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S1: Handlungsempfehlungen von Expertengruppen
S2: Leitlinien  basierend auf Evidenz (S2e) oder Konsens eines repräsentativen Gremiums (S2k)
S3: Leitlinien basierend auf Evidenz und Konsens eines repräsentativen Gremiums
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(1)NVL = Nationale VersorgungsLeitlinien
(2)OL   = Onkologische Leitlinien im Leitlinienprogramm Onkologie

In S3-Leitlinien 2022:

8 NVL (1)

31 OL (2)

Patient*innenversionen

ca. 75

November 2023:
Angemeldete

LL-Projekte: 533

Anzahl LL aktuell: 828
S3: 207
S2e: 49

   S2k: 313
S1: 259

259

207

362

Umfang und Güte des AWMF-Leitlinienregisters:
eine Herausforderung für das Qualitätsmanagement



Transfer von Vertrauenswürdigem (Leitlinien)- Wissen
im Digitalen Zeitalter ?
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KI in der Partizipativen 
Entscheidungsfindung ?

Wir müssen KI mit vertrauenswürdigem 
Leitlinienwissen trainieren!



Internationale Vision: ein Digitales, vertrauenswürdiges 
Evidenz-Ökosystem
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Quelle:
MAGIC Foundation



Beitrag der AWMF: Konzept zur Digitalisierung von 
Leitlinienwissen
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• Nutzung von durch die AWMF realisierte Startlösungen für FG:

       - Plattform Interessenerklärung online SEHR GUT

        - AWMF-Lizenz für Nutzung von MAGIC

          verhalten – seit  29.11. 23 eine Leitlinie publiziert 
          zusätzlich zu COVID-19 Leitlinien

• In Kürze:

       elektronische Anmeldung

       von Leitlinienvorhaben



Breaking News: 
Förderung über den Innovationsfonds des G-BA (01VSF23021)
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• Zusage Projektantrag „Dissolve-E“ beim Innovationsfonds/G-BA:
„Digitalisierung des AWMF-Leitlinienregisters für ein offenes, 
leitlinienbasiertes, vertrauenswürdiges Evidenz-Ökosystem“

• Kürzungen um 60% auf 2,8 Mio Euro

• Projektstart 02/2024

https://innovationsfonds.g-
ba.de/projekte/versorgungsforschung/dis
solve-e-digitalisierung-des-awmf-
leitlinienregisters-fuer-ein-offenes-
leitlinienbasiertes-vertrauenswuerdiges-
evidenz-oekosystem.597  

https://innovationsfonds.g-ba.de/projekte/versorgungsforschung/dissolve-e-digitalisierung-des-awmf-leitlinienregisters-fuer-ein-offenes-leitlinienbasiertes-vertrauenswuerdiges-evidenz-oekosystem.597
https://innovationsfonds.g-ba.de/projekte/versorgungsforschung/dissolve-e-digitalisierung-des-awmf-leitlinienregisters-fuer-ein-offenes-leitlinienbasiertes-vertrauenswuerdiges-evidenz-oekosystem.597
https://innovationsfonds.g-ba.de/projekte/versorgungsforschung/dissolve-e-digitalisierung-des-awmf-leitlinienregisters-fuer-ein-offenes-leitlinienbasiertes-vertrauenswuerdiges-evidenz-oekosystem.597
https://innovationsfonds.g-ba.de/projekte/versorgungsforschung/dissolve-e-digitalisierung-des-awmf-leitlinienregisters-fuer-ein-offenes-leitlinienbasiertes-vertrauenswuerdiges-evidenz-oekosystem.597
https://innovationsfonds.g-ba.de/projekte/versorgungsforschung/dissolve-e-digitalisierung-des-awmf-leitlinienregisters-fuer-ein-offenes-leitlinienbasiertes-vertrauenswuerdiges-evidenz-oekosystem.597
https://innovationsfonds.g-ba.de/projekte/versorgungsforschung/dissolve-e-digitalisierung-des-awmf-leitlinienregisters-fuer-ein-offenes-leitlinienbasiertes-vertrauenswuerdiges-evidenz-oekosystem.597


Arbeitshypothesen
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I. Die Anforderungen der unterschiedlichen Nutzendengruppen an ein digitales LL-Register lassen sich unter 

Berücksichtigung internationaler Standards interoperabel umsetzen

II. Die Benutzerfreundlichkeit des AWMF-LL-Registers kann für Leitlinienerstellende, Leitlinienverwaltende und 

Leitliniennutzende durch Digitalisierung erhöht werden 

III. Die Akzeptanz und die Vertrauenswürdigkeit des AWMF-LL-Registers können für Leitliniennutzende durch Digitalisierung 

erhöht werden 

IV. Die Nutzung von Leitlinieninhalten (z.B. Empfehlungen, Evidenz, Patientenleitlinien) des AWMF-LL-Registers, auch 

leitlinienübergreifend, kann durch Digitalisierung erhöht werden 

V. Ein digitales LL-Register ermöglicht mit thematischer Modellierung Widersprüche in Bezug auf LL-Empfehlungen und 

Empfehlungsstärken sowie welche Evidenzlücken zu identifizieren 



Struktur der Zusammenarbeit
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Evaluation: Prä-Post-Design
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• Formative Evaluation: Analyse der Anforderungen an ein digitales Leitlinienregister und dessen 

Umsetzbarkeit

• Summative Evaluation: prospektive Interventionsstudie.

 - primärer Endpunkt: Nutzerfreundlichkeit

   (inkl. technischer Interoperabilität, inhaltlicher Interkonnektivität

 - weitere Endpunkte: Akzeptanz des Registers, Vertrauenswürdigkeit von Leitlinienwissen,

   Anwendung der GRADE-Methodik

• Zielgruppen: LL-Erstellende, LL-Verwaltende der FG, Technische LL-Nutzende, LL-Anwendende

• Methodik: Leitfadengestützte Fokusgruppen, teilstandardisierte Befragung, technische 

Anforderungsanalyse, Scoping Review zu digitalen Leitlinien, Erprobung des LL-Imports und 

Exports



Wir kommen

auf Sie zu!
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Fragestellung / Endpunkt

Erhebungs-

zeitpunkt

ausgewählte 

LL-Erstellende 

(n=25)

ausgewählte

LL-Verwaltende der 

FG 

(n≥15)

ausgewählte

technische LL-

Nutzende 

(n≥5)

ausgewählte

LL-Anwendende 

(ca. 90 

Vetreter*innen 

Selbsthilfegruppen, 

Fachgesellschaften)

ausgewählte

LL-Anwendende 

ambulant

(ca. 25 

niedergelassene 

Ärzt*innen, ca. 50 

Patient*innen)

ausgewählte

LL-Anwendende 

stationär

(ca. 10 leitende 

Ärzt*innen 

Intensivstationen)

Anforderungsanalyse zu t0
teilstandardiserte 

Online-Befragung -

Benutzerfreundlichkeit des LL-Registers 

(primärer Endpunkt)

jeweils zu 

t0 und t1 - -

Akzeptanz des LL-Registers 
jeweils zu 

t0 und t1 - -

Nutzung Leitlinieninhalte 
jeweils zu 

t0 und t1 - -

Vertrauenswürdigkeit von LL-Wissen
jeweils zu 

t0 und t1 - - -

Anwendung GRADE-Methodik
jeweils zu 

t0 und t1 - - - - - -

der technischen Entwicklung

begleitend zur 

technischen 

Entwicklung
- - - - - - -

Teilnahme 

technische 

Besprechungen, 

Protokollanalyse

der Umsetzung und Erprobung
begleitend zur 

Erprobung - -

Widersprüche zwischen Leitlinien, 

Evidenzlücken

nach 

LL-Import - - - - - - - z.B. Topic Modelling

Forschungsbedarfe nach t1 World Café mit relevante Akteur*innen der LL-Erstellung, LL-Nutzende sowie politische Entscheidungstragende 

Entwickelnde

strukturierte Erfassung und Analyse von Rückfragen und Problemmeldungen
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LL-Koordinierende 

von S3-Leitlinien 

(ca. n=400)

Erprobende

teilstandardisierte 
Online-Befragung 
unter Einsatz 
vorhandener 
Instrumente 
(z.B. User Experience 
Questionnaire)

teilstandardisierte 
Online-Befragung 
unter Einsatz 
vorhandener 
Instrumente 
(z.B. User Experience 
Questionnaire)

teilstandardisierte 
Online-Befragung 
unter Einsatz 
vorhandener 
Instrumente 
(z.B. User 
Experience 
Questionnaire)

teilstandardisierte 
Online-Befragung 
unter Einsatz 
vorhandener 
Instrumente 
(z.B. User 
Experience 
Questionnaire),
ca. 50 
Patient*innen nur
zu t1

leitfadengestützte 
Fokusgruppe

leitfadengestützte 
Fokusgruppe



Vorankündigung:
Symposium zum Projektstart im Frühjahr 2024

11

Wir freuen uns auf die Zusammenarbeit

Vielen Dank
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