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Zusammenfassung

Die Deutsche Gesellschaft fur Allgemeinmedizin adnilienmedizin (DEGAM) hat nach
internationalen Vorbildern damit begonnen, wisskaitich fundierte und zugleich
praxiserprobte Leitlinien zu entwickeln. Ziel ised/erbesserung der Versorgungsqualitat
und die Erhéhung der Nutzen-Aufwands-Relation heafigéher Versorgung.

Die Entwicklung erfolgt nach den Prinzipien derittance-based medicine’, bezieht
Anwender wie Patienten ein und umfaf3t bereits ventffentlichung einer Leitlinie die
Prufung von Praktikabilitdt und Akzeptanz in einBnaxistest. Zur Unterstitzung der
Implementierung in die Praxis besteht jede Leiliaus mindestens fiinf Modulen, darunter
speziellen Materialien, die sich an Praxismitadraitnd Patienten richten. Anhand einer
Checkliste wird die methodische Qualitat der Lieiin Uberprtft. Die Evaluation von Folgen
und Wirkungen der Leitlinien auf die Patientenvegsmg ist fester Bestandteil des DEGAM-
Konzeptes.

Das DEGAM-Konzept zur Entwicklung, Verbreitung, llmmentierung und Evaluation von
Leitlinien fir die hausarztliche Praxis umfal3t el@he von innovativen Aspekten bzw.
Elementen, die im deutschen Sprachraum bisher wes@ghtet und in dieser Form erstmals
realisiert worden sind. Die wichtigsten Merkmale #@nzeptes zeigt die folgende
Zusammenstellung:

+ Die Themen, der zu bearbeitenden Leitlinien wemksch Moéglichkeit so ausgewahlt,
daR ein Patientenanliegen - und nicht eine bererifizierte Diagnose - zum
Ausgangspunkt wird.

+ Die DEGAM-Leitlinien beschreiben nicht alle maximmbglichen
Versorgungsoptionen, sondern eine optimale, imdtialt angemessene, bedarfs- und
aufgabengerechte hausarztliche Grundversorgung.

« Das Entwicklungskonzept beruht auf internationerbildern bzw. Ergebnissen von
Evaluationsstudien und sieht ein schrittweises ¥bey im Rahmen eines
transparenten ‘Zehnstufenplans’ vor.

« Die Entwicklung der einzelnen Empfehlungen erfalgt der Basis grindlicher
Literaturanalysen nach den Prinzipien der ‘evideoagsed medicine’.

« Soweit Studien als Belege fur einzelne Empfehlungetiegen, werden in der
Langfassung sechs verschiedene ‘levels of evidamgetrschieden. In der
Kurzfassung werden diese zu einer dreistufigerrk8tder Empfehlung’
zusammengefalit.



« Die Beteiligung der spateren Anwender von Leitlmist essentieller Bestandteil des
Zehnstufenplans. Eine kritische Beurteilung vonvigmten erfolgt erstmals auf dem
Wege einer Panel-Befragung von etwa 25 erfahrenigeeinarzten/innen aus
Forschung, Lehre und Praxis.

« Darlber hinaus wird in einem Praxistest bereitsdesrVeroffentlichung die
Praktikabilitat und Akzeptanz der Leitlinien unfraxisbedingungen durch
Arzte/innen, Praxismitarbeiter/innen und Patierter@n beurteilt.

« FUr Praxismitarbeiter/innen werden spezielle Telefew. Praxisleitfaden mit
Empfehlungen erstellt, die den Aufgaben des Preauss gerecht werden und z. B.
bei Anrufen von Patienten eine erste Vorklarungéaginhen.

« Wichtige Leitlinieninhalte werden in Form von aligeinverstandlichen Patienten-
Faltblattern und individuellen Infozepten auch ie 8prache von Patienten ‘Ubersetzt’.

« Die fur den Einsatz in der Praxis bestimmten Modulthalten prozelR3hafte
Darstellungen, die sich an typischen Praxisablaafemtieren.

« Der ablauforientierte — und bewul(3t nicht enzyklopéte — Aufbau pradestiniert fur
die angestrebte Integration der Module in Praxi8/EBzw. Inter- und
Intranetkonzepte (insbesondere in ‘vernetzten Praxe

« Die Definition der Schnittstellen zu Kliniken, amda Fachspezialisten bzw.
Gesundheitsberufen, mit Angabe von IndikationenGherweisung und Einweisung,
sind fester Bestandteil der Leitlinien und werdewsit moglich mit den betroffenen
Fachgesellschaften abgestimmt.

« Soweit entsprechende Daten verfiigbar sind, werdsarglheitsékonomische
Auswirkungen der einzelnen Empfehlungen, insbesenite-orm von Kosten-
Nutzen- und Kosten-Kosten-Rechnungen explizit besiatitigt.

« Eine Strategie zur Verbreitung, Implementierung Endluation der Leitlinien ist
integraler Bestandteil des DEGAM-Konzeptes.

. Zur Vorbereitung einer spateren Uberpriifung vonkitigen und Folgen werden in
jeder Leitlinie detaillierte Evaluationsziele uriditerien angegeben.

- Die Uberprifung der methodischen Qualitat aller PBGLeitlinien erfolgt mit Hilfe
einer Checkliste der Arztlichen Zentralstelle Qsisicherung.

Leitlinien, die in angemessener Weise die verflghéssenschaftliche Evidenz sowie die
Praktikabilitat und Akzeptanz unter Praxisbedingembericksichtigen, richten sich als
Hilfen zur Entscheidungsfindung an Arzte wie PatenInsbesondere in der hier
angestrebten Verbindung mit einem strukturierteal@itsmanagement in der Praxis sind sie
geeignet, in unserem Gesundheitswesen als InsttermanSteuerung von Qualitat und
Aufwand zu wirken.



