KONGRESS DER /
DEUTSCHEN GESELLSCHAFT
FUR UROLOGIE E. V /

UROLOGIE
VERBINDET

17.- 20 9. 2025 CCH
Congress Center Hamburg

[/ WWW.DGU-KONGRESS.bE._
[/

,Urologie verbindet” — Informationen zum 77. Kongress der
Deutschen Gesellschaft fir Urologie e.V.
vom 17. bis 20. September 2024 in Hamburg

Inhalt der Pressemappe:

Programm Pressekonferenz

Nachhaltigkeit als Kernthema des 77. DGU-Kongresses (Prof. Wullich)
Krankenhausreform und Digitalisierung (Prof. Burger)
Forschungshighlights des DGU-Kongresses (Prof. Thomas)

Dr. Maria Sprinz — Preistragerin des Medienpreises Urologie 2025

Prof. Dr. Peter Albers — Preistrager der Maximilian-Nitze-Medaille 2025
Berufspolitisches Statement (Dr. Belusa)



/—D\GU Deutsche Gesellschaft
fur Urologie e.V.

Programm Pressekonferenz

Mittwoch, 17. September 2025,
09:00-10:00 Uhr,

Congress Center Hamburg,

Saal D

Nachhaltigkeit als Kernthema des 77. DGU-Kongresses
Prof. Dr. Bernd Wullich

Kongressprasident der DGU 2025

Krankenhausreform und Digitalisierung
Prof. Dr. Max Burger

Generalsekretar der DGU

Forschungshighlights des 77. DGU-Kongresses
Prof. Dr. Christian Thomas

DGU-Vorstand, Ressort Forschungsforderung

Berufspolitisches Statement
Dr. Axel Belusa

Prasident des Berufsverbands der Deutschen Urologie e. V. (BvDU)

Verleihung des Medienpreises Urologie 2025 | Laudatio Dr. Johannes Wimmer
Prof. Dr. Axel Merseburger

DGU-Pressesprecher

Fur Foto- oder Interviewwiinsche wenden Sie sich bitte an die Pressestelle:
pressestelle@dgu.de | Tel. 015124503550



mailto:pressestelle@dgu.de

/—D\GU Deutsche Gesellschaft
fur Urologie e.V.

Nachhaltigkeit als Kernthema des 77. DGU-Kongresses (Kongressprasident Prof. Dr. Bernd Wullich)

Informationen:

,Eine bessere Umwelt bedeutet bessere Gesundheit. Deshalb missen wir handeln”, sagt
Kongressprasident Prof. Dr. Bernd Wullich. Mit dem 77. DGU-Kongress startet die Fachgesellschaft
den Aufbau eines strukturierten Nachhaltigkeitsprogramms.

Eine erste Mitgliederbefragung zeigt: 83 % halten Nachhaltigkeit personlich fiir wichtig, nur 13 %
erleben jedoch eine Umsetzung im Alltag. Besonders gefragt sind von der DGU Standards,
Informationsmaterial und Fortbildungsangebote. Viele Mitglieder erwarten Effizienzgewinne und
gesellschaftliche Wirkung, wenn Nachhaltigkeit starker verankert wird.

Die DGU reagiert: Eine AG Nachhaltigkeit und Okonomie biindelt Expertise aus Klinik, Praxis und
Pflege. Erste Projekte laufen bereits, darunter eine CO,-Bilanzierung in einer Pilotpraxis, eine
Erhebung zu Single-Use- und Multi-Use-Materialien sowie die Vorbereitung eines Podcasts in
Kooperation mit dem Fraunhofer-Institut fiir 2026. Der Kongress selbst setzt mit eigenen Foren und
Vortragen sichtbare Akzente, unter anderem beim Forum ,Bessere Umwelt — bessere Gesundheit”
und im Prasidentenplenum ,Urologie muss verbinden — Patient, System, Umwelt”“.

Dariber hinaus macht der Kongress weitere Schwerpunkte sichtbar: Die starkere Einbindung von
Patientenvertreterinnen und -vertretern in Forschung und Leitlinienarbeit, die Rolle
komplementarmedizinischer Verfahren zur Symptomlinderung sowie die Forderung des
Nachwuchses im Schiiler- und Studientag. Parallel findet erneut der Pflegekongress statt, der die
interprofessionelle Zusammenarbeit in der Urologie betont.

Uber die drei Tage begleitet ein Graphic Recording den Kongress. Unter der Leitfrage ,Was ist Dein
Game changer fiir eine nachhaltige Entwicklung in der Urologie?“ kdnnen Teilnehmerinnen und
Teilnehmer ihre Ideen einbringen.

Zitat Prof. Dr. Bernd Wullich:

,Der Kongress ist ein Auftakt. Wir wollen Nachhaltigkeit nicht als Randthema behandeln, sondern in
der Fachgesellschaft und in der Versorgung fest verankern. Gemeinsam mit unseren Mitgliedern
entwickeln wir Lésungen, die in Klinik und Praxis ankommen.”
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Krankenhausreform und Digitalisierung (Prof. Dr. Max Burger; Generalsekretar der DGU)

Die Krankenhausreform ist aus Sicht der Urologie unausweichlich, birgt jedoch die Gefahr, bei
falscher Ausgestaltung mehr Schaden als Nutzen anzurichten. Die Urologinnen und Urologen wollen
diesen Prozess im Sinne ihrer Patientinnen und Patienten aktiv begleiten. Auch die Digitalisierung
verandert Klinik und Alltag. Sie bietet viele Chancen, birgt aber ebenso Risiken, die friihzeitig erkannt
und gesteuert werden mussen.

Zitat Prof. Dr. Max Burger

L,Auch wenn es einfacher wdre, iiber Anderungen nur zu klagen, so erkennen wir die Notwendigkeit,
steigenden Versorgungsbedarf und geringere Ressourcen miteinander zu verbinden. Die
Krankenhausreform muss kommen, und es ist unsere Verantwortung, dafiir zu sorgen, dass sie den
Bediirfnissen der Patientinnen und Patienten gerecht wird. Die Digitalisierung bietet beruflich wie
privat viele Chancen, aber auch Gefahren, deren wir uns oft erst auf den zweiten Blick bewusst
werden. Hier gilt es genau hinzuschauen und den Prozess aktiv mitzugestalten.”
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Forschungshighlights des 77. DGU-Kongresses (Prof. Dr. Christian Thomas; DGU Vorstand, Ressort
Forschungsforderung)

Die Forschungsthemen zeigen die Breite der Urologie von der Versorgungsforschung bis zu
personalisierten Therapien.

Funktionelle Urologie

Inkontinenz ist ein grofRes Problem in Deutschland. Etwa 8 Millionen Biirger:innen leiden hierunter.
Vielversprechende digitale Gesundheitsanwendungen wie Kranus Mictera, INKA und FEMANEA sollen
Abhilfe schaffen.

Jahrlich werden etwa 25.000 radikale Prostatektomien durchgefiihrt. Langfristig leidet bis zu jeder
siebte Patient unter postoperativer Inkontinenz. Studien aus der Versorgungspraxis belegen
Informationsliicken zu Hilfsmitteln und operativen Optionen.

Friherkennung Prostatakarzinom

Im Unterschied zum seit 2005 etablierten Mammographie-Programm gibt es bisher in Deutschland
kein organisiertes Prostatakrebs-Screening. Im Rahmen der PROBASE-Studie wurden Grundlagen fir
ein zuklnftiges Prostatakrebs-Screening in Deutschland geschaffen. Der aktuelle Stand hierzu und die
fachliche Einordnung werden im ,,State of the Art“ am Samstag, 20.09.2025, 10.30-12.30 Uhr, Saal 1,
diskutiert.

Uroonkologie Prostatakarzinom metastasiert

Die personalisierte Medizin kommt langsam im klinischen Alltag an. Hierfiir bilden PARP-Inhibitoren
eine spannende Substanzklasse. Die Phase-IlI-AMPLITUDE-Studie untersucht bei hormonsensitiv
metastasiertem Prostatakarzinom den Zusatz von Niraparib zu Abirateron plus Prednison und ADT
gegeniber Placebo. Primdrer Endpunkt ist das rPFS, eingeschlossen sind Patientinnen und Patienten
mit HRR-Genalterationen. Sessionhinweis: , Systemtherapie des metastasierten hormonsensitiven
Prostatakarzinoms”, Donnerstag, 18.09.2025, 10.00-11.30 Uhr, Saal X 5-6.

Uroonkologie Blasenkarzinom

Die molekulare Subtypisierung kann das Ansprechen auf Systemtherapien bei
Blasenkarzinompatienten vorhersagen. Analysen zu Subtypen sowie NECTIN4- und HER2-Expression
werden vorgestellt, unter anderem mit Daten aus JAVELIN Bladder 100 und einer Real-World-
Datenbank. Sessionhinweis: ,Operative und medikamentdse Therapieanséatze fortgeschrittener
Urothelkarzinome®, Mittwoch, 17.09.2025, 10.30-12.00 Uhr, Saal G2.

Uroonkologie Peniskarzinom

Auch wenn das Peniskarzinom in Deutschland selten ist, handelt es sich hierbei um einen
hochaggressiven Tumor mit nur limitierten Therapiemaoglichkeiten bei Metastasierung. Mit den
prospektiven deutschen Studien DEPECA-1 und DEPECA-2 startet ein neuer Impuls. Sessionhinweis:
,Tumorboard Peniskarzinom — zwischen Salbenbehandlung und multimodalem Konzept”,
Donnerstag, 18.09.2025, 10.00-11.30 Uhr, Saal 1.
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Dr. Maria Sprinz — Preistragerin des Medienpreises Urologie 2025

Der Medienpreis Urologie 2025 geht an Dr. Maria Sprinz. Die Assistenzarztin arbeitet seit 2022 im
Franziskus-Krankenhaus in Berlin und ist derzeit im vierten Weiterbildungsjahr. Geboren und
ausgebildet in K6In, begann sie an ihrem ersten Arbeitstag mit der Aufklarung tGber urologische
Themen in den sozialen Medien. Auf TikTok und Instagram als @answeringforafriend erreicht sie
rund 21.000 beziehungsweise 15.000 Menschen. Ihre erfolgreichsten Videos wurden bis zu 1,2
Millionen Mal angesehen.
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Prof. Dr. Peter Albers — Preistrager der Maximilian-Nitze-
Medaille 2025

Die hochste Auszeichnung der Deutschen Gesellschaft fur
Urologie geht in diesem Jahr an Prof. Dr. Peter Albers. Er ist seit
2008 Direktor der Klinik fur Urologie am Universitatsklinikum
Disseldorf und leitet seit 2020 die Abteilung flir Personalisierte
Friiherkennung des Prostatakarzinoms am Deutschen
Krebsforschungszentrum in Heidelberg.

Seine Schwerpunkte liegen in der klinischen Forschung zu
Hodentumoren und Prostatakarzinomen. Mit einer grolRen
Multizenterstudie, publiziert 2008 im Journal of Clinical Oncology,
konnte er zeigen, dass bei einem Teil der Hodentumorpatienten
eine Chemotherapie der retroperitonealen Lymphadenektomie Uberlegen ist; ein Ergebnis, das die
Praxis dauerhaft verandert hat. Als Initiator der ersten Professur fiir konservative urologische
Onkologie in Deutschland (2012) starkte er die medikamentdse Tumortherapie im Fach.

CREDITS: UKD DUSSELDORF

Internationales Aufsehen erregte die PROBASE-Studie, die er 2014 auf den Weg brachte. Mit mehr
als 46.000 Teilnehmern ist sie eine der weltweit gréten randomisierten Studien zum risiko-
adaptierten PSA-Screening. Seit 2022 wird sie vom DKFZ koordiniert. Ihre Ergebnisse haben die
deutsche S3-Leitlinie zur Friiherkennung des Prostatakarzinoms erstmals verandert und gezeigt, dass
die digitale rektale Untersuchung fiir die Friherkennung keine Empfehlung mehr erhilt.

Albers hat Gber 300 Originalarbeiten veroffentlicht, ist in flihrenden nationalen und internationalen
Gremien aktiv und Gbernahm zahlreiche Spitzenamter: Prasident des Deutschen Krebskongresses
2012, Prasident der Deutschen Krebsgesellschaft 2016—-2018, Arztlicher Direktor des Comprehensive
Cancer Center Diisseldorf 2018-2022, Vorsitzender des Scientific Congress Office der European
Association of Urology 2019-2024. Seit 2024 steht er dem GU Oncology Council der EAU vor und ist
Vizeprasident des Policy Office.

,Die Nitze-Medaille empfinde ich nicht nur als persénliche Auszeichnung, sondern auch als
Anerkennung fiir viele Kolleginnen und Kollegen, mit denen ich iiber Jahre Forschung und Versorgung
weiterentwickeln durfte. Gemeinsam haben wir die Urologie in Deutschland und Europa
vorangebracht.
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Neue Bundesregierung — wer lenkt die Gesundheit? quo vadis, Politikerkunst!

HeiBes Eisen Patientensteuerung: Verbrennungsgefahr auch mit gut isolierter Zange

Berlin, 17.09.2025 Nach Monaten des Stillstands nahm die neue Bundesregierung ihre Arbeit auf
mit der neuen Bundesgesundheitsministerin Warken. Sie soll das Werk ihres Vorgangers im Amt
richten, das in Form zahlreicher beschlossener und geplanter Reformen durch ihn initiiert wurde.
Das ,,auf den Weg bringen” bleibt weiter auf der Strecke. Gefiihlt spielt Gesundheitspolitik keine
Rolle in der neuen Regierung. Ganze 20 Minuten Zeit erlibrigte Frau Warken am Montag fiir den
Krankenhausgipfel in Berlin. Was sie schaffte in der knappen Zeit? Unter anderem die Selbstver-
waltung in Bezug auf Hybrid-DRGs zu riigen, die ,,nicht in dem gewiinschten Male in Gang gekom-
men ist“, so dass der Gesetzgeber nachscharfen musste.

Aus Sicht des Berufsverbands der Deutschen Urologie fehlen der Regierung klare Strategien fur
eine nachhaltige Versorgung. Vorrangig zu nennen ist hier die nachhaltige Konsolidierung der Fi-
nanzierung der gesetzlichen Krankenkassen.

Obwohl die Patientensteuerung unter dem Stichwort Primararztversorgung auf dem letzten Platz
der Vorhaben des Bundesministeriums fir Gesundheit (BMG) landete, zudem ohne zeitliche Pla-
nung, wurde die gesamte Facharzteschaft nach Antritt der neuen Bundesregierung von der Politik
mit dem Begriff Primararztsystem lberrascht. , Im Begriff steckt ein politisches Ziel, ohne dass mit
den Akteuren geklart wurde, was der Begriff beinhaltet, wie ein solches System umgesetzt wer-
den soll und wie das Zusammenspiel zwischen sogenannten Primararzten und Facharzten organi-

siert werden soll”, so BvDU-Prasident Dr. Axel Belusa.

Primararztsystem: Babylonische Verwirrung iiber die Begrifflichkeiten und die geplante Umset-
zung

Aus Sicht des Berufsverbands erwachst hierdurch ein babylonisches Gewirr unter dem vermeintli-
chen Dach einer Primararztversorgung. Keiner weiR, woriiber wir eigentlich sprechen. Es herrscht
weder Klarheit Gber das Ziel, noch iber den Weg dahin. Klar ist jedoch: Patienten lehnen die Pati-
entensteuerung ab, ohne zu wissen, wie sie sein wird und Fachverbande positionieren sich in un-
terschiedliche Richtungen. Es wird diskutiert, ohne dass Ziel und Ausgangslage klar sind. Jeder
Professor fiir Management wiirde sich Giber dieses Paradebeispiel fiir seine Vorlesung freuen, wie
Management auf keinen Fall funktioniert!

Angesichts der mehr als angespannten Finanzlage gesetzlicher Krankenkassen muss aus Uberzeu-
gung des BvDU zusatzlich zu geplanten Reformen grundlegend neu strukturiert werden. Ziel muss
sein, die Anzahl der Patientenkontakte zu senken und Patientinnen und Patienten von Beginn an
die richtigen Stellen zu routen, so schlank und ressourcenschonend, wie moglich.

Zudem muss, nach den Hausarztinnen und Hausarzten, auch die Entbudgetierung fiir Facharzte
erfolgen. Und: die GOAneu liegt auf dem Schreibtisch der Bundesgesundheitsministerin, mit einer
breiten Mehrheit in der Arzteschaft, die diese neue Gebiihrenordnung beim Deutschen Arztetag
beschlossen hat.

Besondere Leistungen fiir Urologinnen und Urologen des BvDU durch Selektivvertrage mit Kran-
kenkassen

Die Mitgliedschaft im BvDU ermdglicht die berufspolitische Interessenbiindelung fiir uns alle. Da-
fiir danken wir allen Mitgliedern herzlich! Jedes Mitglied bekommt dariiber hinaus exklusive Leis-
tungen und besondere Konditionen bei diversen Kooperationspartnern. In der Kongresswoche
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stellen wir Thnen eine Auswahl dieser exklusiven Leistungen und besonderen Konditionen fir Mit-
glieder vor. Im Uberblick finden Sie alle Leistungen auf der Seite https://urologie-gestal-
ten.de/mitgliedschaft-lohnt-sich/.

Selektivvertrdge werden direkt zwischen einzelnen Leistungserbringern (Haus- oder Fachérzte,
Krankenhduser, Medizinische Versorgungszentren) und den Krankenkassen geschlossen. Der
BvDU verhandelt die Vertragsbedingungen fir Urologinnen und Urologen individuell mit den
Krankenkassen aus, um flexibel auf die Erfordernisse einzugehen, die bei besonderen Versor-
gungsformen oder auch bei der Behandlung bestimmter Krankheiten bestehen. Der Berufsver-
band ist Uiberzeugt, dass Selektivvertrage im Zuge einer Patientensteuerung zunehmend eine
Rolle spielen werden.

Aktuell konnte der BvDU folgende Vertrage fiir Urologinnen und Urologen schlieRen. Der bundes-
weite Vertrag zur besonderen Versorgung nach § 140 a SGB V in der Onkologie mit der Techniker
Krankenkasse (TK) und der Vertrag zur besonderen Versorgung von Versicherten der AOK Nordost
nach § 140a SGB V in der Onkologie (,Rahmenvereinbarung Onkologie fiir Urologen in Berlin“) in
Berlin ermoglicht besondere medizinische Leistungen fir ambulant behandelte onkologische Pati-
enten. In Baden-Wirttemberg besteht seit langerem der Vertrag zur Versorgung in dem Fachge-
biet der Urologie gemal § 140a SGB V mit der AOK Baden-Wiirttemberg und der Bosch BKK als
Vollvertrag fiir die Versorgung in der Urologie.

Der BvDU freut sich Gber den seit September 2025 laufenden Vertrag zur besonderen Versorgung
nach § 140 a SGB V in der Uro-Onkologie zur urologischen Vorsorge/Fritherkennung. In diesem
schlieRt sich die Liicke von Friherkennung und Vorsorge nach dem 18. Lebens- und vor dem 45.
Lebensjahr. Der Vertrag beinhaltet eine urologische Vorsorge bzw. Fritherkennung, wie sie ab
dem 45. Lebensjahr auch in der gesetzlichen Vorsorge ahnlich stattfindet. Der Vertrag beinhaltet
zusatzlich die Untersuchung auf Geschlechtskrankheiten, wie Chlamydien und HPV und eine HPV-
Impfaufklarung.

(5499 Zeichen inkl. Leerzeichen)

Gender Disclaimer: Zugunsten von besserer Lesbarkeit und Verstdndlichkeit wird teilweise auf die geschlechtsspezifische Schreibweise
ohne jede Diskriminierungsabsicht zum Teil verzichtet. Alle Bezeichnungen von Personen oder Positionen in unseren Texten sind somit
geschlechtsneutral zu verstehen.

Uber den Berufsverband der Deutschen Urologie e.V. Seit mehr als 70 Jahren vertritt der Berufsverband der Deutschen Urologie e.V.
(BvDU) erfolgreich die Berufs- und Standesinteressen der urologischen Facharztinnen und Facharzte in Klinik und Praxis. Neben der
berufspolitischen Arbeit widmet sich der Berufsverband stellvertretend fiir seine Mitglieder der Entwicklung und dem Ausbau von Ko-
operationsmodellen mit der Gesundheitswirtschaft. Wichtige Themen wie Selektivvertrage, Fort- und Weiterbildungsangebote, Ver-
trags- und Veranstaltungsmanagement, Sponsoring und Rabattvertrage liegen hierbei im Fokus. Als Interessenvertretung der Urologin-
nen und Urologen in Klinik und Praxis fordert der BvDU die Wertschatzung des Berufstands. Unsere Ziele sind u.a. leistungsgerechte
Honorare, Eindammung der Birokratie sowie die Sicherstellung arztlicher und beruflicher Entscheidungsfreiheit in Klinik und Praxis.

Pressekontakt
Berufsverband der Deutschen Urologie e.V. Glinkastr. 32
Pressestelle 10117 Berlin

Tel.: 030-887 22553
pressestelle@urologie-gestalten.de www.urologie-gestalten.de
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