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1. LEITUNG

Prof. Dr. Christian Apfelbacher PhD

2. HOCHSCHULLEHRER/INNEN

Prof. Dr. Dr. Bodo Vogt, FWW
apl. Prof. Dr. Enno Swart
Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock

3. FORSCHUNGSPROFIL

= Epidemiologie (bevdlkerungsbasiert und klinisch)

= Versorgungsepidemiologie einschlieBlich Sekundérdatenforschung
= Entwicklung und Validierung patientenrelevanter Endpunkte

* Evidenzsynthese und systematische Ubersichtsarbeiten

= Entwicklung und Evaluation komplexer Intervention

= Public Health (Pravention und Gesundheitsférderung)

= Digitale Gesundheitsinterventionen

4. METHODIK

Zusatzlich zu Forschung und Lehre, die den Schwerpunkt der Arbeit am ISMG bilden, engagieren sich Prof. Dr.
Christian Apfelbacher PhD und seine Mitarbeiter/innen in Fachgesellschaften und anderen Gremien fiir eine
optimierte Gesundheitsversorgung, Bevolkerungs- und soziale Gesundheit.

Beratung (u.a. als Wissenschaftlicher Beirat, Gutachter)

» Robert Koch Institut, Projekt Improving Health Monitoring in Migrant Populations (IMIRA) sowie Projekt
"BURDEN 2020 - Die Krankheitslast in Deutschland und seinen Regionen”: Prof. Dr. Enno Swart als
Mitglied des Projektbeirates

= AQuA-Institut, Projekt "Implementierung einer standardisierten Ersteinschatzung als Basis eines Demand
Managements in der ambulanten Notfallversorgung” (DEMAND): Prof. Dr. Enno Swart als Mitglied des
Beirates

= Diabetes-Surveillance 2.0:Prof. Apfelbacher und Prof. Dr. Enno Swart als Mitglieder des wissenschaftlichen
Beirats

Hinzu kommen Gutachtertatigkeiten von Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher, Prof. Dr. Enno Swart und
Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock fiir Zeitschriften, u.a. fiir Schwerpunktgruppe NKLM.

— Acta Dermato-Venereologica; Allergy



— Applied Health Economics and Health Policy
— BMC Medical Research Methodology

— British Journal of Dermatology

— British Journal of Psychiatry

— British Medical Journal

— Bundesgesundheitsblatt

— Clinical and Experimental Dermatology

— Contact Dermatitis

— Current Medical Research & Opinion

— Environmental Research

— GMS Zeitschrift fir Medizinische Ausbildung
— Health and Quality of Life Outcomes

— Health Expectations

— Health Policy and Technology

— Internet Interventions

— Journal der Deutschen Dermatologischen Gesellschaft
— Journal of Affective Disorder

— Journal of Allergy and Clinical Immunology
— Journal of Asthma

— Journal of the American Medical Association
— Journal of Epidemiology and Community Health
— Journal of Investigative Dermatology

— Journal of Medical Internet Research

— mHealth

— New England Journal of Medicine

— Pediatric Allergy and Immunology

— Plos One

— Psychotherapy & Psychosomatics

Quality of Life Research

— Scientific Reports

— Zeitschrift fur Evidenz, Fortbildung und Qualitat im Gesundheitswesen

Herausgeberschaft
= Zeitschrift fiir Evidenz, Fortbildung und Qualitdt im Gesundheitswesen (ZEFQ), (Sektionsherausgeber fiir
den Bereich Versorgungsforschung): Prof. Dr. Dr. Apfelbacher

= Methoden und Ergebnisse der Sekundiardatenanalyse, Supplement zur Zeitschrift Das Gesundheitswesen:
Prof. Dr. Enno Swart

= Frontiers in Digital Health (Associate Editor, Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock)
= BMC Trials (Associate Editor, Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock)

Sonstiges Engagement
— Arbeitsgemeinschaft Dermatologische Forschung (ADF), Sprecher der AG Epidemiologie und
Versorgungsforschung: Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher

— Arbeitsgruppe Erhebung und Nutzung von Sekundardaten (AGENS) der Deutschen Gesellschaft
fir Epidemiologie (DGEpi) und der Deutschen Gesellschaft fiir Sozialmedizin und Epidemiologie
(DGSMP): Prof. Dr. Enno Swart als Ko-Sprecher, Janett Powietzka, Wencke Schindler, Ludwig
Goldhahn und Dr. Christoph Stallmann als aktives Mitglied

— Deutsche Gesellschaft fiir Epidemiologie (DGEpi): Prof. Dr. Enno Swart als aktives Mitglied

— Deutsche Gesellschaft fiir Medizinische Soziologie (DGMS): Prof. Dr. Enno Swart als aktives
Mitglied in AG Versorgungsforschung



— Deutsche Gesellschaft fiir Sozialmedizin und Pravention (DGSMP),

x Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher als geschaftsfiihrendes Mitglied des Vorstandes
* Prof. Dr. Enno Swart als Ressortsprecher Epidemiologie
* Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock als Ressortsprecherin Gesundheitssystemforschung, Gesundheit-
s6konomie und Versorgungsforschung
— Deutsches Netzwerk fiir Versorgungsforschung (DNVF)
* Arbeitsgruppe Validierung und Linkage von Sekundardaten: Prof. Dr. Enno Swart als aktives
Mitglied
* Fachgruppe Intensivmedizin und kritische Erkrankungen: Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher als
Sprecher
— European Dermato-Epidemiology Network (EDEN): Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher als
Mitglied des Steering Committee

— HOME (Harmonizing Outcome Measures for Eczema)-Initiative: Prof. Dr. Dr. Christian
Apfelbacher als Co-Chair

— Zertifikatskommission Epidemiologie der DGSMP, DGEpi, GMDS und IBS-DR: Prof. Dr. Enno
Swart als stv. Vorsitzender

— Kompetenznetz Public Health zu COVID-19: Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher als Mitglied
der Koordinierungs- und Steuerungsgruppe

— DFG Kommission Pandemieforschung: Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher als Mitglied

— Institut fiir Medizinische und pharmazeutische Priifungsfragen: Prof. Dr. Dr. Christian Apfel-
bacher als Sachverstandiger fiir Medizinische Soziologie

— Robert-Koch-Institut; BURDEN-Studie 2020: Prof. Dr. Enno Swart als Beiratsmitglied
— Innofondsprojekt DEMAND, IndiQ: Prof. Dr. Enno Swart als Beiratsmitglied

— International Society for Research on Internet Interventions (ISRII): Jun.-Prof. Dr. Claudia
Buntrock als aktives Mitglied und Board of Directors

— European Society for Research on Internet Interventions (ESRII): Jun.-Prof. Dr. Claudia
Buntrock als aktives Mitglied

— Deutsche Gesellschaft fiir Psychologie (DGPs): Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock als aktives
Mitglied

— Global Consortium for Depression Prevention (GCPD): Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock als
aktives Mitglied

— Deutsche Gesellschaft fiir Gesundheitsskonomie (DGGO): Jun.-Prof. Dr. Claudia Buntrock als
aktives Mitglied

5. KOOPERATIONEN

= Abteilung Versorgungsforschung, Carl von Ossietzky Universitdt Oldenburg

= Akademie fir Zahnarztliche Fortbildung, Karlsruhe

= Alten-Service-Zentrums (ASZ Kannstieg im Biirgerhaus Nord) des Parititischen
= AOK Rheinland/Hamburg

= AOK Sachsen-Anhalt

= Arbeitsgebiet Stadtentwicklung und Quantitative Methoden der Stadt und Regionalforschung, HafenCity
Universitat Hamburg

= Arbeitsgruppe Erhebung und Nutzung von Sekundirdaten (AGENS) der DGSMP und DGEpi

= Arbeitsgruppe Validierung und Linkage von Sekundirdaten des Deutschen Netzwerks fiir Versorgungs-
forschung (DNVF)

= Berlin-Brandenburger Herzinfarktregister e.V.

= BIPS - Institut fir Epidemiologie und Préaventionsforschung, Bremen
= BKK Dachverband

» Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA), Berlin
= Burg Giebichenstein, Hochschule fiir Kunst und Design, Halle



Competence Center Gesundheit, Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften, Hamburg
DAK Gesundheit, Vorstandsreferat Versorgungsforschung
Department of Neuropathology, University Hospital Oslo (OUS), Norwegen

Depatment fiir Angewandte Gesundheitswissenschaften, Studienbereich Physiotherapie, Hochschule fir
Gesundheit Bochum

Deutsches Krebsforschungszentrum (DKFZ), Heidelberg

Deutsches Zentrum fiir Neurodegenerative Erkrankungen (DZNE), Magdeburg
Dorothea Erxleben Lernzentrum Halle, Medizinische Fakultat Halle

Dr. August Wolff GmbH & Co. KG, Bielefeld

Epidemiologisches Krebsregister Niedersachsen, Registerstelle

Fachbereich Automatisierung und Informatik, Hochschule Harz

Fakultat fir Medizin und Gesundheitswissenschaft, Department fiir Versorgungsforschung, Carl von Ossiet-
zky Universitat Oldenburg

Forschungsdatenzentrum des Inst. f. Arbeitsmarkt- und Berufsforschung (IAB) der Bundesagentur fiir
Arbeit

Fraunhofer Institut fiir Systeme- und Innovvationsforschung ISI, Competence Center neue Technologien
Generalsekretariat des DRK

HafenCity Universitat Hamburg

Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften, Hamburg

Hochschule Magdeburg-Stendal

Hochschulklinik fir Psychiatrie und Psychotherapie, Medizinische Hochschule Brandenburg

IGES Institut GmbH

IKK gesund plus

Inst. f. Community Medicine, Universitat Greifswald

Inst. f. Gesundheits- und Pflegewissenschaft, Universitat Halle

Inst. f. klinische Epidemiologie, Universitat Halle (Saale)

Inst. f. kognitive Neurologie und Demenzforschung (IkND), Universitat Magdeburg

Inst. f. Medizinische Epidemiologie, Biometrie und Informatik, Universitat Halle (Saale)
Inst. f. Medizinische Informatik, Biometrie und Epidemiologie, Universitatsklinikum Essen
Inst. f. Medizinische Soziologie, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Inst. f. Molekulare und Klinische Immunologie, Universitdt Magdeburg

Inst. f. Psychologie, Universitat Halle

Inst. f. Rehabilitationsmedizin, Universitat Halle

Inst. f. Versorgungsforschung und Gesundheitsékonomie, Centre for Health and Society, Medizinische
Fakultat, Heinrich-Heine-Universitat Disseldorf

Inst. fur Versorgungsforschung und Gesundheitsékonomie, Deutsches Diabetes-Zentrum (DDZ), Leibniz-
Zentrum fir Diabetes-Forschung an der Heinrich-Heine-Universitat Diisseldorf

Institut fir Arbeitsmarkt- und Berufsforschung (IAB) der Bundesagentur fiir Arbeit
Institut fir Community Medicine, Universitdtsmedizin Greifswald

Institut fiir Versorgungsforschung und Gesundheitsokonomie, deutsches Diebetes-Zentrum (DDZ), Leibniz-
Zentrum fir Diabetes-Forschung an der Heinrich-Heine-Universitat Disseldorf

Interdisziplinares Zentrum fiir Altern Halle (IZAH), Universitat Halle
Kassenzahnarztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt

Kassenarztliche Vereinigung (KV) Sachsen-Anhalt

Klinik fir Allgemeine Innere Medizin und Gastroenterologie, Marienhospital Osnabriick
Klinik fiir Herz- und Thoraxchirugie, Universitatsklinikum Halle

Klinik und Poliklinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie, Universitat-
sklinik Wiirzburg

Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie, Technische Universitat Dresden
Leibniz-Institut fiir Linderkunde, Leipzig



= Leibniz-Institut fir Neurobiologie, Magdeburg

= | eibniz-Institut fiir Pflanzenbiochemie, Halle

= Leibniz-Institut fur Pflanzengenetik und Kulturpflanzenforschung, Gatersleben

= Leibniz-Institut fir Praventionsforschung und Epidemiologie - BIPS, Abteilung Biometrie und EDV

= Medizinische Hochschule Brandenburg Theodor Fontane, Stadtisches Klinikum Brandenburg; Insitut fir
Sozialmedizin und Epidemiologie

= Medizinische Hochschule Hannover, Institut fiir Epidemiologie, Sozialmedizin und Gesundheitssystem-
forschung

= Medizinischer Dienst der Krankenversicherung Sachsen-Anhalt

= METOP GmbH, Magdeburg

= Ministerium fiir Gesundheit und Soziales des Landes Sachsen-Anhalt

= NAKO-Gesundheitsstudie

= Nationale Kohorte e.V.

= PMV forschungsgruppe, Universitat zu Koéln

= Padagogische Hochschule Freiburg, Prof. Dr. Eva Bitzer

= Robert-Koch-Institut Berlin

= Stabsstelle Pflegeforschung, Universitatsklinikum Halle

= Techniker Krankenkasse (TK), Versorgungsmanagement

= TMF Technologie- und Methodenplattform fiir die vernetzte medizinische Forschung e.V., Berlin

= Universitat Regensburg, Institut fiir Epidemiologie und Praventivmedizin

= Universitatsklinik fir Unfallchirurgie, Magdeburg

= Universitatsklinikum Carl Gustav Carus Dresden, Zentrum fir Evidenzbasierte Gesundheitsversorgung
= Universitatsklinikum Leipzig (Prof. Dr. med. Jon Genuneit, MSc

= Universitatsklinikum Magdeburg

= Wissenschaftliches Inst. f. Gesundheitsdkonomie und Gesundheitssystemforschung (WIG? GmbH), Leipzig
= Wissenschaftliches Institut der AOK (WidO)

= Wissenschaftliches Institut der Privaten Krankenversicherung, Kéln

= Zentralinstitut fiir die kassenarztliche Versorgung in Deutschland (Zi), Fachbereich Versorgungsforschung,
Systemanalyse und Data Science

= Zentrum fiir Medizinische Grundlagenforschung, Universitat Halle
= Zentrum fiir Sozialweltforschung und Methoden, Universitat Magdeburg

6. FORSCHUNGSPROJEKTE

Projektleitung: Prof. Dr. med. Florian Junne, Dr. Hannah Wallis, Prof. Dr. Christian Apfelbacher,
Dr. Hermann Szymczak
Forderer: Land (Sachsen-Anhalt) - 01.10.2022 - 30.09.2026

Starkung der Pandemie-Resilienz im Feld der psychischen Gesundheit mittels Tele-Psychotherapie und
digitalen Praventionsangeboten in Sachsen-Anhalt (PsyPan)

Digitale Angebote zur Pravention psychischer Belastungsstérungen (z.B. app- oder web-basiert) haben
in der COVID-19 Pandemie insgesamt zugenommen und Tele-Psychotherapie wurde vermehrt genutzt,
um die psychotherapeutische Versorgung in der Pandemie zu gewahrleisten. In diesem Projekt wird die
Angebots- und Nutzungslage von Tele-Psychotherapie und digitalen Praventionsangeboten gezielt fir das Land
Sachsen-Anhalt untersucht. Dieses Projekt wird in enger Kooperation mit dem Institut fiir Sozialmedizin und
Gesundheitssystemforschung durchgefiihrt.




Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher, Prof. Dr. Harald Giindel
Projektbearbeitung: Konstantin NieBen, Sophie Peter, MPH Wencke Schindler, M.Sc. Heike Heytens
Forderer: Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss - 01.01.2023 - 31.12.2025

IPS-Pilot — Integrierte Psychosoziale Versorgung in der Intensivmedizin: Partizipative Entwicklung und
Pilotierung eines innovativen Versorgungsansatzes

Auf Intensivstationen sind Mitarbeitende, Patienten sowie deren Angehdrige hohen psychischen Belastungen
ausgesetzt und fir die Entwicklung psychischer Erkrankungen besonders gefihrdet. Um die Mitarbeitenden
auf Intensivstationen substantiell zu unterstiitzen sowie die psychosoziale Versorgung von Patienten und deren
Angehérigen nachhaltig zu verbessern, wurde das Projekt "IPS-Pilot - Integrierte Psychosoziale Versorgung in
der Intensivmedizin: Partizipative Entwicklung und Pilotierung eines innovativen Versorgungsansatzes” initiiert.
Unter Federfiihrung der Universitatsmedizin Ulm erfolgt hierfiir eine Zusammenarbeit mit der Universitatsklinik
fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie unter Leitung von Prof. Dr. med. Florian P. Junne sowie
mit dem Institut fiir Sozialmedizin und Gesundheitssystemforschung unter Leitung von Prof. Dr. Dr. Christian
Apfelbacher an der Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg mit der Charité - Universitdtsmedizin Berlin. Ziel
ist es, ein bedarfsorientiertes Konzept fiir eine integrierte psychosoziale Versorgung in der Intensivmedizin zu
entwickeln und dessen Machbarkeit in einer Pilotstudie zu priifen.

Die Studie richtet sich an alle betroffenen Personengruppen und sieht vor, eine psychologische Fachkraft in das
jeweilige Stationsteam zu integrieren, um die Mitarbeitenden in ihrem anspruchsvollen Arbeitsalltag zu unter-
stiitzen und gleichzeitig die psychosoziale Versorgung der kritisch erkrankten Menschen und ihrer Angehérigen in
der Akut-, Intensiv- und Notfallmedizin zu verbessern. Die Erhebung eines konkreten Bedarfs auf den Stationen
erfolgt mit einem multimethodischen Vorgehen aus einer systematischen Literaturiibersicht, Einzelinterviews,
Fokusgruppen sowie Fragebdgen und bildet die Grundlage fiir die spatere Interventionsentwicklung.  Auf
insgesamt acht Intensivstationen der teilnehmenden Universitdtskliniken wird in der anschlieBenden Pilotstudie
gepriift, ob das zuvor erarbeitete Konzept umsetzbar ist und fiir eine darauffolgende Wirksamkeitsstudie in Frage
kommt. Am Standort Magdeburg wird diese Pilotstudie ab dem nachsten Sommer auf den anasthesiologischen
Intensivstationen durchgefiihrt.

Die Studie "IPS-Pilot - Integrierte Psychosoziale Versorgung in der Intensivmedizin” (FK: 01VSF22020)
wird durch den Innovationsausschuss des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) fir drei Jahre mit insgesamt
zirka 1,4 Millionen Euro geférdert.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart, Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  M.A. Lena KannengieBer, M.A. Ruben Ulbrich, M.A. Ludwig Goldhahn
Kooperationen: Sepsis-Stiftung, Berlin; Institut fir Infektionsmedizin und Krankenhaushygiene Insti-

tut fir Allgemeinmedizin, Universitatsklinikum Jena; Wissenschaftliches Institut der
AOK (WIdO), Berlin
Forderer: Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss - 01.09.2022 - 31.08.2025

AVENIR - Verbesserung der Versorgung von Sepsispatienten: Analyse von Versorgungspfaden,
-erfahrungen und -bedarfen von Patienten mit und nach Sepsiserkrankung

Mehr als 300.000 Menschen in Deutschland erkranken jahrlich an einer Sepsis - der schwersten Verlaufsform einer
Infektion. Im Volksmund "Blutvergiftung” genannt, ist sie eine der haufigsten Todesursachen in Deutschland.
Die unspezifischen Symptome zu Krankheitsbeginn machen die friihzeitige adaquate Behandlung der Sepsis zu
einer interdisziplinaren Herausforderung. 50 bis 60 Prozent der Patient*innen (iberleben die Erkrankung, kénnen
danach jedoch unter erheblichen und oft chronischen kérperlichen, geistigen und seelischen Beeintrachtigungen
leiden. Fiir diese Patient*innen fehlt bisher ein strukturiertes Behandlungs- und Nachsorgekonzept.

Im Rahmen des AVENIR Projektes sollen Versorgungspfade von Sepsispatient*innen anhand der im
Gesundheitssystem erhobenen Daten nachvollzogen werden. Zudem sollen Sepsis Uberlebende und deren
Angehdrige sowie Versorgende von Sepsispatient*innen hinsichtlich ihrer Erfahrungen und Zufriedenheit mit
der Behandlung qualitativ befragt werden. Ziel ist es durch die umfassende Analyse der Versorgungspfade und
Erfahrungsberichten Bedarfe zu ermitteln und Optimierungspotentiale aufzudecken. Die Ergebnisse bilden die
Grundlage fir die Entwicklung von Informations- und Edukationsmaterialien, die langfristig zu einer Verbesserung



der Versorgungsstrukturen beitragen sollen.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher, Prof. Dr. med. Achim Kaasch, Prof. Dr. med.
Hans-Gert Heuft
Forderer: Land (Sachsen-Anhalt) - 15.07.2022 - 31.12.2024

Basismodul Serologische Untersuchungen bei Blutspendern des GroBraums Magdeburg auf Antikorper
gegen SARS-CoV-2 ("SeMaCo_2"): Antikérper und T-Zell-Surveillance im Ubergang zur Endemie

Eine genaue Kenntnis der Immunitatslage in der Bevolkerung (Seropravalenz) hat Auswirkungen auf politische
Entscheidungen, wie z.B. Lockerungen von MaBnahmen oder Durchfiihrung von Impfkampagnen. Die
SeMaCo-Studie (2021-2022) wird mit der "SeMaCo_2" Studie weitergefiihrt.  Ziel ist ein Monitoring
der Bevolkerungsimmunitat beziglich COVID19 durch Bestimmung der Antikdrper- und T-Zell-Antworten
auf SARS-CoV-2 Infektion bzw. Impfung bei Blutspender:innen, die Erforschung der Rolle soziodemografis-
cher, beruflicher, privater und psychosozialer Expositionen sowie ein Monitoring der Impfeinstellung und -intention.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung: M.A. Ann-Kristin Baalmann, Dr. Katharina Piontek
Forderer: Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) - 01.10.2022 - 30.09.2024

Development and validation of a measurement instrument to assess health-related quality of life
(HRQolL) in Long COVID-19 (QoLCOVI)

Nach der akuten Phase einer Infektion mit SARS-CoV-2 berichten viele Patient*innen (ber anhaltende
korperliche und psychische Symptome, was gemaB der Definition der Weltgesundheitsorganisation (WHO) als
"Post-COVID-19-Zustand” bezeichnet wird. Neben der hohen Symptombelastung ist dieses Krankheitsbild mit
erheblichen negativen Auswirkungen auf die physische, emotionale, kognitive und psychosoziale Komponente
der gesundheitsbezogenen Lebensqualitdt (LQ) verbunden. Ein Instrument zur systematischen Erfassung dieser
Auswirkungen existiert bislang nicht. Ziel des Forschungsprojektes ist es daher, einen Fragebogen zu entwickeln
und zu validieren, der die gesundheitsbezogene LQ von Patient*innen mit Post-COVID-19-Symptomatik
erfasst. Die spezifischen Ziele des Projekts sind (1) die Identifikation von Einschrankungen der LQ aus der
Perspektive betroffener Patient*innen als Grundlage fiir die Entwicklung eines konzeptuellen Modells zur LQ
bei Post-COVID-19-Symptomatik, (2) die Generierung von Items fiir den Fragebogen, (3) die Beurteilung der
Inhaltsvaliditat dieser ltems, (4) die systematische Reduktion der Items und die Verbesserung des Fragebogens,
(5) die Beurteilung der Inhaltsvaliditat des Fragebogens und (6) die psychometrische Validierung des finalen
Fragebogens. Im Ergebnis des Projekts wird ein qualitativ hochwertiger Fragebogen zur Erfasssung der
Auswirkungen der Post-COVID-19-Symptomatik auf die gesundheitsbezogene LQ zur Verfliigung stehen, der
kinftig in epidemiologischer Forschung und in klinischen Studien eingesetzt werden kann.

Projektleitung: Prof. Dr. Michael Reder, Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  Marilena von Képpen, M.A. Julia Piel

Kooperationen: Hochschule fiir Philosophie Miinchen

Forderer: Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) - 01.10.2021 - 30.09.2024

Politics in Search of Evidence (PoSEvi) -The role of Political Philosophy and Public Health in the
political responses to COVID-19

Das Projekt ist Teil einer Forschungskooperation zwischen dem Institut fiir Sozialmedizin und Gesundheitssys-
temforschung (ISMG) und der Hochschule fiir Philosophie Minchen. Das Projekt wird geleitet von Prof.
Dr. Michael Reder (Hochschule fiir Philosophie Miinchen) und Prof. Dr. Dr. Christian Apfelbacher (ISMG,
Medizinische Fakultat, OvGU Magdeburg).



Ziel des Teams in Magdeburg ist es, zu erforschen und zu verstehen,
= wie Epidemiolog:innen/Public Health-Wissenschaftler:innen das Verhaltnis zwischen ihrer Disziplin und der
politischen Entscheidungsfindung wahrnehmen,

= wie Epidemiolog:innen/Public Health-Wissenschaftler:innen ihre eigene Rolle als Wissenschaftler:innen und
Biirger:innen mit politischer Meinung aushandeln,

= wie Epidemiolog:innen/Public Health-Wissenschaftler:innen das Verhéltnis zwischen ihrer und anderen wis-
senschaftlichen Disziplinen wahrnehmen,

= welche normativen Annahmen Epidemiolog:innen/Public Health-Wissenschaftler:innen bei der Produktion
und Verbreitung von Forschungsergebnissen machen,

= wie politische und kulturelle Kontexte das Selbstverstandnis von Epidemiolog:innen/Public Health-
Wissenschaftler:innen und ihr Verhéltnis zur Politik beeinflussen.

Neben einer systematischen Analyse von themenbezogenen Dokumenten (Positionspapiere, Stellungnahmen, Fact
sheets etc.) werden Interviews mit Expert:innen aus den Subdisziplinen der Epidemiologie und aus dem Bereich
Public Health durchgefiihrt. Das Forschungsvorgehen orientiert sich an den Prinzipien der Grounded Theory
(Methodology) mit dem Ziel der Entwicklung eines theoretischen Modells zum Verhéltnis von evidenzbasierter
Politik und Wissenschaft.

Von Projektbeginn an sowie insbesondere bei der Interpretation der Daten ist ein intensiver Austausch mit dem
Forschungsteam der Hochschule fiir Philosophie vorgesehen.

Die Ergebnisse werden abschlieBend im Rahmen eines Stakeholder-Dialogs vorgestellt und diskutiert.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart, Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  Dr. Pietro Trocchi, Dr. Ekaterina Aleshchenko
Forderer: Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss - 01.09.2020 - 31.08.2024

VersKiK Versorgung, Versorgungsbedarf und -bediirfnisse von Personen nach einer Krebserkrankung
im Kindes- oder Jugendalter

Die Uberlebenswahrscheinlichkeiten einer Krebserkrankung im Kindes oder Jugendalter haben sich in den
vergangenen Jahrzehnten deutlich verbessert. Heutzutage kénnen iiber 80 Prozent der betroffenen Kinder
geheilt werden. Gleichwohl leiden etwa zwei Drittel aller Uberlebenden im Laufe ihres Lebens an mindestens
einer Spatfolge der physiologischen oder psychologischen Natur, die ein Resultat der Erkrankung selbst oder
der Behandlung sein kénnen. Spéatfolgen kdnnen bereits kurz nach der Therapie oder erst viele Jahre spater
auftreten. Durch regelmaBige Nachsorgeuntersuchungen kénnen Spatfolgen friihzeitig erkannt und unndtige
Hospitalisierungen verhindert werden; sie tragen auch zu einer besseren Kenntnis der Diagnose, Therapie,
und moglicher Spatfolgen der Patienten bei und verbessern deren Gesundheitsverhalten. In VersKiK sollen
diese iber die Nutzung und datenschutzkonforme individuelle Verlinkung von Kinderkrebsregister-, Therapie-
und GKV-Abrechnungsdaten abgebildet werden (Bedarfsanalyse). Zudem sollen die Versorgungsbediirfnisse
von Patienten, Angehdrigen und Versorgern in einem qualitativen Design erforscht werden (Bedirfnisanalyse)
sowie ein Abgleich bestehender Nachsorgeleitlinien mit der aktuellen Versorgung durchgefiihrt werden (Analyse
der Versorgungsqualitat). Auf Basis der Ergebnisse sollen unter Mitwirkung der GPOH (Gesellschaft fiir
padiatrische Onkologie und Hamatologie) und unter Einbeziehung betroffener Patienten und deren Angehdriger
aktuelle Nachsorgekonzepte und Versorgungsleitlinien lberarbeitet werden, um so eine Verbesserung der
Versorgungsablaufe in der Nachsorge von im Kindes- oder Jugendalter an Krebs erkrankten Patientinnen und
Patienten zu erreichen.




Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher, Dr. Susanne Brandstetter

Projektbearbeitung:  M.Sc. Katharina Gerhardinger, M.Sc. Magdalena Rohr, M.A. Maria Schimmelpfen-
nig, Dr. Madlen Hérold

Forderer: Sonstige - 01.06.2021 - 31.05.2024

NAMIBIO App - NAhrungsMilttelallergie BlOmarker Application (Subprojekt 4)

Das BMBF-Projekt NAMIBIO App - NAhrungsMIttelallergie BlIOmarker Application (Food Allergy Biomarker
Application) ist ein Projektkonsortium bestehend aus der Universitit Leipzig, der Charité - Universitdtsmedizin
Berlin, der Universitdt Regensburg, der Universitdt Magdeburg und NeoPrediX start-up company. NAMIBIO
App verfolgt das Ziel einer frithen Vorhersage in der Entwicklung von Nahrungsmittelallergien bei Kindern
zu ermoglichen und eine digitale Applikation zu entwickeln, die Gesundheitspersonal und Eltern von Kindern
mit hohem Risiko fiir Nahrungsmittelallergien dabei unterstiitzt einer Krankheit vorzubeugen und friihzeitig
Vertraglichkeiten zu erhohen. Die Zusammensetzung des Konsortiums ermoglicht es die zugrundeliegenden
Krankheitsmechanismen in der Entstehung von Nahrungsmittelallergien zu erforschen und besser zu verstehen.
Dazu bauen wir auf einige der groBten und bestbeschriebenen deutschen Geburtskohorten mit modernster Tech-
nologie fiir personalisierte Medizin. Fiir die bestmogliche Verwertung dieses Datensatzes werden wir kiinstliche
Intelligenz verwenden um Vorhersagealgorithmen zu entwickeln. Die geplanten digitalen Gesundheitsanwendungen
(Applikationen) von NAMIBIO (Parent App und Professional App) werden als Applikationen fiir Smartphones
entwickelt aber auch fiir die browserbasierte Nutzung mittels Desktop-Computer um Eltern von Kindern mit
hohem Risiko fiir die Entwicklung von Nahrungsmittelallergien und deren Gesundheitsdienstleister bei der Hand-
habung ihrer Bediirfnisse zu unterstiitzen und das Vorbeugen von Erkrankungen zu ermoglichen beispielsweise
durch die frithzeitige Erhohung von Vertraglichkeiten. Wir planen die Verbreitung unserer Ergebnisse und der
entwickelten Applikationen genauso wie engen Kontakt mit Vertretern der Patienten ab Beginn unseres Projektes.

Ziel des Teilprojektes 4, das die Universitit Magdeburg und Universitdt Regensburg gemeinsam bearbeiten,
ist, die Wahrnehmung von Eltern und Gesundheitspersonal (GP) bzgl. der digitalen Informationsumgebung
zu Pravention und Pradiktion von Lebensmittelallergien zu erforschen. Daraus werden Empfehlungen fiir die
Entwicklung von digitalen Gesundheits-Apps fiir Eltern und Gesundheitspersonal abgeleitet und schlieBlich
werden die neu entwickelten Apps evaluiert.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  Antonia Sprenger, M.Sc. Paula Kuper, M.Sc. Claudia Hasenpusch
Forderer: Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) - 01.10.2019 - 30.04.2024

DFG-Forschungsgruppe HELICAP: FOR 2959 (WP2)

Nicht-reproduzierbare oder widerspriichliche Ergebnisse der Gesundheitsforschung haben oftmals eine
Verunsicherung der Gesundheitsprofessionen sowie der Offentlichkeit zur Folge. Deswegen wurde die Methodik
der Evidenzsynthese mittels systematischer Reviews (SR) entwickelt. Jedoch verlieren diese - und somit auch
klinische Leitlinien - in Feldern dynamischer Forschungstatigkeit wie der frihkindlichen Allergiepravention (FKAP)
schnell an Aktualitat. Es ist daher anzunehmen, dass Liicken zwischen dem Wissen aus der besten verfligbaren
Evidenz und der gelebten FKAP Praxis bestehen. Durch fortwahrernd aktualisierte, "lebende” systematische
Reviews (LSR) kann die Licke zwischen Evidenz und Praxis verringert werden, indem SRs fortwahrend auf dem
neuesten Stand gehalten werden.

Ubergeordnetes Ziel dieses Projektes ist es, ein LSR zu Interventionen zur Pravention von Allergien und
allergischen Erkrankungen in der frithen Kindheit (0-3 Jahre) zu erstellen. Teilziele des Vorhabens sind 1)
FKAP-Interventionen auf individueller (z.B. friilhe Exposition gegeniiber allergenen Lebensmitteln) sowie auf
Gemeindeebene (z.B. Programme zur Férderung umweltbezogener Diversitat) zu identifizieren, 2) die Evidenz
zu Wirksamkeit und Sicherheit der Interventionen zusammenzufassen, 3) die Qualitat der verfiigharen Evidenz
zu beurteilen, 4) Zusammenfassungen in allgemeinverstandlicher Sprache (plain language summaries, PLS) zu
erstellen und, 5) ein Work Flow fiir das LSR zu entwickeln.

Im ersten Jahr wird das Protokoll fiir den SR entwickelt und eine umfassende Literaturrecherche durchgefiihrt,
um geeignete Studien zu identifizieren. Im zweiten Jahr erfolgen die Extraktion der Daten, eine (Netzwerk-
)Meta-Analyse sowie die Bewertung der Evidenz. AnschlieBend werden der baseline SR und ein PLS erstellt
und veroffentlicht. Im dritten Jahr wird eine entsprechende Webanwendung entwickelt, um den SR in einen
LSR zu dberfihren. Eine erste Aktualisierung der Literaturrecherche wird durchgefiihrt und Ergebnisse und
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Schlussfolgerungen werden gegebenenfalls angepasst. In der Folge wird die Veroffentlichung neuer Studien
kontinuierlich beobachtet und ein fortlaufender Peer-Review-Prozess implementiert, um eine sofortige Bewertung
des Bias-Risikos und die Datenextraktion aus neuen Studien zu gewahrleisten. Verfiigbare Technologien sollen
genutzt werden, den LSR-Ablauf zu unterstiitzen (e.g. text mining, TaskEXchange).

Durch dieses Teilprojekt wird eine umfassende Informationsquelle zu FKAP - Evidenz zur Verfiigung gestellt.
Das Teilprojekt ist eng mit dem Teilprojekt "Interessenskonflikte” verbunden, da im SR oder in Leitlinien
eingeschlossenen Studien verglichen werden konnen. Es ist zudem mit den Teilprojekten "Gesundheitsprofes-
sionen” und "Digitale Gesundheitsinformation” verkniipft, da diese untersuchen, wie wissenschaftliche Evidenz
durch Gesundheitsprofessionen genutzt und in digitaler Gesundheitsinformation reprasentiert wird.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  Eva-Maria Skiba
Forderer: Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) - 01.10.2019 - 30.04.2024

DFG-Forschungsgruppe HELICAP: FOR 2959

Die Starkung der Gesundheitskompetenz ist ein prioritdres Aktionsfeld von Public Health in Deutschland. Im
gegenwartigen Diskurs wird Gesundheitskompetenz als individuelle Fahigkeit von Individuen operationalisiert, auf
Gesundheitsinformationen zuzugreifen, diese zu verstehen, kritisch zu bewerten und anzuwenden. Es wird in
dieser Auffassung nicht bewusstgemacht, welche Faktoren Gesundheitsentscheidungen behindern kdénnen und
dass Gesundheitskompetenz in eine komplexe soziale und dkologische Umwelt eingebettet ist:

Diese Definition ibergeht die Aushandlungsprozesse des Individuums mit seiner subjektiven Realitit. Die
Fahigkeit, Gesundheitsinformationen zum eigenen bzw. fiir den Vorteil Nahestehender zu verarbeiten ist stark
abhangig von der Fahigkeit des Einzelnen, sich vom passiven Konsumenten von Gesundheitsinformationen hin
zu einem reflektierten Teilnehmer am Gesundheitssystem zu emanzipieren. Weiterhin bestehen offene Fragen
beziiglich der wissenschaftlichen Grundlage und Qualitat dieser Gesundheitsinformationen. SchlieBlich fehlen
Messinstrumente zur Erfassung spezifischer Formen von Gesundheitskompetenz.

Basierend auf einem modifizierten Gesundheitskompetenzmodell, in dem soziale, umweltbezogene, situa-
tive und personliche Determinanten betont werden, soll der Bereich der friihkindlichen Allergiepravention
exemplarisch genutzt werden, um Antworten auf die oben genannten Herausforderungen zu finden. Da bis zu 20%
der Kinder von Allergien bzw. allergischen Erkrankungen betroffen sind, stellt die friihkindliche Allergiepravention
einen Bereich mit hoher Public Health - Relevanz dar, in dem zusatzlich seit einiger Zeit ein fiir alle Bereiche der
Medizin einmaliger Paradigmenwechsel weg von der Allergenmeidung hin zur Toleranzinduktion stattfindet. Von
etablierten Interventionen in Form von pharmakologischen Behandlungen verschiebt sich das Paradigma in der
Allergieforschung hin zur Stimulation des Immunsystems.

Ziel der Forschergruppe ist es, Gesundheitskompetenz in der frihkindlichen Allergiepravention in sechs
verschiedenen Teilprojekten mit interdisziplindrem Ansatz zu untersuchen. Diese beziehen sich auf:

= Interessenskonflikte in der Erstellung von Leitlinien zur Allergiepravention

Interessenskonflikte manifestieren sich im Entwicklungsprozess von Leitlinien und kdnnen zu Verzerrungen
von Empfehlungen fiihren. Diese offen darzulegen und in Entscheidungsprozesse mit einzubeziehen reduziert
das Risiko einer unangemessenen Beeinflussung. Im Fokus steht eine Qualititsbeurteilung der Leitlinien
von Allergiepravention wie auch von frihkindlicher Erndhrung. Die Anzahl an Interessenskonflikten in
Leitliniengruppen wird quantifiziert. Zudem werden Verbindungen zwischen Leitlinienautoren, Forschern und
Forschungsforderern exploriert, um eine neue Strategie zur Offenlegung von Konflikten zu erhalten.

= Evidenzsynthese von Interventionen zur frithkindlichen Allergiepravention

Besonders in Feldern mit dynamischer Forschungstatigkeit und damit verbundenen Verdnderungen in der
Evidenzlandschaft verlieren Empfehlungen schnell an Aktualitit. Mittels eines Living Systematic Reviews zu
Interventionen zur Pravention von Allergien und allergischen Erkrankungen in der frithen Kindheit sollen diese
Licken zwischen Evidenz und Praxis verringert und eine umfassende Informationsquelle zur Verfliigung gestellt
werden.
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= Translation von Wissen durch Versorgungsakteure

Hebammen, Kinderarzte und Allgemeinmediziner sind die ersten Ansprechpartner junger oder werdender
Eltern zum Thema Gesundheit und Allergiepravention.  In diesem Teilprojekt soll mithilfe qualitativer
Befragungen untersucht werden, wie Gesundheitsfachkrafte die Evidenz zu friihkindlicher Allergiepravention
aufnehmen, in Empfehlungen Gbersetzen und diese dann an ihre Patienten - mit unterschiedlich ausgepragter
Gesundheitskompetenz - ibersetzen.

= Passung Nutzerperspektive (junge Eltern) - Angebot

Bei der Suche nach relevanten Gesundheitsinformationen sind jungen oder werdenden Eltern Limitationen
gesetzt - sei es durch Aspekte ihrer Gesundheitskompetenz selbst oder durch die Verfiigbarkeit sowie
der Qualitat von Informationen. Es sollen Faktoren untersucht werden, die das Verhalten von Eltern in
Bezug auf Gesundheitskompetenz und frihkindliche Allergiepravention beeinflussen. Das Vorgehen bei der
Informationssuche sowie Praferenzen werden unter Berlicksichtigung sozio-kultureller Hintergriinde untersucht.

= Epidemiologie elterlicher Gesundheitskompetenz und Allergiepravention

Die Analyse von Faktoren die das Verhalten junger Eltern beeinflussen, ist von entscheidender Wichtigkeit fiir eine
gelungene Evidenzsynthese. Mithilfe einer groB angelegten Kohortenstudie an Miittern und Neugeborenen sollen
Entwicklung und Assoziationen zwischen Gesundheitskompetenz und Gesundheitsverhalten besser verstanden wer-
den. Wechselseitige Einfliisse zwischen der Gesundheitskompetenz von Miittern und Vatern werden mitberiick-
sichtigt.

= Entwicklung eines Instruments zur Erfassung allergiepraventionsspezifischer Gesundheitskompetenz

Auf Basis einer vorangehenden Definition von frihkindlicher Allergiepravention wie Gesundheitskompetenz
wird ein multidimensionales Instrument zur Erfassung und Analyse der elterlichen Kompetenzauspragungen
entwickelt. Mithilfe dieses mehrdimensionalen Assessment-Instruments sollen psychometrische wie diagnostische
Eigenschaften gemessen werden kénnen.

Die einzelnen Arbeitspakete sind dabei eigenstindig arbeitende, jedoch untereinander stark verkniipfte und
sich inhaltlich erganzende Einheiten. Die Teilprojekte stehen seit Beginn des Forschungsvorhabens in einem
kontinuierlichen Dialog. Erkenntnisse aus den Teilprojekten sollen zur Weiterentwicklung eines theoretischen
Modells der Gesundheitskompetenz fiir den Bereich Allergiepravention integriert werden. Hierzu ist die Férderung
des interdisziplinaren Diskurses zwischen den Disziplinen und den Teilprojekten grundlegend. Interdisziplindres
wissenschaftliches Arbeiten ist in der gelebten Forschungspraxis aufgrund der epistemologischen Unterschiede der
wissenschaftlichen Disziplinen sehr fordernd. Im Rahmen einer Begleitforschung werden aus der Perspektive von
HELICAP Moglichkeiten und Grenzen interdisziplindrer Forschung untersucht. Die Organisation der Zusamme-
narbeit der einzelnen Arbeitspakete wird vom in Magdeburg und Freiburg durchzufiihrenden wissenschaftlichen
Koordinierungszentrums des Projektes (ibernommen, ebenso wie die Budget- sowie Zeitplanung und die
Offentlichkeitsarbeit. Zur Erméglichung eines partizipativen Forschungsprozesses ist das Koordinierungszen-
trum, neben den Management-Belangen, zudem verantwortlich fiir die Etablierung eines Elternbeirates.
Die Einbindung von Interessensgruppen ist eine wichtige Voraussetzung fiir den Erfolg der Forschungs-
gruppe. Zu diesem Zweck sollen {iber den bereits etablierten Wissenschaftlichen Beirat und das Public Health
Board hinaus auch junge und werdende Eltern zur Unterstiitzung und Bereicherung in das Board integriert werden.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  M.A. Sophie Nestler, Dr. Katharina Piontek
Forderer: Stiftungen - Sonstige - 01.10.2021 - 31.03.2024

Outcome Measures for Uncomplicated Urinary Tract Infections (URITRAC)

Fragebogen zur Erhebung von Patienten-berichteten Gesundheitsmerkmalen, sog. Patient-Reported Outcome
Measures (PROMs), finden zunehmend Anwendung in der medizinischen Forschung und klinischen Praxis.
Ziel des Forschungsprojektes ist die Ubersetzung und Validierung einer PROM, mit der die Auswirkungen
der unkomplizierten Harnwegsinfektion (HWI) als Endpunkt in klinischen Studien erfasst werden kann. Im
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ersten Jahr wird eine systematische Ubersichtsarbeit zu allen derzeit verfiigbaren PROMs fiir unkomplizierte
HWI erstellt, um das am besten geeignete Instrument zu identifizieren. Dieses Kandidateninstrument
wird in die deutsche Sprache iibersetzt und anschlieBend einer Inhaltsvalidierung durch Patientinnen mit
unkomplizierter HWI und Expert*innen unterzogen. Im zweiten Jahr erfolgt die psychometrische Validierung des
ibersetzten Kandidateninstruments in einer deutschen Population von Patientinnen mit unkomplizierter HWI.
Um die klinische Anwendbarkeit des Fragebogens zu bestatigen, werden verschiedene Messeigenschaften wie
Strukturvaliditat, interne Konsistenz, Test-Retest-Reliabilitit, Konstruktvaliditat, Anderungssensitivitadt und der
kleinste klinisch bedeutsame Unterschied bestimmt.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  MPH Karl Philipp Drewitz
Forderer: EU - COST - 05.11.2019 - 04.11.2023

COST Action CA18227: The Core Outcome Measures for Food Allergy (COMFA)

Lebensmittelallergien sind eine groBe finanzielle Belastung mit signifikanten Auswirkungen auf Gesund-
heitsversorgung, Bildung, Nahrungsmittelindustrie und Gastronomie.  Aktuell werden neue Behandlungen
bei Lebensmittelallergien entwickelt. Allerdings gibt es kein konsentiertes Biindel an sogenannten "Core
outcomes” (d.h. zentralen Behandlungsergebnissen), um diese neuen Behandlungen zu evaluieren. Dies kann
fur Europaer mit Lebensmittelallergien die Entwicklung effektiver Behandlungen mit Marktzulassung durch
Regulationsbehorden verhindern.

Ein Biindel an "Core outcomes” sichert, dass Untersuchungsergebnisse fiir Patient*innen, Kliniker*innen, Gesund-
heitsanbieter*innen und Regulationsbehdrden relevant sind. Sie erlauben zudem, dass Untersuchungsergebnisse in
Meta-Analysen einflieBen konnen, so dass aus neuen Erkenntnissen schnellstmdglich Nutzen gezogen werden kann.
Das Projekt "Core Outcome Measures for Food Allergy” (COMFA) ist ein multidisziplindres Netzwerk, in dem
alle relevanten Akteure vertreten sind. Es hat das Ziel, die Forschung und Innovationen zu Lebensmittelallergeien
voranzubringen durch a) Definition des Bereichs und der Anwendbarkeit eines lebensmittelallergiebezogenen
Biindels an "Core outcomes”, b) die Entwicklung neuer Core Outcomes und Entwicklung von Messinstrumenten
fur Lebensmittelallergien und c) Konsenserreichung iiber Terminologie und Definitionen von Messeigenschaften
der lebensmittelallergiebezogenen Core Outcomes.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  MPH Karl Philipp Drewitz, M.A. Doreen Wolff, M.Sc. Heike Heytens
Forderer: Sonstige - 01.09.2022 - 31.08.2023

PREPARED - PREparedness and PAndemic REsponse in Deutschland

PREPARED ist ein Teilprojekt der 2. Forderlinie des "Netzwerks Universitatsmedizin”, an welchem alle 36
Universitatskliniken Deutschlands beteiligt sind. Koordiniert wird es von den Standorten Dresden (Zentrum fiir
Evidenzbasierte Gesundheitsversorgung (ZEGV), Med. Fakultat der TU Dresden) und Géttingen (Institut fir
Krankenhaushygiene und Infektiologie, Universitdtsmedizin Goéttingen).

Das Institut fiir Sozialmedizin und Gesundheitssystemforschung an der Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg
unter Leitung von Prof. Christian Apfelbacher ist an den Arbeitspaketen 1 und 6 dieses Projekts beteiligt. Ziel
von Arbeitspaket 1 ist die Entwicklung einer Strategie zur kinftigen Priorisierung von Forschungsaktivitaten sowie
die Etablierung von Kontaktwegen zu Forschungseinrichtungen. Arbeitspaket 6 beinhaltet eine Entwicklung eines
Konzeptpapiers fiir ein Netzwerk von "Exzellenzzentren” fiir die standortiibergreifende ziigige Evidenzsynthese,
die Erstellung digitaler Templates und Vorlagen fiir Planung und Budgetierung sowie SOPs fiir ziigige
Evidenzsynthesen und die hierfiir benétigte IT-Infrastruktur. Die erfolgreiche Pilotierung von zwei methodisch
und thematisch unterschiedlichen Use Cases ist ebenfalls Bestandteil dieses Arbeitspaketes.

Weitere Informationen zum Netzwerk Unimedizin finden Sie hier:
http://netzwerk-universitaetsmedizin-num.med.ovgu.de/
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Projektleitung: Prof. Dr. med. Julika Loss, Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung:  M.A. Annemarie FeiBel

Kooperationen: Universitat Regensburg, Medizinische Soziologie, Regensburg
Forderer: Sonstige - 01.09.2021 - 31.07.2023

GelLang BelLa - Begleitforschungsprojekt zur BMBF-Forderinitiative "Gesund - ein Leben lang”

Gelang BelLa ist ein Begleitforschungsprojekt zur BMBF-Férderinitiative "Gesund - ein Leben lang” mit den
Zielen, Forschungsprozesse und -inhalte abzubilden, die Forderprojekte zu vernetzen, zu unterstiitzen und zu
Konsensprozessen beizutragen.

Gesellschaftspolitische Entwicklungen wie die Starkung von Biirgerrechten, der Ausbau von Verbraucher-
schutz und die Beriicksichtigung von Diversitdt haben in den letzten Jahrzehnten gleichermaBen Einfluss
auf die Gesundheitsversorgung und die gesundheitsbezogene Forschung genommen. So spielen Aspekte wie
Partizipation, Gendersensibilitdt, patientenrelevante Endpunkte, komplexe Interventionen und der Transfer von
Forschungsergebnissen in die Praxis eine immer groBere Rolle. Wie bilden sich diese Trends in der aktuellen
Forschungslandschaft ab? Und wie kénnen Forschende bei diesen Herausforderungen unterstiitzt werden?
Hier setzt das Begleitforschungsprojekt GelLang BelLlLa an. Im Rahmen der BMBF-Férderinitiative "Gesund
- ein Leben lang” (GelLang) werden iber 30 Forschungsverbiinde und mehr als 20 Einzelprojekte gefordert.
Diese adressieren die spezifischen gesundheitlichen Belange verschiedener Bevolkerungsgruppen: Kinder und
Jugendliche, Frauen und Manner, arbeitende Menschen sowie Altere. Die Begleitforschung identifiziert zum einen
relevante projekt- und themenibergreifende Querschnittkonzepte und untersuchen, wie diese in unterschiedlichen
Studiendesigns und in Abhangigkeit von der Zielgruppe operationalisiert werden. Zum anderen soll durch
die Entwicklung und Bereitstellung von bedarfsgerechten Vernetzungs- und Informationsangeboten, die sich
direkt an die Geforderten wenden, zum Gelingen der Forderinitiative beigetragen werden. Dariiber hinaus sind
Harmonisierungs- und Konsensprozesse geplant, um daraus zielgruppengerechte Good-Practice-Empfehlungen
abzuleiten und die deutsche Gesundheitsforschung zu starken.

Offizielle Website: https://www.begleitforschung-bella.de/

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher, Ridiger Braun-Dullaeus
Kooperationen: Kassenarztliche Vereinigung (KV) Sachsen-Anhalt
Forderer: EU - EFRE Sachsen-Anhalt - 01.10.2018 - 31.03.2023

"KARdiologische LandAssistenz” (KARLA)

Das EU-EFRE Projekt "KARdiologische LandAssistenz” (KARLA), ein Teilprojekt im Forschungsverbund
Autonomie im Alter, soll die Versorgung von Patient*innen mit chronischen Herzerkrankungen (Koronare
Herzkrankheit, Herzinsuffizienz, und Vorhofflimmern) in hausérztlicher Versorgung in Sachsen-Anhalt evaluieren
und verbessern.  Zentrale Behandlungsziele bei chronischen Erkrankungen sind Symptomkontrolle und
Stabilisierung bzw. Verlangsamung des Krankheitsverlaufs als medizinische Rahmenbedingung fiir Lebensqualitat
und Autonomie. Im Zentrum der beantragten MaBnahmen stehen die Versorgungsprozesse in den Praxen
fir Allgemeinmedizin sowie an der Schnittstelle zwischen der stationdren kardiologischen Versorgung und der
ambulanten Versorgung. Es wird ein Forschungsnetzwerk aus Allgemeinmediziner*innen, einem stationaren
kardiologischen Versorgungszentrum (Klinik fiir Kardiologie und Angiologie der Universitatsmedizin Magdeburg)
und einem Koordinations- und Evaluationszentrum (Institut fiir Sozialmedizin und Gesundheitssystemforschung,
Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg) gegriindet.

Hierdurch ergibt sich eine interdisziplindre und -sektorale Vernetzung, die eine bedarfsgerechte Pa-
tient*innenversorgung fordert. Die gewonnenen Erkenntnisse kénnen zudem Ansatzpunkte fir MaBnahmen zur
Weiterentwicklung der medizinischen Versorgung liefern, die eine Absicherung der Gesundheitsversorgung in
Sachsen-Anhalt unterstiitzen.

Das Projekt gliedert sich in folgende Module:

1.) Feldphase: Hospitation von Assistenzérzt*nnen in der Weiterbildung Innere Medizin und Kardiologie als
KARdiologische LandAssistent*innen ("KARLA") in eine Praxis fiir Allgemeinmedizin
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2.) Die Evaluation der Gesundheit(-sversorgung) von Menschen mit kardiologischen Erkrankungen (>50 Jahre)
in Sachsen-Anhalt auf Basis einer Fragebogenerhebung zu sozialmedizinischen und kardiologischen Aspekten.
3.) Erstellung einer systematischen Ubersichtsarbeit zu Versorgungsmodellen fiir Menschen mit kardiologischen
Erkrankungen im ambulanten Sektor

4.) Eine qualitative Bedarfsanalyse, die die kardiologische Versorgung im ambulanten Sektor in Sachsen-Anhalt
aus Sicht der Patient*innen und der Gesundheitsprofessionen untersucht.

5.) Eine Versorgungsanalyse auf Basis von Sekundardaten

Das Projekt KARLA ist ein Kooperationsprojekt zwischen dem Institut fir Sozialmedizin und Gesund-
heitssystemforschung der Otto-von-Guericke-Universitdt Magdeburg und der Universitatsklinik fiir Kardiologie
und Angiologie der Universitatsmedizin Magdeburg, in gemeinsamer Leitung von Prof. Apfelbacher und Prof.
Braun-Dullaeus.

Projektleitung: Prof. Dr. Christian Apfelbacher
Projektbearbeitung: M.A. Doreen Wolff
Forderer: Land (Sachsen-Anhalt) - 01.09.2020 - 28.02.2023

STudie zur Ausbruchsvermeidung von CoronA an MAgdeburger Schulen (STACAMA)

Im Rahmen der vom Ministerium fiir Wirtschaft, Wissenschaft und Digitalisierung des Landes Sachsen-Anhalt
genehmigten STACAMA-Studie wird ein Corona-Monitoring (SARS- CoV-2) bei Schilerlnnen an zwei
Magdeburger Schulen durchgefiihrt.

Das Ziel der Studie besteht darin, ein Ausbruchsgeschehen in den Schulen méglichst frith zu erkennen und damit
einddmmen zu kdnnen, ohne dass groBflachige Klassen- oder SchulschlieBungen notwendig sind.

Es werden Schiilerlnnen ab dem 6. Lebensjahr fiir 16 Wochen regelmaBig auf das Coronavirus (SARS- CoV-2)
getestet. Die Testung erfolgt mittels Rachenspiilung per Gurgeln. Die Schiilerlnnen fiihren die Beprobung
selbststandig in ihrer Hauslichkeit durch. Bei dem Testverfahren, das durch kiinstliche Intelligenz unterstiitzt ist,
wird zweimal wochentlich eine Pool-Testung (5er- Pool), basierend auf die teilnehmenden Klassen, durchgefiihrt.
Es handelt sich um eine Proof-of-Concept-Studie, in der sowohl die Umsetzbarkeit als auch die Akzeptanz der
Teststrategie bei Schiilerlnnen und Eltern mit Blick auf unterschiedliche Altersgruppen lberpriift werden soll.
Vor diesem Hintergrund ist eine Befragung mittels Fragebogen und die qualitative Auswertung der Griinde zur
Nichtteilnahme vorgesehen.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart, Prof. Dr. Stefanie March, Dr. Christoph
Stallmann

Kooperationen: Fachgebiet Management im Gesundheitswesen, Technische Universitiat (TU) Berlin;
Hochschule Hannover, Fakultat IIl, Abteilung Information und Kommunikation

(IK); Department fir Public Health, Versorgungsforschung und Health Technol-
ogy Assessment, UMIT, Hall in Tirol; Institut fiir Sozialmedizin und Gesund-
heitsokonomie, OVGO, Medizinische Fakultat; Institut fiir Versorgungsforschung
und Gesundheitsdkonomie, deutsches Diebetes-Zentrum (DDZ), Leibniz-Zentrum
fir Diabetes-Forschung an der Heinrich-Heine-Universitat Diisseldorf; Zentralinsti-
tut fir die kassenarztliche Versorgung in Deutschland (Zi), Fachbereich Versorgungs-
forschung, Systemanalyse und Data Science; TMF - Technologie- und Methoden-
plattform fiir die vernetzte medizinische Forschung e. V.,; Inst. f. Medizinsozi-
ologie, Versorgungsforschung und Rehabilitationswissenschaft (IMVR), Humanwis-
senschaftliche Fakultat und Medizinische Fakultat, Universitat zu Koln; Inst. f. Ver-
sorgungsforschung und Gesundheitskonomie, Centre for Health and Society, Medi-
zinische Fakultdt, Heinrich-Heine-Universitat Disseldorf; Arbeitsgruppe Erhebung
und Nutzung von Sekundéardaten (AGENS) der DGSMP und DGEpi; PMV forschungs-
gruppe, Universitat zu Koln; Arbeitsgruppe Validierung und Linkage von Sekundér-
daten des Deutschen Netzwerks fiir Versorgungsforschung (DNVF)
Forderer: Haushalt - 01.01.2020 - 31.12.2025
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Forschungsdatenzentrum Gesundheit

Es soll eine Vision eines Forschungsdatenzentrum Gesundheit aus Sicht der Forschung entwickelt werden.
Dabei sollen Potentiale aufgezeigt werden und Ideen fiir die weitere zukunftsfahige Ausgestaltung und
(Weiter-)Entwicklung.

Projektleitung: Prof. Dr. Stefanie March, Dr. Christoph Stallmann, apl. Prof. Dr. habil. Enno
Swart
Kooperationen: Arbeitsgruppe Erhebung und Nutzung von Sekundérdaten (AGENS) der DGSMP und

DGEpi; Arbeitsgruppe Validierung und Linkage von Sekundardaten des Deutschen
Netzwerks fiir Versorgungsforschung (DNVF); Inst. f. Versorgungsforschung und
Gesundheitsokonomie, Centre for Health and Society, Medizinische Fakultat, Heinrich-
Heine-Universitat Diisseldorf; PMV forschungsgruppe, Universitat zu Koéln; Zentrum
fir Evidenzbasierte Gesundheitsversorgung (ZEGV), Universitatsklinikum und Medi-
zinische Fakultat Carl Gustav Carus, TU Dresden; Inst. f. Public Health und
Pflegeforschung (IPP), Universitat Bremen; Inst. f. Medizinsoziologie, Versorgungs-
forschung und Rehabilitationswissenschaft (IMVR), Humanwissenschaftliche Fakultit
und Medizinische Fakultat, Universitdt zu Koln; Center for Health Economics Re-
search Hannover (CHERH), Leibniz Universitdt Hannover; Leibniz-Institut fiir Praven-
tionsforschung und Epidemiologie - BIPS, Abteilung Biometrie und EDV; Institut
fir Versorgungsforschung und Gesundheitsokonomie, deutsches Diebetes-Zentrum
(DDZ), Leibniz-Zentrum fiir Diabetes-Forschung an der Heinrich-Heine-Universitit
Disseldorf; Depatment fiir Angewandte Gesundheitswissenschaften, Studienbere-
ich Physiotherapie, Hochschule fiir Gesundheit Bochum; Institut fiir Community
Medicine, Universitatsmedizin Greifswald; TMF - Technologie- und Methodenplat-
tform fiir die vernetzte medizinische Forschung e. V.,; Institut fiir Arbeitsmarkt- und
Berufsforschung (IAB) der Bundesagentur fiir Arbeit; Epidemiologisches Krebsregis-
ter Niedersachsen, Registerstelle; Fakultat fiir Medizin und Gesundheitswissenschaft,
Department fiir Versorgungsforschung, Carl von Ossietzky Universitdt Oldenburg;
DAK Gesundheit, Vorstandsreferat Versorgungsforschung; Zentralinstitut fir die
kassenérztliche Versorgung in Deutschland (Zi), Fachbereich Versorgungsforschung,
Systemanalyse und Data Science; IGES Institut GmbH; Berlin-Brandenburger Herz-
infarktregister e.V.; Techniker Krankenkasse (TK), Versorgungsmanagement; Institut
fir Sozialmedizin und Gesundheitssystemforschung (ISMG), Otto-von-Guericke Uni-
versitdt Magdeburg
Forderer: Haushalt - 01.01.2016 - 31.12.2024

Erstellung einer Guten Praxis Datenlinkage und deren Implementierung als Forschungsstandard

Die Zusammenfithrung von Primér- und Sekundardaten wird vielfach als Chance fir die epidemiologische
Forschung gesehen. Der Ansatz eines von Anfang an angelegten Datenlinkage von Primar- und Sekundardaten wird
allerdings in Deutschland erst seit wenigen Jahren verfolgt. Die damit verbundenen organisatorischen und daten-
schutzrechtlichen Herausforderungen sind betrachtlich und erfordern eine profunde Kenntnis von Voraussetzungen
und Moglichkeiten, aber auch Limitationen der Sekundérdatenanalyse. Aufgrund der vielféltigen Erfahrungen am
ISMG mit Datenlinkage wurde unter dessen Federfiihrung eine "Gute Praxis Datenlinkage” (https://www.thieme-
connect.de/products/ejournals/html/10.1055/a-0962-9933) in Erginzung des im Jahr 2018 veréffentlichten
"Status Quo Datenlinkage" (https://www.thieme-connect.de/products/ejournals/html/10.1055/s-0043-125070
) entwickelt, die fiir Forscher_innen Handlungsempfehlungen fiir derartige Studiendesigns geben soll. Die
Entwicklung wurde vorangetrieben durch eine gemeinsame Projektgruppe, bestehend aus 22 Experten der
Arbeitsgruppen "Erhebung und Nutzung von Sekundirdaten” (AGENS) der Deutschen Gesellschaft fir
Sozialmedizin und Pravention (DGSMP) und der Deutschen Gesellschaft fiir Epidemiologie (DGEpi) und
"Validierung und Linkage von Sekundardaten” des Deutschen Netzwerks fiir Versorgungsforschung (DNVF)
sowie der TMF - Technologie- und Methodenplattform fiir die vernetzte medizinische Forschung e.V.

Eine englische Version der Guten Praxis Datenlinkage wurde in 2020 unter dem Titel "Good Practice Data
Linkage (GPD): A Translation of the German Version” (https://www.mdpi.com/1660-4601/17/21/7852)
veroffentlicht. Derzeit 1auft die Implemtierungphase.
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Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart
Projektbearbeitung: M.A. Ludwig Goldhahn, Dr. Christoph Stallmann
Forderer: Bund - 01.05.2023 - 30.04.2028

NAKO Gesundheitsstudie, 3. Forderphase; Kompetenznetz Sekundar- und Registerdaten

Die vergangenen Jahre haben gezeigt, dass die westlichen Gesellschaften und die gesamte Welt vor groBen
Herausforderungen stehen, die unmittelbare Auswirkungen und langfristige Folgen fiir die Gesundheit der
Menschen haben. Dazu gehéren i. die Alterung der Bevolkerung und die Zunahme der sozialen Ungleichheiten,
ii. die Klimakrise, und iii. die Corona-Pandemie. Alle drei groBen Herausforderungen zusammengenommen
verandern die Lebensbedingungen, die Exposition, die Risikofaktorprofile, die Anfélligkeit und den Zugang
zu Gesundheitsdiensten.  Aufgrund dieser Verdnderungen ist mit einem erheblichen Anstieg chronischer
Krankheiten zu rechnen, insbesondere bei Diabetes, Schlaganfall, chronischen Atemwegserkrankungen, Krebs
und neurologischen oder psychiatrischen Stérungen wie Demenz und Depression. Gleichzeitig bietet die Medizin
neue Ansatze zur Diagnose und Behandlung der wichtigsten nicht (ibertragbaren Krankheiten und Infektionen.
Diese grundlegenden Veranderungen erfordern wiederholte Langsschnittuntersuchungen in bevolkerungsbasierten
Kohortenstudien, um Krankheiten in der Allgemeinbevélkerung zu verstehen und zu verhindern und um
herauszufinden, wie Arbeits- und Lebensbedingungen angepasst werden miissen, um neuen und alten
Herausforderungen zu begegnen. Die Vision der NAKO Gesundheitsstudie (NAKO) ist es, eine umfassende und
beispiellose Tiefenphanotypisierung und Bioprobenerhebung zu ermdéglichen, die fiir die Gesundheit zukiinftiger
Generationen relevant ist. Die NAKO hat es sich zur Aufgabe gemacht, Wissenschaftlern der nachsten
Generation den Zugang zu einzigartigen Daten und Bioproben fiir innovative Forschung zu erméglichen.

In der 3.  Forderphase wird die erste Wiederholungsuntersuchung nach 5 Jahren (Zweituntersuchung)
abgeschlossen und die zweite Wiederholungsuntersuchung (Drittuntersuchung) nach 10 Jahren durchge-
fuhrt.  Diese Untersuchungen umfassen ebenfalls wiederholte MRT-Untersuchungen. AuBerdem ist eine
Implementierungsstudie fiir neuartige digitale Gerate vorgesehen. Es ist eine umfassende Nachbeobachtung
aller NAKO-Teilnehmer mit einer Kombination aus schriftlichen Fragebogen, Sekundardaten und einer
Mortalitdtsnachbeobachtung geplant. Die Verbesserung und Professionalisierung des Zugangs zu Daten und
Bioproben ist ein vorrangiges Ziel fir die nachste Forderphase. Daher werden die etablierten Prozesse in der
Geschaftsstelle, dem zentralen Datenmanagement, dem zentralen Biorepository und der Transferstelle optimiert,
um effiziente Verfahren fiir den Daten- und Bioprobenzugang nach den Regeln des NAKO e.V. zu erméglichen.
Fir die 3. Forderphase ist es auBerdem geplant, neue Aspekte wie die Genomik und Umweltexpositionen auf
der Grundlage von Geodaten zu beriicksichtigen. Die (bergreifenden Ziele fiir die dritte Forderperiode sind:
I. die Zweituntersuchung abzuschlieBen, die sich aufgrund der Corona-Pandemie um 12 Monate verzogert,
Il. die Drittuntersuchung durchzufiihren, um Veranderungen der Exposition, der intermedidren Phanotypen
und der Krankheiten nach 10 Jahren zu erfassen, Ill. Erfassung umfassender Follow-up-Daten fiir neu
aufgetretene Krankheiten (GEFU2, GEFU3, Sekundardaten), IV. Verbesserung des Zugangs zu NAKO-Daten
und Bioproben durch Stirkung der bestehenden Infrastrukturen (Biorepository, zentrales Datenmanagement,
Transferstelle, Record Linkage, Kompetenzeinheiten), V. Hinzufiigen neuer Daten und Infrastrukturen fir
ungeldste Herausforderungen und wichtige wissenschaftliche Aspekte (Umweltdaten, Genotypen, Wearables,
Teilnehmerportal) und VI. Planung kiinftiger innovativer Ansatze fir die Sammlung von Bioproben, Multi-OMICS,
innovativen Datenzugang und Datenanalysetools.

Das ISMG koordiniert das Kompetenznetz Sekundar- und Registerdaten, das fiir die ErschlieBung, Validierung
und Aufbereitung ergidnzender Gesundheits- und Registerdaten zusténdig ist (Dateneigner: gesetzliche Kranken-
und Rentenversicherung, Bundesagentur fiir Arbeit, Zentralinstitut fiir die kassenarztliche Versorgung, private
Krankenversicherungen, epidemiologische und klinische Krebsregister).
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Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart

Projektbearbeitung:  M.Sc. Denise Kubat

Kooperationen: Competence Center Gesundheit, Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften,
Hamburg; HafenCity Universitdit Hamburg; DAK Gesundheit, Hamburg; Mobil
Krankenkasse, Hamburg; AOK Rheinland-Hamburg; Techniker Krankenkasse

Forderer: Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss - 01.07.2023 - 30.06.2026

KAbAPrav_sozial - Kleinraumige Analysen zur bedarfsgerechten Ausgestaltung von Praventionsleis-
tungen in sozial benachteiligten Bevoilkerungsgruppen

Das Projekt ,,KAbAPrav_sozial* wird dazu beitragen, dass Angebote der Gesundheitsforderung und Pravention
adressatengerechter konzipiert, kommuniziert, angeboten und durchgefiihrt werden, um sozial benachteiligte
Bevolkerungsgruppen zu erreichen und Akzeptanz und Nutzung dieser Angebote zu erhohen. Langfristig
soll damit der soziallagenspezifische Unterschied in der Inzidenz von ausgewahlten Krankheiten vermindert
werden.  Neben diesem krankheits- bzw. personenbezogenen Ansatz soll das Vorhaben auch Hinweise
fur die settingbezogene kleinrdumige bzw. quartiers- orientierte Koordination unter Beriicksichtigung der
Praventionsverantwortlichkeit von u.a. GKV und Kommunen liefern. Ausgangspunkt dafiir sind folgende
Problemstellungen: Zum einen fiithrt der seit Jahren in verschiedenen sozialepidemiologischen Studien bestatigte
Zusammenhang zwischen Gesundheit von Bevoélkerungsgruppen und sozialer Lage dazu, dass Menschen
mit einem niedrigen Sozialstatus z.B. haufiger von chronischen Erkrankungen betroffen sind, ihre eigene
Gesundheit schlechter einschatzen, haufiger von gesundheitsbedingten Einschrankungen in der Alltagsgestaltung
berichten und medizinische Leistungen seltener in Anspruch nehmen. Einige dieser Soziallagenabhangigkeiten
sind auf Unterschiede im Gesundheitsverhalten zuriickzufiihren, andere auf die unmittelbaren Wohn- und
Lebensbedingungen, auf kleinrdumige Unterschiede in den Versorgungsstrukturen und die Erreichbarkeit
der Leistungserbringer. Der Wohnort eines Menschen und damit auch die soziostrukturellen Merkmale des
Wohnumfeldes haben einen eigenstiandigen Einfluss auf Gesundheitsverhalten und die Entstehung und den
Verlauf von Krankheiten. Es kann auch davon ausgegangen werden, dass die Soziallage eines Quartiers
Riickschliisse auf die Soziallage der Bewohner:innen zuldsst, denn haufig leben Menschen mit einem &hnlichen
Sozialstatus in bestimmten Sozialrdumen zusammen. So bildet das Hamburger Sozialmonitoring bspw. auf
Basis vordefinierter Aufmerksamkeitsindikatoren sogenannte Statusindexklassen (hoch — mittel — niedrig— sehr
niedrig), die einzelnen Quartieren (operationalisiert durch sog. Statistische Gebiete) und da- mit auch deren
Bewohner:innen zugeordnet werden. Insgesamt ergibt sich eine Wechselbeziehung zwischen individuellen und
wohnortbezogenen sozio6konomischen Faktoren, die — auch vor dem Hintergrund des , Praventionsdilemmas"
— einen entsprechend differenzierten Bedarf an (praventiven) Gesundheitsleistungen in Bevolkerungsgruppen
mit unterschiedlicher sozialer Lage bedingen und die mit den im Quartier vorfindbaren kleinrdumigen
Versorgungsstrukturen korrespondieren. In zukiinftigen Entwicklungs- und Kommunikationsstrategien praventiver
MaBnahmen (im Weiteren immer verstanden einschlieBlich solcher der Gesundheitsférderung) und in strukturellen
bzw.  regionalen soziallagenbezogenen Planungsprozessen vor dem Hintergrund des Zusammenspiels des
OGD und der verantwortlichen Sozialleistungstriger, insbesondere der GKV, sind entsprechende wohnortnahe
Bedarfe bestmoglich zu identifizieren und zu adressieren, will man neben gesundheitsforderlichen Lebenswelten
praventiv bei der Verhiitung bzw. frihestmoglichen Krankheitserkennung aktiv werden, um Gesundheit auch
in sozial benachteiligten Gebieten langfristig zu erhalten oder wiederherzustellen. Die oben beschriebene
iibergeordnete Zielsetzung im Projekt ,,KAbAPrav_sozial" erfolgt iiber die kleinrdumige Darstellung und Analyse
des diagnostizierten Krankheitsgeschehens und der Inanspruchnahme von Préaventions- und Satzungsleistungen
in sozial benachteiligten Bevolkerungsgruppen auf Basis von Routinedaten der GKV. Das Augenmerk liegt dabei
auf Praventionsleistungen bzw. praventiv zuganglichen Krankheiten (wie Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes
mellitus, Krebs, Muskel-Skelett-Erkrankungen, psychische Erkrankungen, Zahnerkrankungen) bzw. mit den
nationalen Praventionszielen assoziierte Krankheiten (§20 Abs. 3 SGB V) oder Ziele wie z.B. Gesundheit rund
um die Geburt. Andererseits wird durch die Befragung der Bevdlkerung und von Akteur:innen in Quartieren
mit (sehr) niedriger sozialer Lage eine Erweiterung der Abrechnungsdaten um individuelle bediirfnis- und
bedarfsbezogene Informationen vorgenommen, die gemeinsam mit partizipativ erarbeiteten Informationen
zur Versorgungsstruktur in kleinraumige Planungsdiskussionen und die soziallagengerechte Entwicklung von
Praventionsangeboten bzw. deren Kommunikation einflieBen. Erstmalig wird im beantragten Projekt zur
kleinrdumigen Abgrenzung unterhalb der in der Versorgungsforschung in urbanen Rdumen haufig verwendeten
Bezirks- oder Stadtteilebene eine Quartierszuordnung — mittels der zuvor erwahnten Statistischen Gebiete und
unter Beriicksichtigung zugehdriger Sozialindikatoren — vorgenommen, so dass die Wechselwirkungen zwischen
unmittelbarem Wohnumfeld und Gesundheitsversorgung) beriicksichtigt werden kénnen. Die aus den zuvor
skizzierten Hintergriinden abgeleiteten und nachfolgend dargestellten Projektziele kor- respondieren mit den in
Abschnitt 6 beschriebenen fiinf Projektmodulen.
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Kurzfristige Ziele des Projektes:

= Darstellung der kleinrdumigen Inanspruchnahme — von Diagnostik/Therapie, primar- und sekundarpréaven-
tiven Leistungen und Satzungsleistungen — in Quartieren mit (sehr) niedrigem Sozialstatus (Modul 1).

= Bewertung der kleinrdumigen gesundheitsbezogenen Versorgungssituation durch Einwohner:innen und Ak-
teur:innen ausgewahlter Hamburger Quartiere mit (sehr) niedrigem Sozialstatus (Modul 2).

= |dentifizierung der (kleinrdumigen) praventiven Bedarfe und Bediirfnisse und von Griinden fiir die (Nicht-
)Inanspruchnahme von Praventionsleistungen von Bewohner:innen in Quartieren mit (sehr)niedrigem Sozial-
status (als Proxy fir und Validierung der individuellen Soziallage) (Modul3).

= |dentifizierung und Diskussion quartiersbezogener angebots- und nachfrageseitiger MaBnahmen zur
Verbesserung der bedarfsgerechten Inanspruchnahme gesundheitlicher Versorgung durch adressaten-
und sozialraumgerechte Entwicklung der inhaltlichen Ausgestaltung, der Angebotsstrukturen und der
Kommunikation (Module 4 und 5).

= Bewertung des Ansatzes zur kleinrdumigen und soziallagensensitiven Analyse von gesundheits- bezogenen
Daten in urbanen Raumen (Module 4 und 5).

Langfristige Ziele des Projektes:

= Implementierung von MaBnahmen zur individuellen zielgruppengerechten und kleinrdumigen Ansprache von
sozial benachteiligten Bevolkerungsgruppen mit dem Ziel der Steigerung der Inanspruchnahme und dem
Erhalt bzw. der Verbesserung des Gesundheitszustandes.

= Steigerung der Nutzung von bedarfsgerechten Angeboten zur Gesundheitsférderung und Pravention in sozial
benachteiligten Bevolkerungsgruppen.

= Verminderung der Morbiditat in sozial benachteiligten Bevolkerungsgruppen.

= Implementierung einer innovativen Planungs- und Analyseebene zur wohnortnahen und sozial- lagensensi-
tiven Darstellung regionaler Gesundheitsversorgung fiir urbane Raume.

Ubergeordnete Forschungsfragen:

* Inwiefern bietet die Quartiersebene mit zugeordnetem Soziallagenindikator im Vergleich zu weiteren in der
Versorgungsforschung verwendeten Planungsebenen (z.B. Bezirke, Stadtteile) zielgerichtetere planungsrel-
evante Informationen zur bedarfsgerechten Gesundheitsversorgung und Inanspruchnahme von Gesundheit-
sleistungen in Bevolkerungsgruppen mit unterschiedlicher sozialer Lage?

= Unterscheiden sich die Morbiditat und die Inanspruchnahme von medizinischen (Praventions-)Leistungen
aus dem Leistungskatalog des SGB V bei sozial benachteiligten Versicherten aus Quartieren mit unter-
schiedlichem Sozialstatus?

= Inwiefern werden aus qualitativen und quantitativen Befragungen von Einwohner:innen und Akteur:innen
individuelle und quartierbezogene Hemmnisse in der Nutzung medizinischer Leistungen, insbesondere praven-
tiver Leistungen erkennbar?

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart
Projektbearbeitung:  M.Sc. Denise Kubat
Kooperationen: Medizinische Hochschule Brandenburg, Riidersdorf, Dr. Volker Dahling; DZNE, Uni

Greifswald, Dr. Bernhard Michalowsky; LMU Miinchen, Frau PD Dr. Daniela Koller;
BARMER Ersatzkasse; Techniker Krankenkasse (TK); DAK Gesundheit
Forderer: Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss - 01.03.2023 - 28.02.2026

RegioDem-Regionale Unterschiede in der Gesundheitsversorgung von Menschen mit Demenz in
Deutschland: Ursachen und Implikationen

Ziel: Regionale Darstellung der Qualitat und der Kosten der Versorgung von Menschen mit Demenz (MmD) durch
Betrachtung der sektoreniibergreifenden Gesundheitsversorgung sowie Ableitung von Handlungsempfehlungen fiir
eine bedarfsgerechte, leitlinienkonforme und regionsbezogene Versorgungsplanung auf Bundesebene. Hypothesen:
Es gibt regionale Unterschiede in der Versorgungsqualitat und den Versorgungskosten. Es ergeben sich regionale
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Variationen und Regionen der Unter-, Uber- und Fehlversorgung sowie Regionen der optimalen Versorgung.
Insbesondere eine leitliniengerechte Versorgung von MmD hat einen positiven Einfluss auf den Krankheitsverlauf.
Durch die Untersuchung der Ursachen fiir regionale Versorgungsdifferenzen werden Handlungsempfehlungen
abgeleitet.

Explorative, naturalistische mixed-methods Studie in drei Modulen.

Modul A: Sekunddrdatenanalyse - Quantitative Analyse von GKV-Routinedaten zur Darstellung regional-
spezifischer Behandlungspfade von MmD hinsichtlich der Versorgung[VD1](z.B. ambulante &rztliche Behandlung),
Behandlungskontinuitat, Leitlinienadhrenz und gesundheitsrelevanten Ereignissen (z.B. Pflegebedirftigkeit).
Darstellung der regions-spezifischen, inzidenz-basierten medizinischen und pflegerischen Versorgungskosten der
MmD sowie der Versorgungskosten spezieller, typischer Behandlungspfade (u.a. leitlinienkonforme vs. nicht-
leitlinienkonforme Versorgung) und der Einflussfaktoren auf die Versorgungskosten. AbschlieBende Durchfiihrung
einer Regionalanalyse (Hotspotanalyse, Clusteridentifizierung) nach Versorgungs- und soziodkonomischen
Merkmalen und Visualisierung der ermittelten Versorgungsvariationen (z.B. bzgl. Behandlungskontinuitat,
Leitlinienadhérenz und Versorgungskosten) in Versorgungslandkarten.

Modul B: Vertiefte regionale Analyse - Auswahl von acht Pragnanzregionen, die in den untersuchten
Merkmalen stark vom Durchschnitt abweichen (z.B. bzgl. der Leitlinienadhdrenz) anhand einer partizipativen
Bewertung der Regionalanalyse und unter Beriicksichtigung regionaler Besonderheiten, wie der alterskorreliert
regional zu erwartenden Pravalenz von Demenzerkrankungen, der Morbiditdt und der Bevolkerungsdichte.
Vertiefte Analyse der Versorgungsvariationen und insbesondere der Ursachen dieser Variationen in den
ausgewihlten Prignanzregionen mittels Fragebdgen (Patient Reported Experience and Outcome Measures)
sowie qualitativen Interviews von MmD, deren Angehdrigen und Experten der Region.

Modul C: Ergebnissynthese und Ableitung von Handlungsempfehlungen - Zusammenfiihrung und Assozia-
tionsanalyse der Sekundar- und Primardaten der Module A und B (z.B. Assoziation zwischen Versorgungskosten
und patienten-bezogenen Outcomes), Integration und Evaluation der Ergebnisse sowie partizipative Ableitung
und Konsentierung von Empfehlungen fiir die regionale Versorgung.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart
Projektbearbeitung:  MPH Wencke Schindler, M.Sc. Denise Kubat
Kooperationen: Zentrum fiir evidenzbasierte Gesundheitsversorgung, Technische Universitat Dresden;

Wissenschaftlichen Inst. f. Gesundheitskonomie und Gesundheitssystemforschung
(WIG2 GmbH), Leipzig
Forderer: Sonstige - 01.08.2021 - 31.12.2025

EVA_Pfalz - Wissenschaftliche Evaluation Modellvorhaben nach § 64b SGB V am Pfalzklinikum

Mit der Einfithrung des § 64b SGB V im Rahmen des Psych-Entgeltgesetzes wurde die Mdglichkeit geschaffen,
Modellvorhaben auch fiir die Weiterentwicklung der Versorgung psychisch kranker Menschen zu vereinbaren.
Unter der besonderen Beriicksichtigung der Kinder- und Jugendpsychiatrie soll in jedem Bundesland mindestens
ein Modellvertrag nach § 64b SGB V geschlossen werden.

Zum 01.01.2020 wurde ein solcher Modellvertrag mit dem Pfalzklinikum in Rheinland-Pfalz geschlossen. Schw-
erpunkt des Modellvertrags ist die patient:innenorientierte sowie behandlungsphasen- und sektoreniibergreifende
Versorgung von Menschen mit psychischen Erkrankungen, bei denen aufgrund dieser Erkrankung ein voll- oder
teilstationarer psychiatrischer Behandlungsbedarf oder die Notwendigkeit einer aufsuchenden oder ambulanten
Behandlung besteht. Beriicksichtigt werden hierbei sowohl Kinder, Jugendliche als auch Erwachsene.

Ziel des Vertrags ist die Implementierung und Weiterentwicklung einer verbesserten Patient:innenversorgung im
Rahmen des Regionalbudgets. Das Modell zielt auf eine Starkung der Patient:innenversorgung, besonders in der
aufsuchenden Behandlung, ab und ermoglicht den Behandelnden Gestaltungsspielrdume, um so die Behandlung
in ihrer Art, Dauer und Intensitat besser an den Behandlungsbedarf der:des Patient:in anpassen zu kénnen. Des
Weiteren zielt das Modellprojekt auf eine "kontinuierliche Behandlung und Stabilisierung der Patient:innen unter
Berlicksichtigung ihres sozialen und beruflichen Umfelds, die Schaffung einer Behandlerkontinuitét, die Erhéhung
der Akzeptanz der patient:innenorientierten, psychotherapeutischen und soziotherapeutischen Interventionen”.
Weiterhin soll die verdnderte Finanzierung (Regionalbudget) zu einer effektiveren Verwendung eingesetzter
finanzieller Mittel fiihren.

Entsprechend des § 65 SGB V miissen alle Modellvorhaben nach § 64b SGB V wissenschaftlich begleitend von
einem unabhangigen Sachverstandigen evaluiert werden. Diese Evaluation wird nun im vorliegenden Feinkonzept
(Studienprotokoll) dargestellt. Ziel der Evaluation des Modellvorhabens am Pfalzklinikum ist, anhand von
anonymisierten Routinedaten die Erreichung der Ziele des Modellvorhabens zu untersuchen.
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Die Evaluationsstudie wird in Zusammenarbeit zwischen drei Institutionen an drei Standorten umgesetzt.
Alle drei Institutionen gelten als Auftragnehmer. Dabei Gbernimmt das Zentrum fiir Evidenzbasierte
Gesundheitsversorgung (ZEGV; Universitatsklinikum Carl Gustav Carus an der Technischen Universitat Dresden)
die Projektleitung und Gesamtkoordination sowie die Leitung der Analyse zur Effektivitat. Das Institut fiir
Sozialmedizin und Gesundheitssystemforschung (ISMG; Otto-von-Guericke Universitat Magdeburg) ist fir die
Datenaufbereitung und -iibermittlung verantwortlich. Das Wissenschaftliche Institut fir Gesundheitsékonomie
und Gesundheitssystemforschung (WIG2; Leipzig) verantwortet die Analysen zur Kosten und Kosteneffektivitat.
Weiterhin unterstiitzt die Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie (Universitatsklinikum Carl
Gustav Carus an der Technischen Universitit Dresden) die Evaluation beratend.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart

Kooperationen: Universitatklinikum Hamburg-Eppendorf; LMU Miinchen, Frau PD Dr. Daniela
Koller; Leibniz-Institut fiir Landerkunde, Leipzig

Forderer: Haushalt - 01.01.2022 - 31.12.2024

Gute Kartographische Praxis im Gesundheitswesen (GKPiG)

Der Wandel der Informationstechnologie fithrt dazu, dass im Gesundheitswesen Karten haufiger zur Analyse von
raumbezogenen Fragestellungen genutzt werden. Kaum ein Medium kommt ohne die Verwendung einer Karte
aus. Insbesondere bei der Berichterstattung zur COVID-19-Pandemie wurde dies deutlich. Inhalte von Karten
werden haufig als ,wahr" interpretiert; daraus ergibt sich eine besondere Verantwortung bei der Erstellung sowie
Interpretation von Karten. Dies motiviert zu einer Uberarbeitung und Erweiterung der Guten Kartographischen
Praxis im Gesundheitswesen (GKPiG).

Die darin enthaltenen Erlauterungen und Empfehlungen gehen von fachwissenschaftlichen Standards in
der Geographie, der Kartographie und der Epidemiologie aus. Vor dem dargestellten Hintergrund richten sich die
Hinweise insbesondere an Wissenschaft, Forschung und Praxis im Gesundheitswesen. Dariiber hinaus kénnen
auch Journalisten, insbesondere Datenjournalisten, gegebenenfalls auch Infografiker von diesen Empfehlungen
profitieren — und nicht zuletzt auch Nutzer von Karten, die sich fiir die Regeln, nach denen eine Karte entworfen
und angefertigt wird, interessieren. Dabei zielen die Empfehlungen nicht allein auf technische und methodische
Aspekte der Kartenerstellung. Sie thematisieren auch die Verantwortung der Autor:innen von Karten und deren
Leser:innen sich der Potenziale, aber auch Beschrankungen jeder Darstellung bewusst zu werden und diese bei
Verwendung von Karten explizit zu adressieren.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart
Projektbearbeitung:  Friederike von Wangenheim, M.A. Annemarie FeiBel
Kooperationen: AOK Sachsen-Anhalt

Forderer: Sonstige - 01.11.2020 - 31.12.2024

ElMoo - Evaluation des Modellvertrags Gon-/Coxarthrose in Sachsen-Anhalt

In der Studie wird die Wirksamkeit eines IV-Vertrags nach §140a SGB V bei Cox- und Gonarthrose anhand einer
Sekundardatenanalyse und einer Versichertenbefragung in zwei voneinander unabhéngigen Modulen evaluiert
werden.

Gegenstand der Studie ist die Erprobung und wissenschaftliche Begleitung einer interdisziplinaren
Zusammenarbeit zwischen Haus- und Facharzten sowie Physiotherapeuten fiir eine intensive Betreuung
von Patienten mit drohender Hift- bzw. Kniegelenks-Totalendoprothetik. Wesentliche Bestandteile dieser
Versorgungsform sind die fachéarztliche Behandlung durch eine leitliniengerechte und standardisierte Diagnostik,
eine optimierte medikamentdse Therapie unter Beriicksichtigung der Komorbiditdten und ein intensiviertes
physiotherapeutischen Behandlungsprogramm bestehend aus individueller Krankengymnastik und Eigeniibungen.
Das Ziel dieser besonderen Versorgung ist es, Operationen durch die abgestimmte intensivierte konventionelle
Therapie zu vermeiden.
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Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart
Projektbearbeitung:  MPH Wencke Schindler, M.Sc. Denise Kubat
Forderer: Sonstige - 01.08.2020 - 31.12.2024

EVA_TIBAS - Evaluation zur Beurteilung der Wirksamkeit eines Modellvorhabens in der Kinder- und
Jugendpsychiatrie in Baden-Wiirttemberg

In dieser Studie wird die Frage untersucht, ob die Modellversorgung einer therapeutischen Intensivbehandlung im
Ambulanten Setting (TIBAS) in der Kinder- und Jugendpsychiatrie des Universitatsklinikums Tiibingen gegeniiber
der Regelversorgung Vorteile bietet. Die Ausrichtung der Modellversorgung ist eine starker sektoreniibergreifende
Leistungserbringung durch flexiblere Behandlungsintensititen. Die Evaluation erfolgt auf der Basis anonymisierte
Routinedaten der gesetzlichen Krankenversicherung, ergédnzt um quantitative und qualitative Primardaten.

Die wesentlichen Ziele des Modellvorhabens sind die Verkiirzung stationdrer Verweildauer unter Einsatz
(intensiv-) ambulanter Behandlungsformen, Reduktion der kumulierten psychiatrischen Behandlungsdauer und
der Notfallaufnahmequote, Verringerung der Symptombelastung, beschleunigte Rickkehr in psychosoziale
Lebensbeziige und Steigerung der Lebensqualitdit. Durch qualitative Methoden werden die Zufriedenheit mit
dem und der subjektive Nutzen des Sozialen Dienstes der AOK Baden-Wiirttemberg sowie die Zusammenarbeit
dieses Sozialen Dienstes mit dem UKT naher beleuchtet. Die Kosten der Modellversorgung sollen diejenigen der
Regelversorgung nicht libersteigen bzw. sollen bei maximal gleichen Kosten bessere Ergebnisse hinsichtlich der
genannten patientenbezogenen Ziele erzielt werden.

Die Gesamtprojektleitung liegt am Zentrum fiir Evidenzbasierte Gesundheitsversorgung am Universitat-
sklinikum Carl Gustav Carus an der Technischen Universitait Dresden sowie der Klinik und Poliklinik
fir Psychiatrie und Psychotherapie am Universitatsklinikum Carl Gustav Carus an der Technischen Univer-
sitdt Dresden. Das ISMG ist fiir die Entgegennahme, Priifung und Aufbereitung der GKV-Routinedaten zustandig.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart, Prof. Dr. Stefanie March
Projektbearbeitung: B.A. Angela Ulrich

Kooperationen: Hochschule Magdeburg-Stendal; DAK Gesundheit
Forderer: Sonstige - 01.04.2020 - 31.12.2024

DAK - Evaluation multimodaler Konzepte zur Behandlung unspezifischer Riickenschmerzen

Unspezifische Riickenbeschwerden sind in der Bevolkerung weit verbreitet. In der erwerbstatigen Bevolkerung
sind sie fiir einen hohen Anteil an Arbeitsunfdhigkeitsepisoden und Arbeitsunfihigkeitstagen verantwortlich. Die
Ursachen fiir die Beschwerden koénnen in arbeits-bezogenen Beanspruchungen oder in individuellen Risikokon-
stellationen liegen, ebenso kénnen sie als Prasentationssymptome bei psychosomatischen Belastungen auftreten.
In Deutschland ist die multimodale Behandlung bei unspezifischen Riickenschmerzen zurzeit nicht in die
Regelversorgung integriert. Krankenkassen kénnen ihren Versicherten im Rahmen einer besonderen Versorgung
iiber den § 140a - SGB V aber diese Behandlungskonzepte anbieten. Bisher wurde jedoch nicht wissenschaftlich
untersucht, ob eine solche besondere Versorgung im Vergleich zur Regelversorgung effektiv ist. Im Rahmen
einer umfassenderen Evaluation dieser besonderen Versorgungsformen zum unspezifischen Riickenschmerz ist
das ISMG mit der Planung, Durchfiihrung und Auswertung einer Befragung bei erwerbstatigen Versicherten
einer gesetzlichen Krankenkasse beauftragt. Befragt werden Teilnehmer an zwei Interventionsangeboten und
eine Kontrollgruppe ohne Intervention. Gegenstand der Befragung sind Krankheitssymptome und Schmerzen,
gesundheitsbezogene und allgemeine Lebensqualitdt und sowie subjektiv empfundene Arbeitsfahigkeit
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Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart

Kooperationen: BARMER Ersatzkasse; Institut fiir Gesundheitsékonomie und Versorgungsforschung
des Universitatsklinikums Hamburg-Eppendorf; Institut fiir Epidemiologie und
Sozialmedizin der Universitait Minster; Klinik f. Kinder- und Jugendspsychia-
trie, -psychosomatik u. —psychotherapie Universitatsklinikum Miinster; Techniker
Krankenkasse (TK)

Forderer: Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss - 01.10.2022 - 31.12.2023

TRANSKIDS-CARE - Somatomedizinische Behandlung bei Geschlechtsdysphorie im Jugendalter:
Verbesserung der Versorgung durch epidemiologische und gesundheitsokonomische Evidenz

Die Versorgungspraxis fiir Minderjahrige mit Geschlechtsdysphorie (GD) hat sich in den vergangenen Jahren
rapide verandert. Nach anerkanntem internationalem Leitlinienstandard kann bei Jugendlichen, bei denen nach
Eintritt der Pubertat deutliche Zeichen einer iiberdauernden GD festgestellt werden, unter Einhaltung definierter
Kriterien eine gestufte Hormonbehandlung indiziert werden, um einen sozialen Rollenwechsel ins trans*Geschlecht
medizinisch zu unterstiitzen. Diese besteht in der Regel aus einer Pubertatssuppression, gefolgt von einer
geschlechtsangleichenden Hormonbehandlung (HB)!. Gleichwohl gibt es in der Versorgungspraxis eine groBe
Entscheidungsunsicherheit fir Behandelnde. Um Entscheidungssicherheit und Versorgungsqualitat zu verbessern,
sind definierte Struktur- und Qualitadtsstandards notwendig, fiir die eine epidemiologische Evidenzbasis fehlt.
So ist derzeit unklar, inwieweit ein insgesamt in den letzten 5 Jahren zu beobachtender rapider Anstieg an
Behandlungsfallen iberregional reprasentativ ist. Zu den Gesundheitsleistungen bei begleiteten Transitionen
von Patient*innen mit GD gehért neben somatomedizinischen Interventionen (Hormonbehandlung und spéater
geschlechtsangleichende OPs) in der Regel eine psychiatrisch-psychotherapeutische Begleitung!. ~ Zudem
konnen zu jedem Zeitpunkt vor oder nach der Transition psychosoziale Probleme und behandlungsbediirftige
Komorbiditaten auftreten!. Bisher existieren keine Kostenstudien, die diese Inanspruchnahme monetar bewerten.
Zudem soll der o.g. rapide Anstieg an Fallzahlen auch hinsichtlich seiner 6konomischen Relevanz untersucht
werden. AuBerdem wird Evidenz dazu benétigt, welche Faktoren mit variierenden Folgekosten einer medizinisch
begleiteten Transition assoziiert sind.

Im Rahmen von TRANSKIDS-CARE sollen erstmalig die heterogene Versorgungsrealitit sowie das
Spektrum der Verldufe medizinischer Inanspruchnahme auf epidemiologischer und gesundheitsékonomischer
Basis untersucht werden. In der Versorgungspraxis unterscheidet sich die Strukturqualitat bei der psychischen
Gesundheitsversorgung zwischen Behandlungen an interdisziplindren Spezialzentren mit (berregionalem
Einzugsgebiet und anderweitigen ambulanten psychiatrischen oder psychotherapeutischen Behandlungen.

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart
Projektbearbeitung:  MPH Wencke Schindler, M.Sc. Denise Kubat
Kooperationen: Verband der Ersatzkassen (vdek); Konsortium von mehr als 90 gesetzlichen Kranken-

versicherungen; BKK Dachverband; Wissenschaftlichen Inst. f. Gesundheit-
sokonomie und Gesundheitssystemforschung (WIG? GmbH), Leipzig; Zentrum fiir
evidenzbasierte Gesundheitsforschung, Universitatsklinikum Dresden

Forderer: Sonstige - 01.09.2015 - 31.08.2023

Bundesweite einheitliche Wissenschaftliche Evaluation von Modellprojekten nach § 64b SGB V

Bei Patienten mit psychiatrischen Erkrankungen ist eine sektoreniibergreifende und gut vernetzte Behandlung
durch die einzelnen Leistungserbringer von groBter Bedeutung fiir den Behandlungserfolg. Forscher des Instituts
fiir Sozialmedizin und Gesundheitsékonomie (ISMG) bringen daher ihre Expertise zur Analyse von Routinedaten
der gesetzlichen Krankenversicherung in das Projekt ein. Ziel der wissenschaftlichen Evaluation ist die Messung
von Effektivitdt, Kosten und Effizienz der Modellvorhaben zur Verbesserung der Versorgung von psychisch
kranken Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen.

Die Verstandigung der gesetzlichen Krankenkassen und ihrer Verbdnde auf ein einheitliches Evaluationskonzept
ist fir Deutschland einmalig. In der elfjdhrigen Evaluationsstudie, kurz "EVA64", werden unter Federfiihrung
von Versorgungsforschern (Leitung: Prof. Dr. Jochen Schmitt vom Zentrum fiir evidenzbasierte Gesundheits-
forschung Dresden) und klinischen Partnern des Universitatsklinikums Carl Gustav Carus der TU Dresden und
dem Wissenschaftlichen Institut fiir Gesundheitsdkonomie und Gesundheitssystemforschung (WIG? GmbH)
aus Leipzig die medizinischen und gesundheitsdkonomischen Effekte von Modellvorhaben zur Stimulierung
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stationsersetzender, also teilstationarer oder ambulanter Leistungen bei Menschen mit psychischen Erkrankungen
untersucht.

Vorgesehen ist eine prospektive und retrospektive sekundardatenbasierte - das heiBt auf Abrechnungsdaten der
GKV basierende - Parallelgruppenstudie. Die Interventionsgruppe der jeweiligen Modellkliniken wird jeweils
mit einer geeigneten Kontrollgruppe verglichen, das heit mit Patienten aus Kliniken, die nicht Teil der
Modellvertrage sind.

Der Hintergrund: Im Rahmen des § 64b SGB V kdénnen Krankenkassen mit psychiatrischen Krankenhdusern oder
Fachabteilungen ein Gesamtbudget aus stationdrem Krankenhausbudget und den Erlésen der Psychiatrischen
Institutsambulanzen (PIA) bilden. Wichtiges Ziel ist dabei die Férderung ambulanter, alternativer Behand-
lungsangebote, die auch eine komplexe psychiatrische Behandlung im hauslichen Umfeld zulassen, wahrend
gleichzeitig monetare Fehlanreize fiir stationare Behandlungen vermindert werden sollen.

Das Projekt ist, anders als in der Projektbasis des Forschungsportals angegeben werden kann, fir eine Laufzeit
bis Ende 2025 ausgelegt.

Weiterfiihrende Informationen sowie verdffentlichte Berichte der Modellkliniken kénnen unter folgendem Link
eingesehen werden.

https://www.uniklinikum-dresden.de/de/das-klinikum /universitaetscentren /zegv

/projekte/evab4

Projektleitung: apl. Prof. Dr. habil. Enno Swart

Projektbearbeitung:  M.A. Ludwig Goldhahn, Dr. Christoph Stallmann

Kooperationen: Deutsches Krebsforschungszentrum (DKFZ), Heidelberg; Nationale Kohorte e.V.;
BIPS - Institut fiir Epidemiologie und Praventionsforschung, Bremen; Helmholtz Zen-
trum Miinchen

Forderer: Bund - 01.05.2018 - 30.04.2023

Kompetenznetz Sekundar- und Registerdaten im Rahmen der NAKO Gesundheitsstudie - 2. Forderphase

Das Forschungsvorhaben "NAKO Gesundheitsstudie” (NAKO) hat sich zum Ziel gesetzt, Risikofaktoren und
atiologische Mechanismen fiir multifaktoriell bedingte, chronische Krankheiten und ihrer frithen Krankheitssta-
dien zu identifizieren. Hierfiir werden in einer prospektiven Kohortenstudie deutschlandweit ca. 200.000
Teilnehmer zwischen 20 und 69 Jahren untersucht und zunichst iiber einen Zeitraum von 10 Jahren nachverfolgt.

Das Institut fiir Sozialmedizin und Gesundheitsokonomie arbeitet als koordinierender Knoten mit dem
Deutschen Krebsforschungszentrum und dem Leibniz-Institut fiir Praventionsforschung und Epidemiologie BIPS
im "Kompetenznetz Sekundar- und Registerdaten” innerhalb der NAKO. Hauptziel des Kompetenznetzes
(KompN) ist die Anreicherung der NAKO Forschungsdaten um retro- und prospektive Gesundheits-und
Sozialdaten im Rahmen des passiven Follow-ups der Teilnehmenden. Diese zusatzlichen, sehr detaillierten
gesundheitsbezogenen Informationen helfen, chronische Erkrankungen in Entstehung und Verlauf besser zu
verstehen. Relevante Dateneigner sind gesetzliche und private Krankenversicherungen, epidemiologische und
klinische Krebsregister, das Zentralinstitut fir die Kassenarztliche Versorgung in Deutschland, die Deutsche
Rentenversicherung sowie das Institut fiir Arbeitsmarkt- und Berufsforschung der Bundesagentur fiir Arbeit.
Aufgrund der hohen Sensibilitit der zu erschlieBenden Daten ist deren Ubermittlung und Nutzung mit hohen
datenschutzrechtlichen Anforderungen verbunden, die das KompN umsetzt und fortlaufend iiberwacht.

In der 2. Forderphase werden weitere Kooperationen mit Dateneignern aufgebaut und bereits bestehende
weiterhin gepflegt. Der Fokus wird auf der Aufbereitung und Validierung von Sekundar- und Registerdaten fiir
deren Integration in die NAKO Forschungsdatenbank liegen.

Die Gesamtprojektleitung liegt beim Tragerverein NAKO e.V..
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