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Was unsere Zukunft beeinflusst -
Demografie und Digitalisierung

Wie konnen wir zukunftsweisende Losungen fiir die komplexen und dringen-
den Fragestellungen unseres Gesundheitssystems als Versorgungsforschende
entwickeln und so die Zukunft gestalten? Diese Fragestellung diskutieren
wir zusammen mit Zukunftsforscher:innen in den Plenarsitzungen des 24.
Deutschen Kongresses fiir Versorgungsforschung (DKVF). Die zweite Plenarsit-

zung setzt sich mit dem folgenden Thema auseinander: ,Was unsere Zukunft

beeinflusst - Demografie und Digitalisierung®.

Die demografische Entwick-
lung - insbesondere die Ver-
ldngerung der individuellen Ge-
sundheits- und Lebensspanne
- sowie die digitale Transforma-
tion zdhlen zu den Megatrends,
die das Gesundheitssystem der
Zukunft maRgeblich beeinflus-
sen werden. Im Rahmen dieses
Themenfelds wird Prof. Dr.
Malaz Boustani, Geriater aus
Indiana-polis, evidenzbasierte
Konzepte zur Implementierung
einer  wertorientierten  Ge-
sundheitsversorgung (Value-based Health-
care) vorstellen. Seine Ansdtze dienen als
Blaupausen fiir die strukturelle Weiterent-
wicklung des Gesundheitssystems vor dem
Hintergrund des demografischen Wandels.

Parallel dazu gewinnt die Kiinstliche In-
telligenz (KI; engl. Artificial Intelligence,
AI) innerhalb der digitalen Transformation
zunehmend an Bedeutung. Inshesondere in
den vergangenen drei Jahren hat sich KI zu
einem der dominierenden Themen im Ge-
sundheitswesen entwickelt.

Ob darin tatsdachlich ein nachhaltiges
Transformationspotenzial liegt, wird Dr.
Sandra Bobersky vom Zentrum fiir KI,
Medizininformatik und Datenwissenschaften
(ZKIM) der Knappschaft Kliniken am Uni-
versitdtsklinikum Bochum analysieren. Sie
wird aufzeigen, in welchen Bereichen der

Campus Universitdtsklinikum Hamburg Eppendorf (UKE)

Gesundheitsversorgung zukiinftig mit
einem nutzenbringenden Einsatz von
KI-Technologien zu rechnen ist -und
worauf wir dabei achten miissen.

Der Rekord von iiber 800 eingere-
ichten Abstracts zeigt, dass mit dem
{ibergeordneten Kongressthema ,Zu-
kunftskompetenz fiir ein resilientes Ge-
sundheitssystem”, die Interessen und
Wiinsche der Beteiligten im Handlungs-
feld der Versorgungsforschung getrof-
fen wurden, sodass im September ein
spannender und fruchtbarer Austausch
zu erwarten ist. Die Anmeldung zum
Kongress ist eroffnet - fiir alle ,friihen
Vogel” gibt es wie immer einen Friihbu-
cherrabatt.

Interessierte nutzen bitte diese URL:
https://www.dkvf.de/de/anmelden

Liebe Kolleginnen, liebe
Kollegen,

der 24. DKVF findet in
diesem Jahr vom 22. bis 24.
September auf dem Geldnde
des UKE in Hamburg zum
Thema ,Zukunftskompe-
tenz fiir ein resilientes
Gesundheitssystem” statt.

In dieser Ausgabe stellen
wir den Schwerpunkt der 2.
Plenarsitzung ,Was unsere
Zukunft beeinflusst - Demo-
grafie und Digitalisierung”
vor. Derzeit arbeiten das
Programmkomitee und die
Organisationsteams auf Hochtouren, um aus den
tiber 800 eingereichten Abstracts (Rekord!) das
bestmdgliche Programm zusammenzustellen. Stell-
vertretend fiir die Teams in Hamburg, Berlin und
Bochum geht mein besonderer Dank an unseren
Kongressprasidenten Prof. Horst Christian Vollmar.

Ebenso herzlich danke ich unserem neuen DNVF-
Ehrenmitglied Prof. Edmund Neugebauer, ohne den
die heute so vielfdltige und kompetente Commu-
nity der Versorgungsforschung in Deutschland
nicht denkbar ware! Von seiner Lehre als Chemie-
laborant bis zum Prasidenten der Medizinischen
Hochschule Brandenburg zeichnen wir in dieser
Ausgabe seinen Werdegang nach und berichten
auch von den inhaltlichen und organisatorischen
Impulsen, die er unserem Fach gegeben hat.

Dariiber hinaus berichten wir in dieser Ausgabe
von den Inhalten und Ergebnissen des DNVF-
Forums Versorgungsforschung, das am 7. Mai zum
Thema ,Wie vermeiden wir Uber-, Unter- und
Fehlversorgung im letzten Lebensjahr?“ in Berlin
stattfand. Das Forum, welches das DNVF in Koope-
ration mit der Deutschen Gesellschaft fiir Palliativ-
medizin (DGP) ausrichtete, verantworteten PD Dr.
Christoph Kowalski (DNVF-Fachgruppe Onkologie)
und PD Dr. Kerstin Kremeike (DNVF-Fachgruppe
Letztes Lebensjahr). Unter den ca. 50 Anwesenden
entwickelte sich eine engagierte Diskussion - ins-
besondere zum Potenzial der Versorgungsforschung
fiir die Gestaltung dieses Handlungsfeldes. Ich
freue mich auf die weitere gemeinsame Arbeit fiir
dieses so wichtige Feld der Versorgungsforschung.

Der neuen Gesundheitsministerin Nina Warken
wiinsche ich einen guten Start - das Deutsche
Netzwerk Versorgungsforschung freut sich, die Poli-
tik weiterhin mit evidenzbasierten und praxisrele-
vanten Vorschldgen und Konzepten zu unterstiit-
zen - fiir ein zukunftskompetentes und resilientes
Gesundheitssystem!

Prof. Dr. Wolfgang
Hoffmann
Vorsitzender DNVF

Thr
Prof. Dr. Wolfgang Hoffmann
Vorsitzender DNVF. e. V.



Ehrenmitgliedschaft fiir Prof. Dr. Edmund Neugebauer

Als pragende Figur der Versorgungswissenschaft in Deutschland erhalt Prof. Edmund Neugebauer die Ehrenmitgliedschaft
des Deutschen Netzwerks Versorgungsforschung (DNVF).

Prof. Dr. Prof. h.c. Dr. h.c. Edmund A.M.
Neugebauer, ehemaliger Seniorprofessor fiir
Versorgungsforschung an der Medizinischen
Hochschule Brandenburg (MHB), wurde am
8. April dieses Jahres im Rahmen eines wis-
senschaftlichen Symposiums von rund 50 an-
wesenden Kolleg:innen, Wegbegleiter:innen
und Freund:innen feierlich verabschiedet.
Edmund Neugebauer gilt als inhaltlicher
Pionier und als einer der pragendsten und
wichtigsten Versorgungsforscher seiner Gen-
eration.

Nach einer Lehre als Chemielaborant am
Max-Planck-Institut fiir biophysikalische
Chemie in Gottingen und einem Fachhoch-
schulstudium zum Diplomingenieur (FH) am
Fachbereich Chemie der FH Aachen studierte
er an der Philipps-Universitdat Marburg Che-
mie/Biochemie. 1982 promovierte er zum
Dr. rer. nat. und studierte parallel auRerdem
mehrere Semester Humanmedizin und legte
erfolgreich das Physikum ab. 1988 habiliti-
erte er im Fach Theoretische Chirurgie. 1989
tibernahm er die Leitung der Biochemischen
und Experimentellen Abteilung am II. Chi-
rurgischen Lehrstuhl der Universitat Koln
und wurde dort 1995 zum auRerplanmafRi-
gen Professor ernannt. 2005 folgte Edmund
Neugebauer einem Ruf auf den Lehrstuhl
fiir Chirurgische Forschung der Universitdt
Witten/Herdecke und baute das Institut fiir
Forschung in der Operativen Medizin (IFOM)
auf, welches zum Zeitpunkt seiner Emeri-
tierung 50 Mitarbeitende beschaftigte.

Edmund Neugebauer war von 2007 -
2009 Vorstandsmitglied des Deutschen Netz-
werks Evidenzbasierter Medi-
zin (DNEbM). Er gehorte
zum Griindungsvorstand des
Deutschen Netzwerks Versor-
gungsforschung und war von
2006 bis 2010 dessen Haupt-
geschaftsfithrer. 2010 bis
2012 fungierte er als stell-
vertretender  Vorsitzender
und von 2012 bis 2018 als
Vorsitzender des DNVF. Von
2018 bis 2022 gehdorte er als
Mitglied weiterhin dem Vor-
stand des DNVF an.

Am 1. September 2016 wurde Neuge-
bauer zum Dekan und akademischen Ge-
schaftsfiihrer der Medizinischen Hochschule
Brandenburg gewadhlt. Mit dem Wachs-
tum der MHB und dem Aufbau weiterer
Fakultdten wurde er 2019 vom Senat zum
Prasidenten der MHB gewdhlt und hatte
diese Funktion bis 2021 inne. Ihm ist es
zu verdanken, dass an der MHB der Studi-
engang Versorgungsforschung eingerichtet
wurde. Von 2022 - 2024 war er schlief3lich
Seniorprofessor fiir Versorgungsforschung
an der MHB. 2024 gelang ihm auch an
dieser Wirkungsstdtte zusammen mit zahl-
reichen Kolleg:innen der Medizinischen
Hochschule die Griindung der brandenbur-
gischen Patientenuniversitat.

,Eddy” Neugebauer hat mehr als 1.000
wissenschaftliche Artikel publiziert, davon
tiber 600 als Originalarbeiten, zahlreiche
Biicher geschrieben und herausgegeben,
die nicht nur die Wissenschaft adressiert
haben, sondern auch als Wissensquelle,
Handlungsanleitung und Inspiration fiir
Verantwortungstrager im offentlichen Ge-
sundheitswesen und in der Politik Beach-
tung fanden. 2006 erhielt Neugebauer die
Ehrenprofessur (Prof.h.c.) der Southern
Medical School in Guangzhou (China) und
2016 wurde ihm ein Ehrendoktorat der Uni-
versitdt Malaga (Spanien) verliehen. 2016
wurde er zum Ehrenmitglied der Niederrhei-

nisch-westfélischen Chirurgen und 2017
zum Ehrenmitglied der Deutschen Gesells-
chaft fiir Chirurgie ernannt.

Er war als Herausgeber der beiden
Standardwerke der Versorgungsforschung
beteiligt, an der Erst- (2010) und Zweitauf-
lage des Lehrbuchs Versorgungsforschung
(2017) im Schattauer Verlag sowie der gdnz-
lich neu bearbeiteten Auflage des Lehrbuchs
Versorgungsforschung (2024) im Springer
Verlag. Er ist Initiator/Mitautor von Memo-
randen, Positionspapieren und Stellung-
nahmen des DNVF. Sein Motto lautet: ,Ver-
sorgungsforschung sichtbar machen, eine
bessere Versorgung fiir Patient:innen erlan-
gen und Versorgungsforschung fiir eine evi-
denzgeleitete Gesundheitspolitik nutzen”.

Das Deutsche Netzwerk Versorgungs-
forschung wiirdigt Edmund Neugebauer als
enthusiastischen Versorgungsforscher, hoch
dekorierten Wissenschaftler und Kollegen,
als kritischen Analysten und engagierten
Losungssucher sowie konsequenten Unter-
stlitzer flir mehr Patientenorientierung im
Gesundheitswesen.

Im Rahmen seiner Verabschiedung wurde
ihm am 8. April 2025 vom Vorsitzenden
des Netzwerkes, Prof. Wolfgang Hoffmann,
fiir seine Verdienste um die Versorgungs-
forschung die Ehrenmitgliedschaft des
Deutschen Netzwerks Versorgungsforschung
verliehen.

Prof. Dr. Prof. h.c. Dr. h.c. Edmund A.M. Neugebauer



,Wie vermeiden wir Uber-, Unter- und Fehlversorgung
im letzten Lebensjahr?*

Die Versorgungsforschung ist mit ihren Forschungsmethoden und -ergebnissen ein wichtiger Akteur der evidenzbasierten
und bedarfsgerechten, patientInnenorientierten Gestaltung der Palliativversorgung in Deutschland.

== Als gemeinsame Veranstalter begriiRten
Prof. Dr. Wolfgang Hoffmann (Vorsitzender
DNVF), PD Dr. Christoph Kowalski (DNVF-
Fachgruppe Onkologie) und PD Dr. Kerstin
Kremeike (DNVF-Fachgruppe Letztes Leb-
ensjahr) die ca. 50 Anwesenden im Karl-
Storz-Haus - auch im Namen des Koop-
erationspartners Deutsche Gesellschaft fiir
Palliativmedizin (DGP).

Prof. Dr. Wolfgang Hoffmann (Univer-
sititsmedizin Greifswald) gab mit seinem
Beitrag ,Forschung fiir eine gute Ver-
sorgung am Lebensende” eine Einfiihrung
ins Thema und benannte den Umgang mit
Versorgungs- und Abrechnungsdaten, die
Ermittlung des individuellen Versorgungs-

Deutscher Kongress

bedarfs, die Datenerhebung und Partizipa-
tion in analytischen und interventionellen
Studien sowie die Berlicksichtigung der
unterschiedlichen Versorgungsformen, Sek-
toren und Gesundheitsberufe als wichtige
Herausforderungen der  Versorgungs-
forschung im letzten Lebensjahr. Dabei ging
er auch auf das Memorandum der DNVF-
Fachgruppe ,Letztes Lebensjahr” ein - in
dem ein umfassendes Forschungsprogramm
skizziert wird.

Im Anschluss berichtete Rika Jurkschat
von der Arbeitsgemeinschaft Deutscher
Tumorzentren e.V. (ADT) im Rahmen ihres
Beitrags ,Uber-, Unter- und Fehlversorgung
im letzten Lebensjahr in der Onkologie”

fir Versorgungsforschung

von ihrer Analyse von Krebsregisterdaten.
Die anschliefende Diskussion zeigte, was
fiir ein wichtiger Ausgangspunkt Kreb-
sregisterdaten fiir die Evidenzgenerierung
beziiglich Uber-, Unter- und Fehlversorgung
sein konnen - ihren Dank an die anwesend-
en Kliniker:innen verband sie mit einem
Appell, bei den Meldungen an die Krebsreg-
ister auf groRtmdogliche Vollstandigkeit und
Qualitdt zu achten.

Prof. Dr. Claudia Bausewein von der
Deutschen Gesellschaft fiir Palliativmedi-
zin (DGP) e.V. (LMU Miinchen) ging in
ihrem Beitrag auf die ,Uber-, Unter- und
Fehlversorgung im letzten Lebensjahr in
der Hospiz- und Palliativversorgung” ein.
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Sie stellte u.a. den aktuellen Stand der
Versorgung in Palliativstationen, Palliativ-
diensten in Krankenhdusern, stationdren
Hospizen sowie SAPV-Teams (spezialisierte
ambulante Palliativversorgung) vor und
zeigte aktuelle Entwicklungen auf.

Mit ihrem Beitrag ,Ethische Aspekte der
Uber-, Unter- und Fehlversorgung brachte
Prof. Dr. Dr. Eva Winkler vom Nationalen
Zentrum fiir Tumorerkrankungen Heidelberg
eine weitere Perspektive ein. Ausgehend
von den vier Prinzipien der medizinischen
Ethik ordnete sie die Aspekte der Diskus-
sion entlang der Dimensionen ,Nicht-
Schaden”, ,Fiirsorge” sowie ,Respekt vor
der Autonomie” und ,Gerechtigkeit” ein.

Mit ihrem Beitrag ,Gesundheitspoli-
tische Relevanz der Versorgung am Lebens-
ende” fiigte Kathleen Nducha-Lauer vom
AOK Bundesverband dem Forum eine wei-
tere Perspektive hinzu. Sie ging in ihrem
Beitrag auf die Differenzen zwischen
Wunsch und Wirklichkeit hinsichtlich der
Sterbeorte von Palliativpatienten ein und
beschrieb das Prinzip des Advance Care
Planning (ACP), welches in Deutschland
bisher kaum umgesetzt wird. Erhebliches
Verbesserungspotenzial verspreche zudem
die Einbindung der ,Caring Communities”.

Den Stellenwert dieser Caring Communi-
ties stellte Prof. Dr. Raymond Voltz (Univer-
sitdtsklinik Koln) in den Mittelpunkt seines
Vortrags zum Thema ,Caring Communties,
Death and Grief Literacy”. Er pladierte
fiir die systematische Einbeziehung der
Zivilgesellschaft in die Versorgung und Be-
gleitung im letzten Lebensjahr und bezog
sich dabei auf den ,Biirger-Profi-Mix“ nach
Prof. Klaus Dorner.

Prof. Dr. Ute Lewitzka von der Goethe-
Universitdt Frankfurt thematisierte die
LSuizidprdvention im Kontext des letzten
Lebensjahres”. Lewitzka berichtete, dass
Menschen im letzten Lebensjahr zu einer
Risikogruppe fiir Suizidalitat zahlen. Ster-
bewiinsche wiirden bei diesen Menschen
hdufig fehlgedeutet und erfordern eine
bessere Aufmerksamkeit.

Daran ankniipfend behandelte PD Dr.
Kerstin Kremeike in ihrem Vortrag das
Thema ,Umgang mit Todeswiinschen und
Anfragen nach Suizidassistenz”. Sie verwies
darauf, dass Todeswiinsche komplex sind
und man ihnen hdufig mit einer optimalen
korperlichen, psychischen, sozialen und
spirituellen Dimension erfolgreich begeg-
nen kann.

In der abschlieBenden Podiumsdiskus-
sion, moderiert von Dr. Birgit Weihrauch

Referent:innen des DNVF-Forums.

und Prof. Dr. Ulrich Wedding, wurde mit al-
len Vortragenden erdrtert, was zu tun ist,
um die Palliativversorgung in Deutschland
weiter zu verbessern und was die ndchsten
Schritte sein konnen. Im Fokus der Diskus-
sion stand u.a. die Frage, wie die Perspek-
tive der Betroffenen gestarkt werden kann,
z.B. durch den Einsatz von Instrumenten
der Versorgungsforschung, wie PROMs (Pa-
tient Reported Outcome Measures) oder die
Einbeziehung von Registerdaten. Weitge-
hende Ubereinstimmung bestand zudem
darin, dass die Caring Communities starker
einbezogen werden miissen. In diesem
Zusammenhang sollten auch die Selbst-
verantwortung der Biirger:innen sowie die
Kompetenzen, insbesondere von Kindern
und Jugendlichen, im Umgang mit Leben
und Sterben gestdarkt werden. Der Beitrag
der Versorgungsforschung wird insbeson-
dere in der Entwicklung von Kriterien zur
Beurteilung der Situation in der Palliativ-
versorgung gesehen.

Prof. Bausewein und Prof. Hoffmann be-
tonten in ihrem gemeinsamen Fazit, dass
die herausgearbeiteten Themen durch das
Deutsche Netzwerk Versorgungsforschung
und insbesondere durch die Fachgruppe
Letztes Lebensjahr weiterverfolgt werden
sollten. Um das System der Versorgung im
letzten Lebensjahr zu verbessern, ist es
notwendig, dass die beteiligten Akteure
gemeinsam an die neue Bundesregierung
herantreten. Dies sollte jedoch auf der
Grundlage von evidenzbasierten Ergebnis-
sen erfolgen, die das System von Struktur-
und Prozess- weiter in Richtung auf Ergeb-
niskriterien entwickeln.

Hannah Grillmayer vom DNVF stellte auf
den TMF-Registertagen 2025 erste Ergeb-
nisse des REGINT-Projekts vor: ,Register-
basierte Studien zu Interventionseffekten
in Deutschland (REGINT) - Herausforde-
rungen, Lessons Learned und Perspektiven
fiir die Zukunft”

Dr. Esther Seidel-Jacobs vom Deutschen
Diabetes Zentrum (DDZ) stellte als Absol-
ventin der Fortbildung Registerbasierte
Forschung ,REGIBA” die Ergebnisse ihrer
Befragung ,Interdisziplindre Peergroups:
Erfahrungen und Erkenntnisse aus sechs
Monaten wissenschaftlicher Kollaboration
im Rahmen der Fortbildung Registerba-
sierte Forschung (REGIBA)“vor. Sie bekraf-
tigte, dass die Teilnahme an der REGIBA-
Fortbildung unbedingt empfehlenswert sei!
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