forschung - die Fortbildung
~Registerbasierte Forschung (Regiba)”
ist im Rahmen des Nationalen Krebsplans
und der Dekade gegen Krebs am Beispiel
der Onkologie entwickelt worden. Ziel der
Fortbildung ist es, Wissenschaftler:innen
das Wissen und die Kompetenz fiir die
Durchfiihrung registerbasierter Studien
und die Nutzung versorgungsnaher Daten
in Registern zu vermitteln. Es sind noch
Restplatze verfiigbar.

Kongress fiir Kinder-/Jugendmedizin
~Gemeinsam Kurs halten fiir eine sichere
Zukunft der Kinder”,

Die 33. Mitgliederversammlung (MV)
des DNVF fand am 10.5.2023 in Berlin
statt. Die MV zeigte die Vielfalt und Qua-
litdt der ehrenamtlichen Aktivitdten des
DNVF, einerseits im Bericht des Vorstands
und in den Berichten der Arbeits- und
Fachgruppen sowie der Gruppe der
Hochschullehrer:innen. Der Vorstand
wurde ohne Gegenstimmen entlastet.

Das DNVF sieht im geplanten Gesund-
heitsdatennutzungsgesetz (GDNG) ein
grolRes Potenzial fiir eine bessere, wis-
senschaftlich fundiertere Gesundheits-
versorgung. In dem Positionspapier
»Das Gesundheitsdatennutzungsgesetz
- Potenzial fiir eine bessere Forschung
und Gesundheitsversorgung” hat das
DNVF zusammen mit der Arbeitsgruppe
Erhebung und Nutzung von Sekundarda-
ten (AGENS) Anforderungen und wesent-
liche Empfehlungen fiir die Ausgestaltung
des GDNG formuliert. Das Positionspapier
wurde von mehr als 70 medizinisch-wis-
senschaftlichen Fachgesellschaften und
Instituten mitgezeichnet.

Als neue institutionelle Mitglieder
begriiRen wir herzlich die Deutsche
Gesellschaft fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie, Psychosomatik und Psycho-
therapie (DGKJP), die Deutsche Gesell-
schaft fiir Rettungswissenschaften e. V.,
das Institut fiir Allgemeinmedizin und
Ambulante Gesundheitsversorgung der
Universitat Witten/Herdecke, die Katho-
lische Hochschule Freiburg - Institut fiir
angewandte Forschung und die Patienten-
organisation Aspies e.V. - Menschen im
Autismusspektrum.

Deutsches Netzwerk Versorgungsforschung
(DNVF) e.V. - Geschéftsstelle
Kuno-Fischer-Str. 8 — 14057 Berlin

E-Mail: info@dnvf.de



