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Leitziele der Kompetenznetze m

in der Medizin
Horizontale Vernetzung
» qualitativ beste und innovativste Forschungs- und Versorgungseinrichtungen
zusammenschliel3en
»Die Kompetenznetze in der Medizin geben
Wissenschaftlern die Strukturen fiir Ihre Forschung und
den Freiraum, sich zu entfalten und kreativ zu sein.*
MD PD Dr. Peter Lange
pefirdert vom
$ E.lrréd:lﬁhn'lwmﬂm.m
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Leitziele der Kompetenznetze in-der Medizin

Vertikale Vernetzung

* Briucken zwischen den Leistungstragern der medizinischen Forschung und
der medizinischen Versorgung bilden

* Instrumenten der Evaluation und Qualitatssicherung entwickeln und
verbreiten

» Konsens uber medizinische Behandlungsformen finden und
Versorgungskonzepte fur den jeweiligen Krankheitsbereich etablieren

», Wir miissen die unterschiedlichen Kompetenzen
an verschiedenen Orten optimal zusammenfassen

und mit der Praxis zusammenbringen.*
MD PD Dr. Peter Lange

pefirdert vom

Brandes mnisterum
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Leitziele der Kompetenznetze m

in der Medizin

Sichtbarkeit
« Schaffung einer fur Offentlichkeit und Fachwelt erkennbaren Kompetenz;

Exzellenz

 Mehrwert fur alle Netzwerkpartner: Forderung der Exzellenz der Forschung,
Verbesserung der Qualitat und Kosteneffizienz der Gesundheitsversorgung
durch Forschungstransfer und Evaluationsforschung

Innovationsorientierung
 mehr Ergebnisorientierung in der Wissenschaft

* Ausschopfung des innovativen Potentials der Forschungseinrichtungen
(universitar, au3eruniversitar) durch Zusammenfuhrung mit
Hochschulkliniken, Einrichtungen der Regelversorgung und Anbindung der
Industrie.

“Die europidischen Nachbarn blicken neidvoll auf
die Zusammenarbeit im Kompetenznetz.”
Prof. Dr Dr. J.C. Kluin-Nelemans

pefirdert vom

Brandes mnisterum
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Aus 160 Skizzen werden neun ausgewahlt @

in der Medizin

I I I I I I [ [ [ [ 1
1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

KN Padiatrische Onkologie und Hamatologie

KN Parkinson
KN Schizophrenie § KN Rheuma
KN Schlaganfall

KN Akute und chronische Leukamien
KN Depression
KN Maligne Lymphome

wom

Bandesminsiecun
naorscng
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Kompetenznetze der zweiten Generation @

in der Medizin

I I I B I I I I I 1
1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

KN HIV/AIDS

KN Parkinson
KN Schizophrenie § KN Rheuma
KN Schlaganfall | KN Lungenentziindung (CAP)

KN Sepsis

KN Akute und chronische Leukamien
KN Depression
KN Maligne Lymphome

wom

i
B

18 Kompetenznetze in der Medizin — Wirkungen in Forschung und Versorgung | Prof. Dr. U.R. Folsch




Kompetenznetze der dritten Generation @

in der Medizin

I I I I I I I [ I [ 1
1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

KN Herzinsuffizienz | KN HIV/ZAIDS
KN Angeborene Herzfehler

KN Vorhofflimmern
A—

KN Parkinson
KN Schizophrenie § KN Rheuma
KN Schlaganfall | KN Lungenentziindung (CAP)

KN Sepsis

KN Akute und chronische Leukamien
KN Depression
KN Maligne Lymphome

wom

i
B
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Ergebnisse der horizontalen Vernetzung

in der Medizin

Aufbau interdisziplinarer und internationaler Forschungsstrukturen
« Datenbanken und Biomaterialbanken
 multizentrische Forschungsprojekte: 216 klinische Studien zwischen 2001
und 2011
 Etablierung europaweiter Netzwerke in 10 Kompetenznetzen
 Einwerbung assoziierter Projekte bei DFG, Krebshilfe, Stiftungen,
Industrie etc. (423 assoziierte klinische Studien, 100 Mio. EUR zusatzliche
Mittel)
Deutsche
Forschungsgemeinschaft
$ :;hrré.;l-lﬁﬁ::ﬁmn
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Ergebnisse der horizontalen Vernetzung e st

Entwicklung einer Corporate Identity

 Informations- und Kommunikationsplattformen

Bundelung von Forschungskompetenz

 exzellente wissenschaftliche Outputs, messbar am Publikationsverhalten
und zuséatzlich eingeworbenen Forschungsgeldern

pefirdert vom
Beandes munisterum
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Ergebnisse der horizontalen Vernetzung m

in der Medizin

Auswertung der Publikationstatigkeit der Kompetenznetze im Zeitraum
2003 bis 2006

Publikationen aller 17 Kompetenznetze der Medizin
in der 1. - 3. Forderphase
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in der Medizin

Ergebnisse der vertikalen Vernetzung

» Leitlinienentwicklung in Diagnostik und Therapie (z. B. KN Schizophrenie:
interaktive Leitlinienvermittlung verbessert Therapieerfolge)

* Fruherkennungs- und Aufklarungsprogramme (z. B. KN Rheuma: Kampagne
zur Fruhdiagnostik)

* Qualitatssicherungsmal3nahmen fur Diagnostik (z. B. KN Maligne
Lymphome: Referenzpathologie)

* QualitatssicherungsmalRnahmen fur klinische Studien
» Patientenregister (z. B. KN HIV/Aids: Patientenkohorte)

* Projekte zur Versorgungsforschung, Epidemiologie und
Gesundheitsokonomie (z. B. KN Parkinson: Prospektive Evaluation von
Krankheitskosten)

* Praxisnetzwerke
* Individuelle Beratungsdienste

« Schulungsangebote fir medizinisches Fachpersonal (z. B: KN CED)

pefirdert vom

Beandes munisterum
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Sichtbarkeit

Scientific Community national/international

Intern

Home:

Mews
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Angeborene Herzfehler

Suche Schriftgride A A
Suchbeuriff eingehen

| | [ suchen ]
Forschungsprojekte

| Bitte watilen Sie ein Projekt =]

@}:fg, HEBESPER 41 STE

Fiinf Herzen, fiinf Menschen, fiinf Leben
Der Dokumentarfilm "Herzspezialisten" erzahit
die Geschichte von finf Menschen mit einem

angeborenen Herziehler mehr

e

Spenden ist Herzenssache!

Mit Ihrer Spence unterstitzen Sie die Arbeit
des Mationalen Registers fir angehorens
Herzfehler &. V. mehr

*|

Kompetenznetze
. in der Medizin

pefirdert vom
Baandes rnisberium
1iir Bildang

und Forschang



Sichtbarkeit
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— Maligne Lymphome
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Online diskutieren -
gemeinsam die
Depression bewaiiltige

Im_Onling-Diskussionsforum jederzeitRat
finden tund Erfahrungen austauschen:

&

www.buendnis-depression.de/forum

\
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tenznetze

SiChtbarkeit .in der f\/ledizin

Breite Offentlichkeit

Das Beste am Norden

HOME | FERNSEHEN | RADIO | UNTERNEHMEN | NACHRICHTEN | WIRTSCHAFT = SPORT | RATGEBER | KULTUR | UNTERHALTUNG = KINDER SUCHE 3

Ratgeber

Kochen Gesundheit

Reise & Freizeit Wenn das Herz aus dem Takt gerét
* Gesundheit I einerm gesunden Herzen bilden elekirische Taktgeber ¢R
Erndhrung geardnete Impulse, die sich vam rechten Herz-Varhof Ober die

Herzscheidewand auf beide Herzkammern aushreiten. Dadurch
schlagt das Herz regelmaii und pumpt genidgend Blut in den Die Radio-Visite

Kdrper. Unterschiedliche Faktoren, wie zum Beispiel eine Jeden Dienstag und Mitwach um
Schadigung des Herzmuskels, kinnen die elektrischen 9.20 Uhr auf MOR Info.
Taktgeher stiren. Oder krankhatft verinderte Herzmuskelzellen
werden zum zusatlichen Impulsgeber. Die Falge sind
Fehlfunktionen mit Extraschlagen, Fochen, Herzrasen und
Stalpern.

Auto & Verkehr
Leben mit Technik
Garten

Raus aus der Krise

Typisch far Herzriwthmusstirungen ist, dass das Pochen nicht
dauerhaft auftritt, sondern anfallsartig kommt. Genau das ist das Problemn: Solange das Herz ganz
narmal schlgat, kinnen die Arzte mit Ultraschall, Belastungs- und narmalem EKG und Herz-Katheter 31 Wenn das Herz aus dem
oft nichts feststellen. Und selhst ein sogenanntes Langzeit-EKG Ober 24 Stunden kann eine Takt gerat
Rhvthmusstirung nur entlareen, wenn sie in diesem Zeitraum aufiritt. Viele Patienten fiihlen sich NDR Fernsehen | 16.09.2008

nicht ernst genaommen, wenn sie haren, dass mitihrem Herzen scheinhar alles in Ordnung ist.

Herzrhythmuzstdrunaen

g:mﬂum
mnsierum
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Ve rStetigung lfom;}("%_1-‘r‘.?r‘.fc‘f_7=\.‘

. in der Medizin

FortfUhrung der Infrastrukturen uber den Forderzeitraum hinaus

» Patientenregister

Kohortenstudien

Biomaterialbanken

IT-Infrastrukturen, z. B. Forschungsdatenbanken

telemedizinische Infrastrukturen, z. B. Bilddatenbanken, Ubertragungssysteme

Konzepte und Aktivitaten zur Verstetigung der Aktivitaten der Netze:

Genossenschaft Fortbildungsgeschaft
Stiftung EU-Férderung  gGmbH
Service-GmbH BMBF-DFG-Ausschreibung ,Klinische Studien'

Industriemittel/-forderung

eingetragener Verein _ g

Beandes munisterum
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Kompetenznetze der vierten Generation el e

Erfahrungen aus acht Jahren Kompetenznetz-Forderung sind:

* Der Aufbau Uberregionaler Netzwerke dauert Jahre und ist dort am
effizientesten, wo ein breites Potential bereits vorhanden ist.

* Bis Transfermalinahmen greifen oder sichtbar werden, kann es sogar zehn
Jahre dauern.

« Thematische Verbreiterung oder Anpassung mit den Férderphasen ist
schwierig.

* Eine degressive Forderung (3. Forderphase nur Strukturmittel) setzt eine
inhaltlich und strukturell abgeschlossene Vernetzung voraus.

Deshalb....

pefirdert vom

Beandes munisterum
30 Kompetenznetze in der Medizin — Wirkungen in Forschung und Versorgung | Prof. Dr. U.R. Folsch iﬂ L".:fé:,’,ﬂw



Kompetenznetze der vierten Generation el e

* Fortsetzung des Forderkonzepts mit den krankheitsbezogenen
Kompetenznetzen

* langere Forderzeitraume
» evolutives Wachstum

* Anpassung des Fordervolumens an fortschreitende Vernetzung und
thematische Verbreiterung

* Vorauswahl von zu férdernden Krankheitsgebieten entsprechend der
,Roadmayp’, fur die ein Potenzial in Deutschland vorhanden ist

pefirdert vom

Beandes munisterum
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Kompetenznetze der vierten Generation @

in der Medizin

I I I I I I I I I I I |
1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

KN Herzinsuffizienz KN HIV/ZAIDS

KN Angeborene Herzfehler
KN Vorhofflimmern § KN Asthma/COPD

KN Akute und chronische Leukamien
KN Depression | KN Diabetes mellitus
KN Maligne Lymphome

wom

Bandesminsiecun
naorscng

KN Multiple Sklerose
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