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Protokoll 12. Leitlinienworkshop der DGP 

 

Datum / Uhrzeit: 26. September 2025 / 11:00 bis 14:15 Uhr 

Ort:    Online via Zoom 

Moderation: Erika Sirsch, Regina Sauer, Ralph Möhler, Claudia Holzmeier 

Protokoll: Erika Sirsch, Regina Sauer, Claudia Holzmeier 

 

Teilnehmer*innen (TN): 21 Personen (in alphabetischer Reihenfolge) 

Nachname Vorname 
Albers Anja 
Dierkes Franziska 
Engst Ramona 
Gnass Irmela 
Grundke Susanne 
Gundlach Verena 
Haas Margit 
Hendlmeier Melina 
Henni Rached Imane 
Horbach Annegret 
Kaden Jana 
Kunkel Manfred 
Kürsten Kathrin 
Mayer Michael 
Monke Stefanie 
Nestler Nadja 
Özlü Ismail 
Papacek-Zimmermann Christina 
Raschkowski Mirjam 
Schütz Katrin 
Strunk-Richter Gerlinde 

 

 

Themen Inhalt (Verweis auf die Folien im Anhang 1) 

1. Begrüßung und  
Vorstellung der  
Tagesordnung  
des 12. Work-
shops 

• Begrüßung durch Fr. Sirsch und kurze Vorstellungsrunde aller TN 

• Vorstellung der Tagesordnung (Folie 2) 

2. Bericht  
    der  
    Leitlinien- 
    Kommission 

   

   

 

• Aktuelle Entwicklungen (Folien 4 bis 6) 

- Kurze Vorstellung der Leitlinienkommission  
- derzeit an 55 Leitlinien (LL) beteiligt (S1: 3 / S2: 11 / S3: 41) 
- 77 LL abgeschlossen mit Beteiligung der DGP, davon zwei unter  
  Federführung der DGP 
- mit mehr als 100 Delegierten (einzeln oder im Tandem), ca. 50% mit primär  
  akademischer und 50% mit primär klinischem Arbeitsfeld  
- systematischer Bewerbungsprozess 
 

• Aktualisierung des AWMF-Regelwerks (Folie 7) 

- im Mai 2025 wurde Version 2.2 veröffentlicht ((AWMF, 2025) 
- die Neuerungen wurden von der AWMF als Zusammenfassung übermittelt 
- Übersicht über die Neuerungen siehe Anhang 2 und im geschützten  
  Delegierten-Bereich auf der Homepage 
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Daran anschließend kurzer Impuls und Diskussion zu den Punkten: 

 Schlüsselworte in Leitlinien (kann – sollte – soll) (Folie 8) 

Die Nutzung sorgt immer wieder für Herausforderungen / Diskussionsstoff / wi-
dersprüchliche Aussagen in der Leitlinienarbeit. 
 
Problematik:  

- eine geringe Übertragbarkeit internationaler Studien, da diese Struktur nicht 
überall genutzt wird  

- neben dieser Dreistufung ist auch eine Zweistufung (Grade) in >Starke Emp-
fehlung< / >Bedingte Empfehlung< möglich 

- insbesondere bei der Übertragung von internationalen Empfehlungen muss 
immer geprüft werden, ob eine hohe Evidenz auch im deutschsprachigen 
Kontext auch einem hohem Empfehlungsgrad entsprechen kann 

- neben Empfehlungen sind auch Statements ohne expliziten Empfehlungs-
grad möglich 

- bei gravierenden Abweichungen der Position der DGP zu einzelnen Empfeh-
lungen sind auch Sondervoten möglich, diese immer in Absprache mit dem 
Vorstand der DGP, dem Vorstand der Leitlinienkommission und der Leitli-
nien-Koordination  

- als Unterstützung und Backup steht die interne Koordination zur Verfügung. 
 

•     Umgang mit und Herausforderungen einer Living Guideline  
      (Folien 9 und 10) 

- aktuell ist die DGP an zwei Living Guidelines beteiligt („Multimorbidität“ und 
„Demenzen“) 

- diese Form der Leitlinien bietet eine hohe Aktualität, stellt die Entwicklung 
aber vor große Herausforderungen, die Erstellung ist sehr ressourceninten-
siv 

- es muss ein ständiges Monitoring erfolgen, die Verantwortung dafür muss 
definiert sein 

- eine Aktualisierung, zumindest in Teilbereichen ist jährlich angezeigt 

- dabei soll auch die Anwendbarkeit der Leitlinien evaluiert werden und in die 
Aktualisierung einfließen. 
 

3.  
Parallele  
Sessions:  

Session 1  
für neue  
Delegierte  
und  
Interessierte  
(Erika Sirsch)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Session 1 (Folien 11 bis 15): 

In dieser Session für neu delegierte und interessierte Personen werden die zent-
ralen Regularien und Dokumente vorstellt und diskutiert. Die Rollen und Struktu-
ren der LL-Kommission werden anhand der aktualisierten Handreichung vorge-
stellt. 
 

- Leitlinienkoordination  

Jede Leitlinie wird von einer/m Leitlinienkoordinator*in, einem Mitglied der Leitli-
nienkommission, betreut. Diese Person stellt die Verbindung in die Leitlinien-
kommission und die Fachgesellschaft dar. Erste*r Ansprechpartner*in für alle 
Delegierten ist daher die Leitlinienkoordination.  

Ein wichtiger Punkt ist, dass die Delegierten im Auftrag der Fachgesellschaft 
handeln und abstimmen, nicht als Privatperson. Daher ist eine Mitgliedschaft in 
der DGP zwingend erforderlich.  
 

- Handreichung für Delegierte 

In der Handreichung für Delegierte sind die relevanten Abläufe zur Leitlinien- Er-
stellung aus Perspektive der DGP niedergelegt (siehe Homepage geschützter  
Bereich für Delegierte).  
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Session 2  
für bereits  
Delegierte  
(Regina Sauer  
 und  
 Claudia  
 Holzmeier)  

 
 

- Geschützter Bereich auf der Homepage 

Allen Delegierten steht der geschützte Bereich auf der Homepage zur Verfü-
gung. Das Passwort kann bei Frau Holzmeier angefordert werden (Leitli-
nien@dg-pflegewissenschaft.de).  In diesem Bereich sind die relevanten Doku-
mente, in denen der Ablauf niedergelegt ist, enthalten. Sollten darüber Fragen 
entstehen, kann der Kontakt zur Leitlinienkoordination aufgenommen werden.  
  

- Reisekostenregularien  

Die Regularien zu Reisen sind ebenfalls im geschützten Bereich niedergelegt. 
Vor Reisen ist immer eine Genehmigung des Vorstands der Leitlinienkommis-
sion einzuholen.  
 

- Abschluss der Session  

Diskussion zu den Erwartungen der Delegierten und der DGP diskutiert. Rele-
vante Punkte werden in der abschließenden gemeinsamen Abschlussrunde 
adressiert.  

 

 Session 2: 

- Aktualisierung der Handreichung 
- 3. Aktualisierung der Delegiertenhandreichung (siehe Homepage geschützter  
  Bereich für Delegierte) beinhaltet wenige, zumeist redaktionelle Änderungen,  
  hervorgehoben werden die Punkte: 
- „3.7 Beteiligung an der Leitlinienerstellung durch Delegierte“ (S. 9), 
  insbesondere die darin vorgesehene, 2x jährliche Erstellung eines kurzen  
  Zwischenberichts und damit verbundene Kontaktaufnahme zum/zur 
  interne*n Koordinator*in aus der Leitlinienkommission. 
- und neu: „3.8 Konsultationsphase einer Leitlinie“ (S. 9) bzw. „Tabelle 1:  
  Abschließende Verabschiedung einer Leitlinie durch den Vorstand der DGP“  
  (S. 11). Die Anpassung erfolgte hauptsächlich wegen der zunehmenden Anzahl  
  an vom Innovationsfonds geförderten Leitlinien, die diese Vorgehensweise  
  („öffentliche Konsultationsphase“) vorsehen. 
 
- Aktuelle Fragen aus den laufenden Leitlinien  
Berichte und Austausch der Delegierten: 
- je nach Leitlinie/federführende Fachgesellschaft gestaltet sich die inter- 
  disziplinäre Zusammenarbeit von ausbaufähig bis sehr gut, Trend zur  
  Verbesserung über die Jahre ist erkennbar 
- mehrheitlich: Berichte von guter bis hervorragender Organisation,  
  Vorbereitung, Zielgerichtetheit 
- insgesamt erfreuliche Entwicklungen über die Jahre hinsichtlich Sichtbarkeit  
  und Wertschätzung der Pflege in der LL-Arbeit 
- oft einzige pflegerische Vertretung: zunehmend Stärkung auch durch die  
  Mitwirkung anderer Gesundheitsberufe 
- konsequente(s) „Standing“, Präsenz und Hartnäckigkeit zahlen sich aus. 
- Pflegebeteiligung/-perspektive/-expertise ist auch bei auf den ersten Blick als  
  nicht pflegerelevant scheinenden Leitlinienvorhaben wichtig, z. B. durch  
  Lenkung des Fokus‘ auf Delirprävention oder/und geriatrische Patient*innen 
- frühzeitiger Einstiegszeitpunkt enorm wichtig: VOR Fragestellungen und  
  Literaturrecherche (Erfahrungsberichte)  
- Austausch über jeweilige Vorteile von Online- vs. Präsenzformaten in der LL- 
  Erstellung 
- positive Rückmeldungen zur Arbeit im Delegierten-Tandem: vertrauliche und  
  zuverlässige Zusammenarbeit, gegenseitige Vertretung 
- Reisekostenerstattung für Konsensuskonferenz in Präsenz für Tandem  
  erwünscht 
- aktive Rückkoppelung/aktiver Austausch mit interner Koordination aus der  
  Leitlinienkommission der DGP als Unterstützung bzw. zur Beratung wichtig  
  und ratsam, besonders bei Schwierigkeiten/Unsicherheiten 
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- zusätzliche Unterstützung durch AWMF-Beratung möglich 
- Diversität/“Expertisenvielfalt“ in der Zusammensetzung der LL-Expert*innen   
  ist wünschenswert, um bessere Objektivität zu erreichen. Dies betrifft vor  
  allem LL, in denen die Delegierten sich lange kennen, da sie immer wieder  
  als Delegierte für das Fachgebiet entsendet werden. 
- Arbeitsgruppen-Steuerung durch Pflegewissenschaftler*in wird positiv erlebt. 
- Pflegeberuf = Heilkundeberuf bzw. Heilkundeübertragung als neue  
  Dimension/Stärkung, bislang meist unbekannt. 

4. Berichte der  
    Delegierten:  
    Austausch  
    in der  
    Gesamtgruppe 

 

• Erfahrungsaustausch Delegierte 

- zu den als für sich besonders relevant erachteten Inhalten des Workshops. 

  Als besonders positiv werden hervorgehoben: 

- wertvoller Austausch im geschützten Rahmen 
- Arbeit der Leitlinienkommission/Vorstand der Leitlinienkommission 
- Input zu den Schlüsselwörtern (kann-sollte-soll) => Bedarf s. u. 
- bessere Wahrnehmung bzw. Einbindung der Pflege(-wissenschaft) in der  
  Leitlinienarbeit allgemein 

 

• Diskussion im Gremium bezüglich des Angebotes von zwei parallel   
  stattfindenden Sessions (siehe Punkt 3.): 

- einerseits als positiv und als bedarfsgerecht erachtet, besonders die  
  Einteilung in Kleingruppen/geschützter Rahmen 
- andererseits gäbe es Alternativen zu Session 1 (z. B. über asynchronen  
  Video-Vortrag zum Onboarding von Neu-Delegierten im geschützten  
  Delegierten-Bereich auf der Homepage) 
- Vorschläge: andere thematische Aufteilung und Videoaufzeichnung bzw.  
  Wechseloption, da beide Themen der Sessions als relevant erachtet) 

 

• Mögliche Themen für den nächsten Workshop   

- Empfehlungsgrade (Umgang, Herausforderungen, Widersprüche) 

- Implementierung in die Praxis bzw. Dissemination von Leitlinien 
  (und die Rolle von Advanced Practice Nurses (APN) dabei) 

- Künstliche Intelligenz (KI) in der Leitlinienarbeit 

5. Verschiedenes 

 
• nächster Workshop geplant im Frühjahr 2026 

• Hinweis auf die „FAQ’s für Leitlinieninteressierte“ auf der Homepage:   

https://dg-pflegewissenschaft.de/leitlinienkommission/faqs-fuer-leitlinieninte-
ressierte/ 

• nächster Gremientag der DGP im Frühjahr 2026 in Oldenburg  

Anhänge 

Anhang 1: Präsentation 12. Leitlinienworkshop 

Anhang 2: Neuerungen für AWMF-Regelwerk 2.2_Stand 22.05.2025 (https://dg-pflegewissen-
schaft.de/wp-content/uploads/2025/09/2025-05-22_AWMF-Uebersicht_Neuerungen-fuer-AWMF-Regel-
werk-2.2.pdf) 
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12. Leitlinienworkshop

Deutsche Gesellschaft für Pflegewissenschaft e. V.

26. September 2025 

Agenda des 12. LL-Workshops  

11:00 Uhr Begrüßung und Vorstellung der Tagesordnung 

11:30 Uhr Bericht der Leitlinienkommission

12:00 Uhr Parallele Sessions
- Session 1 für neue Delegierte und Interessierte
- Session 2 für bereits Delegierte

13:00 Uhr  Pause 

13:30 Uhr  Berichte der Delegierten - Austausch in der 
Gesamtgruppe 

14:45 Uhr Verschiedenes 

15:00 Uhr Ende der Veranstaltung 

1

2
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Bericht aus der LL-Kommission 

• Aktuelle Entwicklungen 

• Aktualisierung des AWMF-Regelwerks

• Umgang mit und Herausforderungen einer Living Guideline

• Schlüsselworte (kann – sollte – soll) in Leitlinien 

Mitglieder LL-Kommission

4

• Gründung der LL-Kommission im März 2021, Amtszeit für 3 Jahre
• Aktuell zweite Amtszeit seit März 2024
• Kommission besteht aus 11 persönlichen und einem institutionellen Mitglied

 Prof. Dr. Erika Sirsch (Vorsitzende)
 Prof. Dr. Daniela Holle (stellv. Vorsitzende)
 Prof. Dr. Ralph Möhler (stellv. Vorsitzende)

 Prof. Dr. Susanne Grundke
 Prof. Dr. Sascha Köpke
 Nina Kolbe
 Prof. Dr. Kirsten Kopke
 Prof. Dr. Katja Makowsky
 Regina Rosenberg
 Regina Sauer
 Dr. Doris Wilborn
 Prof. Dr. Sara Marquard, Petra Blumenberg (DNQP)

Unterstützung durch Frau Claudia Holzmeier (studentische MA)

3

4
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Leitlinienarbeit der DGP
• 77 abgeschlossene LL mit DGP-Beteiligung
• Beteiligung an laufenden Leitlinienprojekte anderer 

Fachgesellschaften (n = 55):
3       S1 Leitlinien
11    S2k Leitlinien  
41    S3 Leitlinien  

• Zwei DGP-geführte Leitlinien abgeschlossen

5

Bewerbungsprozess für Delegierte

6

https://dg-pflegewissenschaft.de/wp-content/uploads/2022/05/2022_05_06-Vorlage-
Bewerbung_Delegierte_2022_0506.pdf

Bewerbungsformular Delegierte

5

6
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(www.awmf.org/regelwerk/)

Aktualisierung des AWMF-Regelwerks

• Schlüsselworte für Leitlinienempfehlungen
• kann, sollte, soll

Schlüsselworte: Empfehlungen in Leitlinien 

(www.awmf.org/regelwerk/formulierung-und-graduierung-von-empfehlungen)

7

8
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„Rationale für Aufnahme:
Nach 5 Jahren sind nach publizierten Auswertungen ca. 50% 
der Leitlinien/der Empfehlungen nicht mehr aktuell.

Bedarf nach aktuellen Leitlinien. In Deutschland 
wahrgenommene internationale Leitlinien z.T. mit jährlicher 
Aktualisierung.

Aufnahme von „Living Guidelines“ auch formal Anreiz, 
Leitlinien aktuell zu halten.“

Nothacker, 2022. Konzept von Living Recommendations / Living Guidelines im AWMF Regelwerk Leitlinien, 
Umsetzung und Unterstützungsbedarfe der Fachgesellschaften. Zugriff von 
https://www.awmf.org/fileadmin/user_upload/dateien/leitlinienkonferenz/2022/20221209_Nothacker_Li
ving_Guidelines_1.0.pdf / 23.09.2025

Umgang mit und Herausforderungen 
einer Living Guideline

„Neben den Rückmeldungen aus der Praxis zu Erfolgen oder 
Problemen bei der Umsetzung der Leitlinie […] sollten folgende 
Fragestellungen beantwortet werden:
• Wer übernimmt die Verantwortung für die Überwachung und 

Einleitung der Aktualisierung unserer Leitlinie?
• Was hat unsere Leitlinie bewirkt?
• Welche Fragestellungen sind neu?
• Gibt es neue wissenschaftliche Erkenntnisse, die Veränderungen 

an den Empfehlungen erforderlich machen?
• Gibt es Fragestellungen, für die eine systematische Literatursuche ‚

und Aufbereitung der Evidenz notwendig sind?
• Welche Ressourcen stehen der Leitliniengruppe zur Aktualisierung 

zur Verfügung?“
Nothacker, 2022. Konzept von Living Recommendations / Living Guidelines im AWMF Regelwerk Leitlinien, 
Umsetzung und Unterstützungsbedarfe der Fachgesellschaften. Zugriff von 
https://www.awmf.org/fileadmin/user_upload/dateien/leitlinienkonferenz/2022/20221209_Nothacker_Living_Gui
delines_1.0.pdf / 23.09.2025

Umgang mit und Herausforderungen 
einer Living Guideline

9

10



19.11.2025

6

Session für neue Delegierte 
und Interessierte
Erika Sirsch

Themen:
• Vorstellung: Rollen und Strukturen der LL-Kommission
• Vorstellung der Handreichung für die Delegierten
• Erwartungen der Delegierten und der DGP

Ziele & Zweck LL-Kommission

• Entwicklung/Aktualisierung von DGP-geführten Leitlinien
• Entscheidung zur Beteiligung an Leitlinienprojekten 

andere Fachgesellschaft
• Beratung/ Unterstützung von Delegierten im Prozess der 

Leitlinienentwicklung
• Bindeglied zu weiteren Initiativen/Institutionen in der 

Qualitätsentwicklung
• Strategische/ methodisch Weiterentwicklung der LL-

Arbeit der DGP

(Satzung LL-Kommission)

11

12
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Organisation

• Monatliche virtuelle Treffen der LL-Kommission + 
Umlaufverfahren

• Zweiwöchige Treffen des Vorstands der LL-Kommission

• 1 x jährliche Teilnahme an LL-Konferenzen der AWMF
• 2 x jährliche Teilnahme an AWMF-Delegiertenkonferenz
• Mitglied im Lenkungsausschluss des DNQP (z. Zt. Prof. Köpke)

• 2 x jährliche Leitlinienworkshop für Delegierte 
(virtuell/Präsenz)

• Jede Leitlinie, an der die DGP beteiligt ist, wird durch eine 
Person (internen Koordinator*in) betreut“ und koordiniert

• Aufgaben der internen Koordinator*innen:
• Prüfung der Anfragen zur Beteiligung an die DGP
• Kommunikation mit der federführenden Fachgesellschaft
• Koordination der internen Prozesse zur Delegation (Ausschreibung, 

Abstimmung in der Kommission, Meldung der Delegierten)
• Begleitung, Unterstützung und Beratung der Delegierten
• Koordination der Beurteilung der finalen Leitlinie durch den DGP-

Vorstand (inhaltliches Kurzgutachten, methodische Bewertung)
• Koordination der internen und öffentlichen Berichterstattung 

zu pflegerelevanten Aspekten der veröffentlichten Leitlinie

Aufgaben der internen Koordinator*innen

13

14
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15

• Etablierung der Funktion von internen 
Koordinatoren/Innen (im Aufbau)

• Entwicklung Kriterien zur Beteiligung (im 
Aufbau)

Formalisierung Beteiligungsprozesses

Session für bereits Delegierte

Regina Sauer und Claudia Holzmeier

Themen:
• Aktualisierung der Handreichung
• Fragen zur Aktualisierung des AWMF-Regelwerks
• Aktuelle Fragen aus den laufenden Leitlinien

15

16
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Berichte der Delegierten
• Erfahrungsaustausch 
• Anregungen: Themen für den 

nächsten Workshop 

17



Neuerungen für AWMF-Regelwerk 2.2_Stand 22.05.2025 

-  Hauptanlass für die Version 2.2: Hinweise zum Digitalen Anmeldeverfahren wurden 
an allen erforderlichen Stellen ergänzt, siehe insbesondere Abschnitt Anmeldung, S. 34 
ff.  

-  Hilfen: folgende Hilfen wurden neu erstellt:  Hilfe für die digitale Anmeldung, Hilfe zu 
gesetzlichen Fördermöglichkeiten für Leitlinien, Hilfe zu digitalen Werkzeugen für die 
Leitlinienerstellung, Hilfe zur Erstellung von Empfehlungen "Gemeinsam Klug 
Entscheiden" (GKE), Hilfe für die Ableitung von QI, Hilfe für die Adressierung von 
Klimafolgen/Nachhaltigkeit  bzw. „Planetary Health“ als Endpunkt oder 
Entscheidungskriterium 
Folgende Hilfen wurden aktualisiert: Hilfe zu konsensbasierten Empfehlungen, Hilfe zur 
Vorbereitung der Konsensuskonferenz, Hilfe zu Methoden der strukturierten 
Konsensfindung;  Checkliste für Leitlinien mit infektiologischen Inhalten (erarbeitet von 
der Kommission ART - Antiinfektiva, Resistenz und Therapie-  am RKI) 

-  Voraussetzungen für „Neutrale Moderation“ wurden präzisiert: Sicherstellen, dass 
Neutralität gewährt ist, Person nicht Bestandteil der LL-Gruppe ist und keine 
Interessenkonflikte hat, Text zu unerwünschten Gruppenphänomenen wurde redaktionell 
korrigiert (S. 64 –„Verzerrung“ gestrichen) 

-   Patient*innenperspektive wurde durch Nennung auch von Personen mit gelebter 
Erfahrung und ggf. Angehörigen ergänzt: Bisher nennt das Regelwerk die Perspektive 
der Betroffenen als betroffenen Patient*innen/Bürger*innen. Die Einbeziehung von 
Angehörigen wird in den meisten Leitliniengruppen explizit erwähnt.  Der Begriff der 
Erfahrungsexpert*in war bislang nicht bekannt, international wird zunehmend von 
„persons with lived experience“ gesprochen (u.a. S. 14,16,24, 59,75).  

-  Bei Interessenkonfliktmanagement wurde präzisiert (S. 32):  
• Die Tabelle mit den Empfehlungen der Ständigen Kommission Leitlinien der 

AWMF bezüglich des Umgangs in den Kategorien “moderat“ und „hoch“  
• Erweiterung der zusammenfassenden Tabelle der Interessenerklärungen: 

Zusätzlich geforderte Angabe zum thematischen Bezug in der letzten Spalte der 
Bewertung 

• Expliziter Hinweis, dass Koordinierende während LL-Erstellung keine Tätigkeit bei 
der Industrie aufnehmen sollten  

-  Publikationen zu Suchfiltern für Klima und Gesundheit und Suchfilter für Studien aus 
Deutschland wurden in das Recherchemanual eingefügt, bei Recherche wird unter Hilfen 
und Tipps darauf hingewiesen. Weiterhin wurden digitale Werkzeuge im Manual und als 
Hilfe ergänzt (Version 2.2)  

-  Ergänzung einer Publikation zur Weiterentwicklung von Leitlinienadaptationen 
(Milolslav et al. 2024) sowie einer Publikation zur Operationalisierung von Outcomes 
(Wiercioch et al, 2021) 

-  „Core GRADE“- Publikationen wurden bei Fragestellungen und Evidenzbasierung sowie 
Empfehlungsformulierung eingefügt 

- Tabelle Konsensstärke wurden präzisiert (bis 50% (<)keine mehrheitliche Zustimmung) 
-  Leitlinien-Templates wurden redaktionell überarbeitet  a) Pfeile bei Expertenkonsens 

eingefügt (S2k, S2e), Hinweis auf Ergänzung von Effektstärken bei GRADE Endpunkten 
eingefügt bei S3/S2e, eigener Leitlinienreport zu den Templates 

 


