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Zusammenfassung

Hintergrund

Die Entwicklung hausarztlicher Leitlinien (LL) ist wissenschaftliche Arbeit und ein wichtiger
Bestandteil der Professionalisierung des Fachs. LL haben einen hohen Nutzen fir die Allge-
meinheit. Ihre Erarbeitung sollte sich auch fur Einzelpersonen und Institute/Abteilungen un-
ter anderem als wissenschaftliches Renommee ,rentieren”. Ziel dieses Artikels ist es daher,
im Rahmen eines Workshops der Standigen Leitlinienkommission (SLK) der Deutschen Ge-
sellschaft fur Allgemeinmedizin und Familienmedizin (DEGAM) erarbeitete Wege zur wissen-
schaftlichen ,,Nutzbarmachung“ von LL-Arbeit, u.a. in Form von Publikationen, aufzuzeigen.

Ablauf des Workshops

Der Workshop fand als World-Café im Rahmen der 64. SLK-Sitzung mit LL-Kontakten der Ins-
titute far Allgemeinmedizin am 25.03.2022 statt. Nach einem Impulsreferat mit der Leitfrage
»Warum (zu) LL publizieren?“ wurden, moderiert durch jeweils eine Expertin/einen Experten,
folgende drei Fragen diskutiert: ,,Wie gelingt die Publikation (m)einer LL im Deutschen Arz-
teblatt (DAB)?“ ,Welche LL-Bestandteile lassen sich als wissenschaftliche Manuskripte verof-
fentlichen?“ ,Wie lassen sich LL noch wissenschaftlich nutzen?“ Die Diskussionsergebnisse
wurden im Plenum zusammengefasst und stellen die Grundlage dieser Handreichung dar.

Ergebnisse

Der Prozess der LL-Entwicklung bringt viele Ergebnisse hervor, die sich publizieren lassen.
Neben der LL an sich lassen sich Studien u.a. zu Versorgungsproblemen und aktuellen Versor-
gungsstrategien im Rahmen der Voruberlegungen zu einer LL, zur Priorisierung von Schlis-
selfragen, zur Atiologie des jeweiligen Beratungsanlasses, zur Entwicklung von Algorithmen,
zur Praxistauglichkeit der LL und zur Validierung von im Rahmen der LL-Erstellung entwickel-
ten Scores als Originalarbeiten publizieren.

Fazit

Fertiggestellte LL sollten, nach Mdglichkeit auch englischsprachig, in einer Fachzeitschrift (z.B.
dem DAB) verdffentlicht werden. Auch dariiber hinaus lassen sich LL auf mannigfaltige Art
und Weise wissenschaftlich nutzen.
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Abstract

Background

The development of Family Medicine clinical practice guidelines (GLs) is scientific work and
an important part of the professionalization of this medical specialty. GLs have a high benefit
for the general public. Their development should also “pay off” for individuals and institutes/
departments, among other things as scientific reputation. The aim of this article is to show
ways of scientifically “utilizing” GL work, e.g. in the form of publications, developed during
a workshop of the German College of General Practitioners and Family Physicians’ Standing
Committee (SLK).

Contents of the workshop

The workshop took place as a world café as part of the 64th SLK meeting with GL contacts
from the Institutes of Family Medicine on March 25th, 2022. After an introductory presentati-
on with the key question “Why publish (on) GLs?” the following three questions were discus-
sed, each moderated by an expert: “How can | publish (my) GLs in the ‘Deutsches Arzteblatt’
(DAB)?” “Which GL components can be published as scientific manuscripts?” “How can GLs
be used scientifically beyond that?” The results of the discussion were summarized in the
plenum and form the basis of this handout.

Results

The process of GL development produces many results that can be published. In addition to
the GL itself, studies, e.g., on care problems and current care strategies as part of the prelimi-
nary considerations for a GL, on prioritizing key questions, on the etiology of the respective
consultation issue, on the development of algorithms, on the practical suitability of the GL
and on the validation of scores developed as part of the GL can be published as original work.

Conclusion
Completed GLs should be published in a scientific journal (e.g. the DAB), if possible also in
English. GLs can also be used scientifically in various ways.
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Hintergrund

Leitlinienarbeit ist wissenschaftliche Arbeit. Sie ist wichtiger Bestandteil der Professionalisie-
rung des Fachs und wurde zu Recht als ,,wissenschaftliches Herzstiick der DEGAM*“ (DEGAM:
Deutsche Gesellschaft fur Allgemeinmedizin und Familienmedizin) bezeichnet [1]. Die Leitli-
nienarbeit der DEGAM wird mit groRem Engagement und grofitenteils ehrenamtlich durch
niedergelassene Hausarzt*innen und an zahlreichen universitaren Instituten und Abteilungen
far Allgemeinmedizin geleistet. Angesichts begrenzter Ressourcen und einer zunehmenden
Arbeitsverdichtung mussen sich jedoch viele Leitlinienautor*innen und Instituts-/Abteilungs-
direktor*innen fragen: Lohnt sich das? Was habe ich/was hat das Institut/was hat das Fach/
was hat die Allgemeinheit davon? Dies gilt nicht nur fur bereits aktive Leitlinienautor*innen,
sondern auch fur diejenigen, die Uberlegen, sich in diesem Feld zu betdtigen (und die als
Nachwuchs dringend bendétigt werden).

Abgesehen vom Nutzen der Leitlinienarbeit fur die Allgemeinheit und fir das Fach, an dem
kein Zweifel bestehen durfte, sollte sie sich fir Einzelpersonen und Institute/Abteilungen un-
ter anderem als wissenschaftliches Renommee und in Form von Drittmittel ,rentieren®. Fir
Wissenschaftler*innen kommt noch die Karrierewirksamkeit (Habilitation, Bewerbungsport-
folio) hinzu. Diese Formen von Nutzen werden Uberwiegend anhand von Artikeln in Zeit-
schriften mit peer review-Verfahren quantifiziert und nicht - wie von der Arbeitsgemeinschaft
der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF) bereits 2013 gefordert - an-
hand der Leitlinien selbst [2]. An vielen universitaren Standorten flieRt die Quantitat solcher
Publikationen in die Berechnung der leistungsorientierten Mittelvergabe ein. Nicht zuletzt be-
ricksichtigen Gutachter*innen von Drittmittelantragen einschlagige Veroffentlichungen.

Ziel des im Folgenden beschriebenen Workshops war es zum einen, Wege zur wissenschaftli-
chen ,,Nutzbarmachung“ von Leitlinienarbeit in Form von Publikationen aufzuzeigen und zu
erarbeiten. Ferner sollte die Frage nach dem wissenschaftlichen Nutzen tber Publikationen
hinaus beantwortet werden. Im Sinne eines Werkstattberichtes soll diese Ergebniszusammen-
fassung als Handreichung fur Leitlinienautor*innen dienen.

Ablauf des Workshops

Der Workshop fand im Rahmen der 64. SLK (Standige Leitlinienkommission)-Sitzung im
Workshopformat mit Leitlinienkontakten der Institute fir Allgemeinmedizin am 25.03.2022
in Kassel statt. Zehn Teilnehmer*innen waren vor Ort, vier weitere digital hinzugeschaltet. Der
Ablauf und die Leitfragen zu dem Workshop wurden vom Leitungsteam der SLK der DEGAM
(bestehend aus den Autor*innen dieses Artikels) im Rahmen mehrerer Videokonferenzen vor-
bereitet und konsentiert.

Der Workshop folgte der Methode des World-Café [3], angepasst an das hybride Sitzungs-
format und die Teilnehmer*innenzahl. TK eréffnete den Workshop durch ein 15-minttiges
Impulsreferat mit der Leitfrage ,Warum (zu) Leitlinien publizieren?“. AnschlieBend wurden,
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moderiert durch jeweils eine Expertin/einen Experten, folgende drei Fragen je 15-20 Minuten
lang diskutiert:

Wie gelingt die Publikation (m)einer Leitlinie im Deutschen Arzteblatt?
(Moderation: Prof. Dr. Peter Maisel)

Welche Leitlinienbestandteile lassen sich als wissenschaftliche Manuskripte veroffentlichen?
(Moderation: Dr. J6rg Haasenritter)

Wie lassen sich Leitlinien noch wissenschaftlich nutzen?
(Moderation: Dr. Karen Voigt)

Die Diskussionsergebnisse wurden auf Flipchartpapier festgehalten und nach Abschluss aller
drei Diskussionen von je einem Mitglied des Leitungsteams der SLK zusammengefasst.

Ergebnisse
Wie gelingt die Publikation (m)einer Leitlinie im Deutschen Arzteblatt?

Die Publikation einer Leitlinie im Deutschen Arztblatt (DAB) hat unzweifelhaft eine groRe
Sichtbarkeit innerhalb der deutschen Arzt*innenschaft. Zu zahlreichen DEGAM-Leitlinien sind
Publikationen im DAB erschienen. Aktuelle Beispiele sind die Leitlinien Chronischer Husten
[4], Halsschmerzen [5], Midigkeit [6] und Versorgung von Patienten mit nicht-dialysepflichti-
ger Niereninsuffizienz in der Hausarztpraxis [7].

Grundsatzlich unterschieden werden muss zwischen Kurzfassungen von Leitlinien als Origi-
nalarbeiten im wissenschaftlichen Teil des DAB (Impact-Faktor derzeit 8,251), der als bilingu-
ales Journal (,DEUTSCHES ARZTEBLATT INTERNATIONAL“) in diversen Datenbanken indiziert
ist, und CME-Artikeln (CME: Continuing Medical Education). Wahrend erstere wissenschaft-
lich (leistungsorientierte Mittelvergabe, Habilitation) an den meisten Fakultaten ,zahlen“
durften, steht bei letzteren die Sichtbarkeit im Mittelpunkt. Sie werden bspw. bei Medline als
»Review” gefuhrt. Eine Besonderheit im Vergleich zu anderen Fachzeitschriften ist die Vergu-
tung von veréffentlichten Artikeln beider Arten in Hohe von 1.000 €.

Wahrend CME-Artikel von Workshopteilnehmer*innen (zusatzlich zu dem o.g. Artikel zur Leit-
linie Mudigkeit auch ein Artikel zur Leitlinie Erhéhter TSH-Wert in der Hausarztpraxis [8]) aktiv
durch das DAB angefragt wurden, steht bei Originalarbeiten meist eine Anfrage der Autoren
beim leitenden Herausgeber am Anfang des Publikationsprozesses.

Erfahrungsberichte von Workshopteilnehmer*innen zu CME-Artikeln ergaben, dass es zwar
Anforderungen seitens des DAB wie Multiple-Choice-Fragen, klinische Fille, aktuelle Links
zum Thema und zusatzliche Tabellen gab. Insgesamt verlief der Publikationprozess aber recht
zligig und reibungslos.
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Die als Originalarbeit eingereichten Leitlinien-Kurzfassungen durchlaufen eine Begutachtung
(,,peer review®), die aufgrund des Inhaltes (verabschiedete Leitlinie) aber in diesem Fall nicht
zu einer inhaltlichen Veranderung des Artikels fuhrt. Einen groRBen Vorteil stellt die fur die
Autor*innen kostenlose Ubersetzung der Kurzfassung der Leitlinie in die englische Sprache
durch die Redaktion des DAB dar. Teilweise musste die Publikation innerhalb eines relativ en-
gen zeitlichen Fensters von zwei Wochen erstellt werden, da auch die saisonale Aktualitdt
eines Themas (hier z.B. Husten, Halsschmerzen) ein Kriterium fiir die Publikation darstellt.

Insgesamt wurde die redaktionelle Betreuung durch das DAB als gut bewertet, teilweise als
streng, jedoch immer als zielfihrend. Als hilfreich fir die Publikation von DEGAM-Leitlinien
im DAB wurde die Mitgliedschaft eines DEGAM- und SLK-Mitgliedes im Herausgebergremium
des DAB angesehen.

Welche Leitlinienbestandteile lassen sich als wissenschaftliche Manuskripte veroffentli-
chen?

Neben der Kurzfassung einer Leitlinie selbst lassen sich auch verschiedene im Laufe der Leitli-
nienentwicklung durchgefiihrte wissenschaftliche Studien veréffentlichen. Die Publikations-
planung kann anhand des Manuals fir DEGAM-Leitlinienautor*innen erfolgen, in dem die
einzelnen Entwicklungsschritte flr verschiedene Leitlinienformate beschrieben sind. Beispiele
fur publizierbare Schritte der Leitlinienentwicklung sind:

Studien zu Versorgungsproblemen und aktuellen Versorgungsstrategien im Rahmen der
Voriiberlegungen zu einer Leitlinie (Beispiel: [9])

(qualitative) Studien zur Priorisierung von Schlisselfragen fir eine Leitlinie

systematische Literaturrecherchen zur Atiologie des jeweiligen Beratungsanlasses (Bei-
spiel: [10])

systematische Literaturrecherchen als Grundlage fur evidenzbasierte Leitlinienempfeh-
lungen (Beispiel: [11])

Studien zur Entwicklung von Algorithmen (Beispiel: [12])
(qualitative) Studien zur Praxistauglichkeit der Leitlinie (Praxistest; Beispiel: [13])

prospektive Studien zur Validierung von im Rahmen der Leitlinienerstellung entwickelten
Scores (Beispiel: [14])

Als wichtig wurde von den Teilnehmer*innen erachtet, dass eine Publikationsplanung mdég-
lichst prospektiv im Rahmen der Planung der Leitlinienentwicklung erfolgen sollte. Dies ist
u.a. deshalb wichtig, um von Anfang an Kriterien der Publizierbarkeit (z.B. Anhand der gan-
gigen Checklisten fur verschiedene Studientypen) bei der Durchfiihrung und Dokumentation
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berlcksichtigen zu kénnen. Nicht zuletzt kdnnen durch eine vorausschauende Planungen
auch potentielle Konflikte im Zusammenhang mit Autor*innenschaften vermieden werden.
Nichtsdestotrotz kénnen publizierbare Themen naturlich auch im Prozess entstehen. In die-
sem Zusammenhang wurde im Workshop darauf hingewiesen, die internationale Bearbei-
tung des jeweiligen Leitlinienthemas durch entsprechende Literaturrecherchen stets im Blick
zu behalten.

Wie lassen sich Leitlinien noch wissenschaftlich nutzen?

Leitlinien sind wichtige Grundlagen fiir Studien im Bereich der Versorgungsforschung (Bei-
spiel: [15]). Bereits wahrend des Leitlinienentstehungsprozesses und/oder danach kénnen aus
Leitlinien Qualitatsindikatoren (QI) fur die Versorgung entwickelt werden [16]. Diese kdnnen
Beispielsweise im Rahmen der Implementierungsforschung verwendet werden.

Auch fur die wissenschaftliche Nutzung von Leitlinien Gber Publikationen hinaus (bspw. die
Entwicklung von Ql) ist es wichtig, diese mdglichst parallel zur Leitlinienentwicklung zu pla-
nen und umzusetzen [17,18]. So werden im Rahmen der Recherchearbeit im Leitlinienent-
wicklungsprozess immer wieder Forschungsliicken identifiziert. Die Identifikation von For-
schungsliicken und Ergebnisse aus (eigener) Implementierungsforschung kdnnen wiederum
als Grundlage fur Forschungsantrage genutzt werden (Bespiel: [19]).

Diskussion

Aufgrund der Tatsache, dass Leitlinienarbeit zu einem Uberwiegenden Anteil ehrenamtlich
erbracht wird, ist die Publikation der fertigen Leitlinie oder von Leitlinienbestandteilen fir die
Autor*innenteams oft eine kaum zusatzlich zu bewaltigende Aufgabe. Die daraus resultieren-
de mangelnde wissenschaftliche ,Verwertung“ der sich haufia tiber mehrere Jahre erstrecken-
den und miihsamen Leitlinienentwicklung bedingt dann eir_i:ufelskreis, denn Publikationen
sind wiederum wichtige Voraussetzungen fiir die Akquise von Ressourcen fur die Leitlinienar-
beit.

Das Volumen derinnerhalb der DEGAM geleisteten/zu leistenden Leitlinienarbeitist beachtlich:
Zum Stichtag 1. August 2022 arbeiten Autor*innenteams und Pat*innen an 30 DEGAM-Leit-
linien. Je zwei Mandatstrager*innen und Pat*innen wirken fiir die DEGAM bei 73 Leitlinien
anderer Fachgesellschaften mit. Es bestehen bereits jetzt Schwierigkeiten bei der Besetzung
hausarztlich relevanter Themen durch Autor*innen oder Mandatstrager*innen, insbesondere
aus der unmittelbaren hausarztlichen Versorgung.

Daher ist es aus Sicht des SLK-Leitungsteams von immenser Wichtigkeit, die an den Abteilun-
gen und Instituten vorhandenen Ressourcen immer auch zu einem Teil in die Leitlinienarbeit
zu investieren, die dann Uber Publikationen und Antrage zur Vermehrung von Ressourcen
fuhrt. Uber die an vielen universitiren allgemeinmedizinischen Abteilungen und Instituten
inzwischen etablierten Leitlinienkontakte kann u.a. das Engagement der Giberwiegend in der
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hausarztlichen Versorgung tatigen Kolleg*innen geférdert werden. Auch fur junge Kolleg*in-
nen, die neben einer klinischen auch eine wissenschaftliche Karriere verfolgen, stellt die Leitli-
nienarbeit eine gute Option zur Etablierung in der akademischen (Allgemein-)Medizin dar. Sie
kann daher nicht nur ein Baustein der Nachwuchsférderung, sondern auch der Nachwuchs-
gewinnung fur Abteilungen und Institute sein.

Ein wichtiges neues Element auf dem Weg zu einer auskdmmlich mit Ressourcen ausgestatte-
ten Leitlinienarbeit ist die Férderung von Leitlinienentwicklungsprojekten durch ein seit 2021
neu etabliertes Férderprogramm des Innovationsfonds [20].

Am Workshop, in welchem die vorgestellten Ergebnisse erarbeitet wurden, nahmen nur eine
kleine Anzahl von Leitlinienautor*innen teil. Daher kénnen die Auflistungen von Publikations-
moglichkeiten und -erfahrungen sowie der Mdglichkeiten zur wissenschaftlichen Nutzung
von Leitlinien Gber die Publikation hinaus keinen Anspruch auf Vollstandigkeit erheben. Aller-
dings verfiigen die beteiligten Moderator*innen des World Café und viele der Teilnehmer*in-
nen uber einschlagige und umfangreiche Erfahrung in der Leitlinienarbeit sowie deren wis-
senschaftliche Nutzung und die Publikation von Ergebnissen. So kann diese Handreichung als
Orientierungshilfe fur die Planung von Publikationen und ,,Sekundarprojekten® parallel zur
Leitlinienplanung dienen. Die verbesserte wissenschaftliche Nutzbarmachung von Leitlinien
kann wiederum einen Beitrag zu einer auch in Zukunft fihrenden Rolle der DEGAM in der
nationalen Leitlinienarbeit und ihrer internationalen Sichtbarkeit leisten.

Fazit

Leitlinien lassen sich auf mannigfaltige Art und Weise wissenschaftlich nutzen. Der Prozess
der Leitlinienentwicklung bringt viele Ergebnisse hervor, die sich als Originalarbeiten publi-
zieren lassen. Schon aufgrund der nationalen und internationalen Sichtbarkeit sollte die fer-
tiggestellte Leitlinie an sich, nach Mdglichkeit auch englischsprachig, in einer Fachzeitschrift
veroffentlicht werden. Eine Veréffentlichung in der Zeitschrift fir Allgemeinmedizin (ZFA) ist
daruber hinaus seit Jahren Standard und erh6ht die Sichtbarkeit der Leitlinie in der Zielgruppe.
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