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Dasvorliegende Heft widmet sich mit sei-
nem Schwerpunkt ,,Evidenzbasierte Me-
dizin in der Urologie“ einem wichtigen
Bestandteil unseres Fachgebiets. Bereits
im Jahr 2013 hat die Deutsche Gesell-
schaft fiir Urologie e.V. (DGU) als ei-
ne der ersten medizinischen Fachgesell-
schaften mit der Griindung von UroEvi-
dence den Grundstein fiir den Aufbau ei-
nes Wissenstransferzentrums gelegt [1].
UroEvidence verfolgt, unter der Leitung
von Prof. Dr. med. B. Wullich, mit ins-
gesamt 15 ehrenamtlich titigen Urolo-
ginnen und Urologen, 3 wissenschaftli-
chen Mitarbeitern und einem Leitlinien-
sekretariat innerhalb der Berliner DGU-
Geschiftsstelle das Ziel, die verfiigbare
wissenschaftliche Evidenz in der Urolo-
gie systematisch zu erfassen, zu bewerten
und allen in aufbereiteter Form zur Ver-
figung zu stellen.

Die evidenzbasierte Medizin ist mitt-
lerweile ein fester Bestandteil des deut-
schen Gesundheitswesens und ldsst sich
auch aus der Urologie nicht mehr weg-
denken. Hierbei bestehen zwei gleich-
wertige Prinzipien: 1. Es gibt Evidenz,
die qualitativ hochwertiger ist, als ande-
re (Evidenzhierarchie). 2. Entscheidun-
gen im Gesundheitswesen basieren auf
dem aktuellen Stand der klinischen For-
schung, der individuellen klinischen Er-
fahrung des Arztes und den Werten und
Wiinschen des uns anvertrauten Patien-
ten.

In diesem Leitthemenheft geben Ih-
nen Driiger et al. einen Uberblick iiber die
wichtigsten Institutionen evidenzbasier-
ter Medizin in Deutschland, welche me-
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dizinische Entscheidungen zur Versor-
gung der Bevolkerung und zum Schutz
der Patienten auf wissenschaftliche Er-
kenntnisse unter Abwigung von Nutzen
und Schaden stiitzen.

Graf et al. stellen Thnen die verschie-
denen Formen der Evidenzsynthese vor
und zeigen den Unterschied zwischen
einer qualitativ hochwertigen systema-
tischen Ubersichtsarbeit und einer ein-
fachen Evidenzzusammenfassung auf.

Durch die zwei oben beschriebenen,
gleichberechtigten Prinzipien der evi-
denzbasierten Medizin kann es folglich
auch fiir qualitativ hochwertige For-
schungsergebnisse keine automatische
Anwendung von Studienergebnissen in
die klinische Routine geben. Eine syste-
matische und transparente Methode zur
Bewertung der Vertrauenswiirdigkeit in
die Evidenz, aber auch fiir den Transfer
von Studienergebnissen zu einer medi-
zinischen Empfehlung, wurde von der
GRADE Working Group etabliert [2].
Die Arbeitsgruppe um Herrn Meerpohl
zeigt an einem urologischen Beispiel, wie
sich die Vertrauenswiirdigkeit der vor-
handenen Evidenz anhand von GRADE
interpretieren ldsst. In dem folgenden
Artikel beschreibt Frau Nothacker, wie
hieraus unter Beriicksichtigung weiterer
Entscheidungskriterien  unterschiedli-
che Empfehlungsstirken fiir Leitlinien
gestellt werden konnen.

Der Transfer von Forschungsergeb-
nissen aus klinischen Studien in die
klinische Praxis, sowie die regelmafi-
ge Uberpriifung dessen Aktualitit ist
ein wichtiger Bestandteil der evidenz-

basierten Medizin. Der Gemeinsame
Bundesausschuss wurde als hochstes
Gremium der Selbstverwaltung durch
den Gesetzgeber beauftragt, iiber den
medizinischen Leistungsanspruch von
gesetzlich krankenversicherten Men-
schen zu entscheiden. Die Arbeitsgrup-
pe um Frau Lelgemann stellt uns vor,
wie dies in Deutschland funktioniert
und welche Evidenzgrundlage hierfiir
verwendet wird.

Fir den Wissenstransfer sind aber
auch die von den Mitgliedern von Uro-
Evidence bereits seit 2015 in Der Urologe
veréffentlichten  Ubersetzungsarbeiten
von qualitativ hochwertigen systemati-
schen Ubersichtsarbeiten wichtig. Die
Ergebnisse von Cochrane Reviews wer-
den hierdurch einer breiten deutschspra-
chigen Leserschaft zugénglich gemacht,
und es erfolgt eine kritische Betrachtung
und Einordnung in die klinische Praxis
in Deutschland [3]. Falls Sie einen dieser
Beitrige verpasst haben, geben wir Thnen
hier nochmal die Moglichkeit, in den
gesammelten Werken der letzten 3 Jahre
die fiir Sie interessanten Ubersetzungen
noch einmal zu sichten.

Wenn Sie mehr iiber unsere Arbeit
der letzten Jahre erfahren mochten, dann
laden wir Sie auf der Internetseite der
biomedizinischen Datenbank PubMed
(https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/) da-
zu ein, unsere Beitrdge unter dem Stich-
wort ,,UroEvidence“ zu verfolgen.

Die evidenzbasierte Medizin ist ge-
rade in letzter Zeit durch kontrovers
diskutierte Entscheidungen in die Kri-
tik geraten. Wir halten es fiir dringend
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notwendig, die Vorgehensweise der evi-
denzbasierten Medizin zu kennen, damit
Entscheidungen auf Grundlage von wis-
senschaftlichen Erkenntnissen getroffen
werden und damit transparent und
nachvollziehbar sind.

Wir hoffen, dass die hier présentier-
ten Artikel zum Thema evidenzbasierte
Medizin fiir Sie spannend sind und la-
den zu einer konstruktiven Diskussion
tiber die Moglichkeiten einer qualitativ
hochwertigen Patientenversorgung ein.
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