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Zusammenfassung

Hintergrund und Fragestellung: Patientenveranstaltungen sind ein wichtiges
Instrument, um auf das steigende Bediirfnis der Offentlichkeit nach Gesundheitsinfor-
mationen zu reagieren. Hierfiir bietet die Deutsche Gesellschaft fiir Urologie e.V. (DGU)
auf ihren Jahreskongressen das ,Patientenforum” an. Ziel der Arbeit war die Evaluation
der Veranstaltungen in den Jahren 2017 bis 2019 und ein Vergleich mit dem ersten
digitalen Patientenforum 2020.

Material und Methoden: Anhand eines zweiseitigen, standardisierten Fragebogens
befragten wir die Besucher*innen der Prasenzpatientenforen (Prasenzgruppe = P)

der drei Jahreskongresse der DGU 2017-2019 sowie die Nutzer*innen des digitalen
Angebots 2020 (Onlinegruppe = 0).

Ergebnisse: Fiir die Jahre 2017-2019 erhielten wir n=71 und fiir 2020 =18
Datensdtze. Das mediane Alter der Besucher*innen lag bei 64 (Spannweite

30-89) Jahren. Mannlich waren 66 % (P) vs. 83 % (O) der Teilnehmer*innen (p=0,005).
Das Angebot wurde von beiden Gruppen gleichermafen insgesamt als gut bis sehr
gut bewertet, d. h. in Schulnoten 1,6 (P) vs. 1,6 (O; p=0,7). Die Mdglichkeit Fragen

zu stellen wurde entsprechend der geringeren Interaktion im digitalen Format in
Schulnoten mit 1,5 (P) vs. 2,8 (0) schlechter bewertet (p=0,003). Auf die Frage nach
dem zukiinftig gewiinschten Veranstaltungsformat sprachen sich die Nutzer des
digitalen Patientenforums mit zwei Dritteln fiir eine Hybridveranstaltung vor Ort und
online aus.

Schlussfolgerung: Patientenveranstaltungen eignen sich als Kommunikationsform fiir
die Offentlichkeit und werden von den Besucher*innen gut bewertet. Insbesondere die
direkte Interaktion mit Expert*innen hat hier einen hohen Stellenwert. Prasenzformate
sind mit einem hohen logistischen Aufwand sowie hohen Kosten verbunden und ihre
Reichweite ist limitiert. Zukiinftig kdnnen Hybridformate eine sinnvolle Alternative
sein, da sie die Vorteile von Online- und Prasenzformaten kombinieren.

Schliisselworter
Hybridveranstaltung - Fachgesellschaften - Patienteninformation - Patientenforum -
Versorgungsforschung

Basis fiir eine gelingende Partizipation der
Betroffenen [2, 14, 22, 26, 33].

Hintergrund

QR-Code scannen &Beitrag onlinelesen

Moderne Angebote zur Patienteninforma-
tion und die medizinische Aufkldrung der
Bevolkerung haben eine wachsende Be-
deutung [9]. Sie erfiillen Bediirfnisse der
Informationsgesellschaft und bereiten die

Durch das ,Patientenforum” setzt sich
die Deutsche Gesellschaft fiir Urologie e. V.
(DGU) auf ihren Jahreskongressen fiir die
Patienteninformation und Offentlichkeits-
arbeit ein. In den letzten Jahren gestaltete
sie unterschiedliche Formate — von lai-
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enverstandlichen Frontalvortrdgen in ei-
nem Kinosaal bis hin zu einer lockeren
JTalkrunde mit Experten” (@ Abb. 1). Die-
se Talkrunde wurde 2018 auch live online
Ubertragen und die Veranstaltung 2019 fiir
die anschlieBende Online-Nutzung aufge-
zeichnet (s. @ Tab. 3). Zuletzt erzwang die
Coronapandemie eine vollstandig digitale
Umsetzung, sodass sich die Evaluations-
ergebnisse dieser vier Jahre hervorragend
fiir eine vergleichende Bewertung eignen.

Ziel der Arbeit ist es, Prasenz- und On-
line-Veranstaltungen zu vergleichen und
Schlussfolgerungen fiir die zukiinftigen In-
halte und Formate zu ziehen. Welche Be-
sucherkollektive kénnen durch die Pati-
entenforen angesprochen werden? Wel-
che Themen sind fiir die Patient*innen
interessant? Ergeben sich auch nach der
Pandemiesituation Optimierungsmdglich-
keiten fiir die Veranstaltungsorganisation?
Dabei stellt sich die grundlegende Fra-
ge, ob aufwendige Patienteninformations-
veranstaltungen ausschlie8lich in Prasenz
weiterhin noch angemessen sind oder ob
niederschwellige, flexible Online-Angebo-
te die Zukunft darstellen.

Material und Methoden

Fiir diesen Beitrag wurden die Prasenz-
patientenforen des 69.-71. DGU-Jahres-
kongresses in Dresden und Hamburg
(2017-2019) mit dem ersten digitalen
Patientenforum 2020 verglichen (@ Abb. 1
und 2). Coronabedingt fand der 72. DGU-
Kongress als CME-zertifiziertes ,Best-of
DGU 2020“ vom 24. bis 26. Septem-
ber 2020 in einem ,Hybridformat” statt
(@ Abb. 2a). Zur Evaluation erhielten die
Teilnehmenden einen zweiseitigen Frage-
bogen oder wurden zur Online-Evaluation
via SurveyMonkey® (www.surveymonkey.
com, SurveyMonkey Inc., San Mateo, CA,
USA) aufgefordert. Da die gesamte Da-

Abkiirzungen

DGU Deutsche Gesellschaft fiir Urologie e. V.
HPV Humane Papillomviren

0] Onlinegruppe/Besucher*innen des
Online-Patientenforums
P Prasenzgruppe/Besucher*innen der

Prasenzpatientenforen
usG Urologische Stiftung Gesundheit
gGmbH
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tenerhebung anonym erfolgte, war kein
Ethikvotum erforderlich.

DGU-Patientenforen

Die DGU organisiert anldsslich ihrer
Jahreskongresse kostenlose Patienten-
foren zu populdren urologischen Themen
(@ Tab. 3). Hier kdnnen Expert*innen aus
Kliniken und Praxen in verstandlicher
Sprache [33] Uber besondere oder hadu-
fige urologische Krankheitsbilder und
Behandlungsmethoden berichten und
Besucherfragen beantworten. Die Veran-
staltungen wurden im Vorfeld in verschie-
denen Publikationsformaten umfassend
beworben: Beispielsweise erhielten 2018
etwa 120 urologische Facharztpraxen im
50-km-Radius um den Veranstaltungsort
Dresden Einladungsmaterial fiir Patienten
(Flyer und Poster @ Abb. 2). 2020 wurden
deutschlandweit 5000 Einladungsposter
als Einlage in der Fachzeitschrift Urologie
verteilt.

Fragebogen

Wir erstellten einen themenspezifischen
Fragebogen, der aus Auswahlfragen und
drei offenen Fragen bestand. Zu Beginn er-
hoben 11 Auswahlfragen die Aspekte Ver-
standlichkeit, Themenauswahl, Informati-
onsgehalt, SpaB, zeitlicher Rahmen, Ver-
anstaltungsort, Organisation, Interaktion
(Raum fiir eigene Fragen), Weiterempfeh-
lung und Gesamtzufriedenheit auf einer
Likert-Skala von 1=trifft vollstandig zu”
bis 6=,trifft gar nicht zu". AnschlieBend
wurde die Gesamtbewertung der Veran-
staltung als ,personliche Schulnote” er-
fragt (1=sehr gut bis 6=ungeniigend).
AuBerdem wurden mit zwei Fragen Ge-
schlecht und Alter der Teilnehmenden er-
hoben.Indendrei Freitextfragen war Raum
fiir Anregungen, Verbesserungsvorschldage
und Themenwiinsche fiir kiinftige Ange-
bote (BTab. 4). Weiterhin erfassten wir,
wie Teilnehmende von der Veranstaltung
erfahren hatten, mit wem sie das Forum
besuchten und ob sie sich in urologischer
Behandlung befanden.

Auswertung

Das Ende der Datenerhebung fiir die On-
line-Zugriffe war der 07. September 2021.

Die statistische Auswertung erfolgte mit
IBM SPSS Statistics 25 (IBM, Armonk, NY,
USA) Uber x> sowie Mann-Whitney-U-
Tests. Das Signifikanzniveau wurde auf
a=0,05 festgesetzt.

Ergebnisse

Einen Uberblick zu den Veranstaltungen
undderEvaluationgibt@Tab. 1.Insgesamt
fiillten n= 71 Besucher*innen der Présenz-
patientenforen der DGU-Jahreskongresse
2017-2019 die Fragebdgen vollstandig
aus. Das Online-Patientenforum 2020 wur-
de von 18 Teilnehmenden bewertet. Ab
dem Jahr 2018 wurde das Patientenforum
zusétzlich als Videos aufgezeichnet und
iber das Urologenportal zuganglich ge-
macht. Nach Griindung der Urologischen
Stiftung Gesundheit gGmbH (USG) sind
die Patientenforen nun auf der Homepage
der USG verfiigbar (https://urologische-
stiftung-gesundheit.de/patientenforen/).
Fir die Online-Inhalte zeigte sich eine
zunehmende Resonanz: Die Anzahl der
Videoaufrufe vervielfachte sich von 1207
(2018) tiber 2023 (2019) auf 7583 (2020).

Eigenschaften der Teilnehmenden

Die soziodemographischen Angaben pro
Veranstaltung sind in @ Tab. 3 aufgefiihrt,
der Vergleich zwischen den Formaten in
den @Tab. 1und 2.

Das mediane Alter der Teilnehmenden
in den Prasenzveranstaltungen lag bei 66
(Range 30-89) vs. 59 Jahren in der Online-
Gruppe (p=0,7). Der Anteil mannlicher
Teilnehmer betrug in den Prdsenzveran-
staltungen 66 % vs. 87 % im digitalen Fo-
rumsformat (p=0,005).

Die @ Tab. 1 zeigt die Ergebnisse fiir die
folgenden drei Aspekte: Hinsichtlich der
bereits vor dem Patientenforum bestehen-
den urologischen Versorgung zeigte sich
kein signifikanter Unterschied (p=0,5).
Waéhrend die Prasenzveranstaltung von
67% der Teilnehmenden allein besucht
wurde, waren es im Rahmen der Online-
Veranstaltung 83%. Uber alle Antwort-
kategorien war dieser Unterschied nicht
signifikant (p=0,2). Abschlieend finden
sich die InformationsmaBnahmen, mit
deren Hilfe im Vorfeld tber das Pati-
entenforum informiert wurde. Wéhrend
in der Gruppe der Teilnehmenden der
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FU r uns. 20.-23, September 2017 - Messe Dresden

EINLADUNG

Urologischen Erkrankungen

vorbeugen:
Pravention fir die ganze
Familie
Patientenforum

Mittwoch, 20. September 2017
17:30 - 19:00 Uhr
Einlass 17 Uhr
UFA-Kristallpalast
St. Petersburger StraBBe 24a, 01069 Dresden

Mittwoch, 20. September 2017

17:30 - 19:00 Uhr, Einlass 17 Uhr
UFA-Kristallpalast

Programm:

17:30 BegriiBung
Moderator PD Dr. Dr. Johannes Huber, Dresden

P, Wichtig fur Jungen: Hodenhochstand friih
behandeln, HPV-Impfung wahrnehmen!*
Dr. Wolfgang Biihmann, Sylt

» ,Hilfe gegen Blasenentziindungen: So lassen
sich Harnwegsinfekte behandeln und vermeiden”
Dr. Jennifer Kranz, Eschweiler

P . Prostatakrebs: Betroffene Uber Préavention
und Frilherkennung*
Paul Enders, Bundesverband Prostatakrebs
Selbsthilfe e.V.

P, Fur Niere und Blase, fUr Hoden und Prostata:
Vorsorge und urclogische Krebsfriiherkennung*
PD Dr. Bastian Keck, Erlangen

Nach den Kurzvortrdgen stehen die Experten
den Besuchern Rede und Antwort.

bis
19:30 Ausklang im Foyer

Weitere Informationen:
Telefon: 040 - 79 14 05 60

www.dgu-kongress.de

Eintritt frei.

Mit freundlicher Unterstitzung von:

Abb. 1 <« aEinladungspos-
ter zum DGU-Patientenfo-
rum (Deutsche Gesellschaft
fiir Urologie e.V.) 2017 (Pra-
senzveranstaltung).b DGU-
Patientenforum 2017 im
Ufa-Kristallpalast in Dres-
den (Foto: Bettina Wahlers)
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KONGRESS DER
DEUTSCHEN GESELLSCHAFT

; 2 FOR UROLOGIE E. V.
© 13.-36.8.3030 Congraus Conter Loipsig

Erstes digitales
PATIENTENFORUM

ZUM 72. DGU-KONGRESS 2020

MANNERGESUNDHEIT, UROLOGISCHE
KREBSERKRANKUNGEN, HARNSTEINE,
GUTARTIGE PROSTATAVERGROSSERUNG,
UNGEWOLLTER URINVERLUST,
BLASENENTZUNDUNGEN

Die hiufigsten urologischen
Erkrankungen im Fokus der
Experten
MODERATION

Prof Dr. Christan Walling, Hamburg
Prof. Dr. Dr. Joharnos Hubar, Dresdon

‘GRUSSWORT
Prof Dr. Dr. Jens Rassweiler, Heilbrorn
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Unterstitzerseite

UNSERE THEMEN UND EXPERTEN
* Mannergesundheit
Pref. Dr. Sabine Kliesch, Munster
* Urologische Krebserkrankungen
Prof. Dr. Christian Thomas, Dresden
* Harnsteine
Pref. Dr. Thomas Knoll, Sindelfingen
* Gutartige ProstatavergréBerung
Prof. Dr. Thorsten Bach, Hamburg
* Ungewoliter Urinverlust
Prof. Dr. Daniela Schultz-Lampel,
Villingen-Schwenningen
Blasenentziindung
Prof. Dr. Florian Wagenlehner, GieGen

[

Unterstitrer des ersten
digitalen
Patentenforums der

Abb. 2 A aEinladungsposter zum DGU-Patientenforum (Deutsche Gesellschaft fiir Urologie e.V.) 2020 (Online-Veranstal-
tung); b Unterstiitzerseite zum DGU-Patientenforum 2020 auf dem Urologenportal

Prasenzveranstaltung lediglich 21 % tber
personliche Empfehlung auf die Veran-
staltung aufmerksam wurden, waren es
bei der Online-Veranstaltung mit 50 % die
Hélfte (Mehrfachantwort, daher kein p-
Wert Uber alle Kategorien mdoglich).

Evaluation

Das Prasenzforum wurde insgesamt gut
bewertet (1,6), wobei die Patientenforen
2018 (1,3) und 2017 (1,6) in Dresden
die besten Bewertungen erhielten. Auch
das digitale Forum wurde insgesamt
gut bewertet (1,6). @Tab. 2 zeigt die
durchschnittlichen Bewertungen der Pra-
senzveranstaltungen gegeniiber dem rein
digital erfolgten Patientenforum. Bei na-
hezu allen erfragten Aspekten ergaben
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sich nahezu identische Bewertungen. Le-
diglich die Bewertung der Mdoglichkeit,
Fragen zu stellen, weicht innerhalb der
Befragten der Prdsenzveranstaltungen
und der Online-Veranstaltung deutlich
voneinander ab (1,5 vs. 2,8; p=0,003).
Positiv hervorgehoben wurden ins-
besondere die Allgemeinverstandlichkeit
der Talkrunde mit Expert*innen, die The-
menauswahl sowie die gute Moderation.
Kritisiert wurden die knapp bemessene
Veranstaltungszeit und die geringe Be-
sucherzahl. Als Themen fiir zukiinftige
Veranstaltungen wurden neben klassi-
schen urologischen Themen auch die
Beriicksichtigung der Komplementar-
medizin gewiinscht. AuBerdem wurden
urologische Themenschwerpunkte spezi-
ell fir Frauen und Kinder, Informationen

zu neuen Therapien und Diagnosemdog-
lichkeiten sowie urologische Pflege fiir
Angehorige erbeten (@ Tab. 4).

Diskussion

Unser Vergleich der Evaluationsergeb-
nisse der DGU-Patientenforen der Jahre
2017-2019 mit dem Online-Angebot des
Pandemiejahres 2020 zeigt viele Parallelen
hinsichtlich der Patientenwahrnehmung
und-zufriedenheit, aber auch einige Unter-
schiede. Beide Veranstaltungsarten wur-
den liberwiegend von Médnnern besucht,
wobei der Anteil mannlicher Teilnehmer
im digitalen Format noch deutlich héher
war. Auch hinsichtlich der Begleitung
zeigten sich Unterschiede: Wéhrend die
Prasenzforen sowohl allein als auch in Be-



Tab.1 Ubersicht der DGU-Patientenforen (Deutsche Gesellschaft fiir Urologie e.V.) 2017-2020
2017 2018 2019 2020
Ort Dresden Dresden Hamburg Leipzig
Format Kurzvortrage Interaktiver Experten- | Expertentalk und promi- | Erstes digitales DGU-Patientenforum
talk (live im Internet) nente Gaste
Titel 4Urologischen Erkrankungen ,Keine Scheu vorm +Prostatakrebs, Inkonti- | ,Die hdufigsten urologischen Erkrankun-
vorbeugen: Pravention fiir die Urologen” nenz und HPV-Impfung” | gen im Fokus der Experten”
ganze Familie”
Link zur Auf- - https://vimeo.com/ https://player.vimeo. https://www.urologenportal.de/
zeichnung 292496405 com/video/361995374 | patienten/patientenforum-2020-1.html
Anzahl Seiten- - 1207 2023 7583
aufrufe Videos
Medianes Alter | 64 65 72 59
Fragebogen- 37 23 1 18
ricklauf
Weiblich 13 (38 %) 7(30%) 3 (27 %) 2(11%)
Mannlich 24 (71 %) 16 (70 %) 8(73%) 13(72%)
Sponsoring Firma Hexal AG DGU DGU DGU

HPV humane Papillomviren

Gesellschaft fiir Urologie e.V.) 2017-2019

Tab.2 Themenwiinsche der Besucherinnen und Besucher der DGU-Patientenforen (Deutsche

Niere Nierentumoren

Nierenversagen

Nephrolithiasis

Prostata Behandlung des metastasierten Prostatakarzinoms
Benigne Prostatahyperplasie
Komplemen- | Alternativen zu schulmedizinischen Therapien (Naturheilkunde, Homdopathie)
tarmedizin " Stsrkung des Immunsystems
Selbstheilung, Gesundheitsfiirsorge
Sonstiges Erektile Dysfunktion

Harninkontinenz

Interstitielle Zystitis

Kinderurologie

Neue Diagnose- und Therapiemdglichkeiten

Urologische Pflege flir Angehorige

gleitung der Partner*in oder Freund*innen
erfolgte, nahmen an der digitalen Veran-
staltung mit 83 % ein hoherer Anteil der
Befragten allein teil. Dass sich lber die
Hélfte der Teilnehmenden zum Zeitpunkt
der Befragung in urologischer Betreuung
befand, zeigt ein starkes Interesse in dieser
selbst betroffenen Bevolkerungsgruppe.
Auf der anderen Seite erscheinen nicht
betroffene Personen deutlich schwerer
erreichbar zu sein. Die Patientenforen
wurden insgesamt sehr gut bewertet,
besonders gut gefiel den Patienten die
Interaktion mit den Referenten bei den
Prasenzformaten. Diese Mdglichkeit zum
direkten Austausch vermissten die Nutzer
der Online-Veranstaltung. Hierdurch er-

klart sich der signifikante Unterschied in
der Bewertung der Mdglichkeit, Fragen
zu stellen (Note 1,5 vs. 2,8; p=0,003).
Auf die Gesamtzufriedenheit zeigte dies
jedoch keinen messbaren Einfluss.

Die insgesamt sehr positive Bewertung
des Forums auf den Jahreskongressen der
DGU und im Online-Angebot belegt die
Bedeutung von validen und verstandli-
chen Informationsangeboten fiir Patien-
ten. Wéahrend der Jahreskongress der DGU
ein Fixpunkt im Kalender der deutschspra-
chigen urologischen Community ist, hat
der Termin fir Patient*innen und Laien
keine Bedeutung. Gerade durch die wech-
selnden Veranstaltungsorte ist es extrem
schwierig potenzielle Besucher zu errei-

chen und zum Besuch zu motivieren. In
Bezug auf die Organisation von Patienten-
veranstaltungen ergeben sich daraus sehr
groBBe Herausforderungen, die gemessen
an dem Gesamtaufwand die relativ niedri-
gen Besucherzahlen von etwa 20-70 Teil-
nehmenden an den Prdsenzveranstaltun-
gen erkldren. Die geringe Besucherzahl
bzw. Resonanz auf das Angebot wurde
auch von den Teilnehmenden selbst kriti-
siert.

Der Kernpunkt zur Erhéhung der Be-
kanntheit und Reichweite muss folglich in
patientenaddquater und zielgruppenrele-
vanter Werbung liegen. Hiermit kdnnten
Patientenforen ein etablierter Bestandteil
der Fachkongresse werden und im Sin-
ne der Aufgaben einer Fachgesellschaft
dem Informationsbediirfnis der Patienten
besser gerecht werden. Diese Werbema(3-
nahmen machten auch in den evaluierten
Jahren den weitaus groB8ten Anteil der Kos-
ten der Prasenzveranstaltung aus, wobei
das Budget pro Prasenzveranstaltung etwa
4500 € betrug. Alle an der Organisation Be-
teiligten und alle Referent*innen engagier-
ten sich dabei stets ehrenamtlich. Bei dem
extrem schlechten ,Wirkungsgrad” von et-
wa 100 € Kosten pro Teilnehmenden ist die
Aufzeichnung und Online-(Nach)nutzung
der Veranstaltung nicht zuletzt auch ein
Gebot der Wirtschaftlichkeit! Bezogen auf
diewdhrend der Datenerhebungsphaseer-
reichten Online-Aufrufe sinken die Kosten
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Tab.3 Zusammenfassung der Evaluationsergebnisse

Prasenzveranstaltungen | Online-Veranstaltung | p-
n=71 (%) n=18 (%) Wert
Bestand im Vorfeld eine urologische Betreuung? 0,5
... inurologischer Behandlung | 31 (44) 7(41)
... in urologischer Vorsorge 16 (23) 2(12)
... bisher kein Kontakt 24 (34) 8(47)
Wie wurde die Veranstaltung besucht? 0,2
Besuch allein 44 (67) 15(83)
Besuch mit Partner:in 11(017) 3(17)
Besuch mit Freunden 11(17) 0(0)
Wie haben Sie von der Veranstaltung erfahren? n/a
(Mehrfachantwort méglich; daher kein p-Wert (iber alle Kategorien moglich)
Internet 7(9) 4(25)
Tageszeitung 18 (24) 0(0)
Einladungsflyer/Poster 23 (30) 2(13)
Personliche Empfehlung 16 (21) 8(50)
Anderes 12(16) 2(13)
Tab.4 Durchschnittliche Bewertung der Veranstaltungen in Schulnoten (1 =sehr gut,
6=ungeniigend)
Prasenz- Online- p-
veranstaltungen Veranstaltung Wert
(n=71) (n=18)
Die Beitrdge waren gut verstandlich Sehr gut (1,3) Sehrgut (1,2) 0,08
Die Auswahl der Themen hat mir gefallen Gut (1,6) Gut (1,7) 1,0
Ich habe wichtige neue Informationen Gut (2,0) Gut (2,0) 0,9
erhalten
Die Veranstaltung hat mir Spal8 gemacht Gut (1,9) Gut (1,9) 0,4
Die Inhalte wurden verstandlich erklart Sehr gut (1,5) Sehrgut (1,2) 03
Der zeitliche Rahmen war angemessen Gut (1,6) Gut (1,8) 0,4
Der Veranstaltungsort/die Internetprasenz | Gut (1,6) Gut (1,7) 04
hat mir gefallen
Die Organisation der Veranstaltung ent- Gut (1,7) Gut (1,6) 1,0
sprach meinen Vorstellungen
Ich konnte meine Fragen stellen Sehr gut (1,5) Gut (2,8) 0,003
Ich wiirde die Veranstaltung weiterempfeh- | Sehr gut (1,4) Sehr gut (1,5) 0,6
len
Ich bin mit der Veranstaltung insgesamt Gut (1,6) Gut (1,6) 0,7
zufrieden

pro Teilnehmenden zumindest auf unter
1€.

Die Evidenz zu Patientenveranstaltun-
gen und speziell zum Vergleich von On-
line- und Présenzformaten ist bislang un-
zureichend. Bekannt ist zumindest, dass
das Interesse an Online-Informationen zu
urologischen Entitdten zugenommen hat
[19, 21]. Unsere Arbeitsgruppe hat vor ei-
nigen Jahren systematisch das Verhaltnis
von akademischem und &ffentlichem Inte-
resse an urologischen Themen analysiert
und dabei die besondere Bedeutung an-
drologischer Themen sowie des Prosta-
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takarzinoms herausarbeiten konnen [4].
Diese Schwerpunkte lieBen sich auch bei
der Evaluation des Urologenportals nach-
vollziehen [1]. Zum Vergleich von Online-
und Présenzformaten in der Prostatakrebs-
selbsthilfe konnten wir in einer groBen
Erhebung plausible Unterschiede identifi-
zieren, die zumindest teilweise (ibertrag-
bar erscheinen [16]: So diirften Online-
Nutzer auch bei Informationsangeboten
im Durchschnitt eher jiinger und besser
gebildet sein. In den Erziehungswissen-
schaften gibt es eine etwas belastbare-
re Evidenzlage zum Ubergang vom Un-

terricht in Prasenzformaten zum teilweise
oder vollstandig online stattfindenden Un-
terricht[10, 20, 24]. Dabei gibt es vereinzelt
Versuche, Erkenntnisse aus der padago-
gischen Forschung auf die Informations-
vermittlung und -schulung von Patienten
zu Ubertragen [27, 30]. Die Auswirkungen
der Coronapandemie auf den Online- und
Prasenzunterricht wurden dabei vielfach
untersucht, jedoch erscheint die Qualitat
von einigen sehr rasch initiierten Studien
zumindest fraglich [11].

Die Grundmotivation fiir ein intensivier-
tes Informationsangebot der DGU speist
sich aus der gestiegenen Relevanz von
leitliniengerechten Informationen fiir Pa-
tient*Innen, mit dem Ziel an partizipativer
Entscheidungsfindung teilhaben zu kén-
nen [5, 6, 13, 25]. Aufgrund veranderter
Informationsgewohnheiten nutzen Betrof-
fene immer stérker Angebote aus dem In-
ternet [1, 4, 13, 16, 17, 28, 29, 35], da sie
einen sehr niederschwelligen Zugang er-
moglichen. Aufgrund dieses immer hete-
rogeneren Informationsspektrums haben
valide und evidenzbasierte Angebote, wie
etwa das Patientenforum der DGU, direkte
und positive Effekte auf die Patienteninfor-
mation [8, 18]. So kdnnen sie den Patienten
helfen, komplexe medizinischen Themen
besser zu verstehen [3, 7] und partizipato-
rische Ansdtze bei der Therapieentschei-
dung unterstiitzen [23, 31, 32, 34]. Zur Ver-
besserung der Regelversorgung und Stér-
kung der Patientenrolle eignen sich ins-
besondere neue digitale Gesundheitsan-
gebote, deren Potenzial in der deutschen
Urologie immer noch zu wenig genutzt
wird [12, 15].

Bei der Uberarbeitung und Optimie-
rung des Formats des Patientenforums soll-
te folglich entsprechend unserer Ergebnis-
se gepriift werden, ob Hybridformate ei-
nesinnvolle Alternative darstellen konnen.
Prasenzveranstaltungen bieten unumstrit-
ten Vorteile in der direkten Kommunikati-
on, sind allerdings mit hohen Kosten und
einem nicht groBRen logistischen Aufwand
fiir das Publikum und die Veranstalter ver-
bunden. Um den Rezipientenkreis der Pa-
tientenforen zukiinftig zu erhdhen, kann
eine starkere Nutzung von Angeboten mo-
derner, onlinebasierter Kommunikations-
mittel (u.a. Social Media) hilfreich sein.

Zudem lasst sich so auch eine jiingere,
interessierte Zielgruppe ansprechen. Ein



Abb. 3 A Patientenforen auf der neuen Home-
page der Urologischen Stiftung Gesundheit.
(https://urologische-stiftung-gesundheit.de/
patientenforen, letzter Zugriff: 22.05.2023, Foto:
Bertram Solcher)

Beispiel hierfiir sind die Angebote im Rah-
men der DGU-Themenwochen. Online-An-
gebote stellen eine sinnvolle und niitzliche
Ergdnzung etablierter Formate dar [16], da
sie es erlauben, die Veranstaltung auf be-
kannten Streaming-Plattformen oder im
Nachhinein als Video zu verfolgen. Zudem
istdie Teilnahme fiir interessierte Patienten
niederschwelliger mdglich als bei Prasenz-
veranstaltungen.

Zur Intensivierung der Kommunikation
urologischer Themen in die Offentlichkeit
griindete die DGU im Jahr 2021 die Uro-
logische Stiftung Gesundheit ggmbH. Die
Stiftung baut schrittweise ein Informati-
ons- und Serviceportal fiir Betroffene und
interessierte Laien auf und hélt hochwer-
tige Unterstlitzungsangebote vor, wie die
Entscheidungshilfe Prostatakrebs (www.
entscheidungshilfe-prostatakrebs.info).
Wichtige Schwerpunkte der Stiftung sind
auBBerdem die Patienteninformation und
die Vermittlung von Wissen zur urologi-
schen Gesundheitsfiirsorge und -forde-
rung. Auch die bisherigen Patientenforen
sind auf der neuen Online-Prasenz zu fin-
den (B Abb. 3). Dadurch {bernimmt die
Stiftung die bisherige Informationsfunk-
tion des Urologenportals fiir interessierte
Laien (www.urologenportal.de; [2]), so-
dass sich das Urologenportal kiinftig auf
das Fachpublikum fokussieren kann.

Starken und Einschrankungen

Diese Evaluation bildet eine gute Grundla-
ge fiir die Weiterentwicklung des Patien-

tenforums. Ihre Ergebnisse erlauben es, auf
die spezifischen Bediirfnisse der Teilneh-
mer besser einzugehen und gewiinschte
Inhalte ausfiihrlicher zu beriicksichtigen.
Die Ergebnisse geben einen guten Ein-
druck von den Interessen und Bediirfnis-
sen (potenzieller) urologischer Patienten,
ihrer Angehdrigen, Bekannten/Freunden
und anderer Personen beispielsweise aus
dem Bereich der Selbsthilfe.

Die vorliegenden Ergebnisse unterlie-
gen einer Reihe von Limitationen: Der
genutzte Fragebogen wurde keiner for-
malen Validierung unterzogen. Durch die
Nutzung einer gut etablierten Likert-Skala
und den Bezug auf Schulnoten war jedoch
eine hohe Augenscheinvaliditat (,face va-
lidity”) gegeben. Aufgrund des zahlmaRig
geringen Besucherkollektivs fallt die Stich-
probe nur klein aus. Zudem beteiligten
sich nicht alle Besucher an der Evaluation
(,selection bias”). Bei der Evaluation kann
auch eine Stichprobenverzerrung bei den
Antworten durch die soziale Erwiinscht-
heit eine Rolle spielen, wogegen allerdings
die Tatsache spricht, dass die Teilnahme
anonym erfolgte. In jedem Fall erlauben
online durchgefiihrte Patientenforen prin-
zipiell eine einfachere Evaluation, da sie
unmittelbar digital erfolgen kann. Um so
bedauerlicher ist es, dass der Riicklauf in
der Online-Gruppe mit 18 Evaluationen
bei 7583 Seitenaufrufen sehr gering aus-
fiel. Dieser Ruicklauf von formal 0,2 % stellt
sicher die starkste methodische Limitati-
on dar. Diese starke Selektion erkldrt auch
die hohe Relevanz der persénlichen Wei-
terempfehlung in diesem Kollektiv. Nach
personlicher Empfehlung aufmerksam ge-
wordene Teilnehmende waren sicher star-
ker fiir einen Abschluss der Evaluation mo-
tiviert.

Fazit fiir die Praxis

Patientenveranstaltungen werden sehr ge-
schatzt und die Interaktion mit Expert:innen
hat einen hohen Stellenwert. Prasenzformate
sind mit einem hohen logistischen Aufwand
verbunden und von limitierter Reichweite;
sie erfreuen sich aber als etabliertes Format
hoher Beliebtheit bei einem alteren Patien-
tenklientel. Online-Formate dagegen zeigen
ein hohes Entwicklungspotential. Sie erfor-
dern jedoch technischen Support und Know-
how, v.a. beim Einbezug der virtuellen Be-
sucher*innen. Hier wird der Anteil an Social-
Media-Angebote und der Anteil an Interak-

tion mit den Usern/Besuchern noch steigen.
Zukiinftig konnen Hybridformate eine sinn-
volle Alternative sein, da sie die Vorteile von
Online- und Présenzformaten kombinieren.
In jedem Fall sollten die Patientenforen wei-
terhin live aufgezeichnet werden und als
kostenlose Videos zur Verfiigung gestellt
werden, da die an Seitenaufrufen gemessene
Resonanz hoch ist und sich erhebliche Gestal-
tungspotentiale fiir die Zukunft andeuten.
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Patient events in German urology: trend towards hybrid formats?

Background: Patient events are an important tool to respond to the increasing need
of the public for health information. Through the “patient forum”, the German Society
of Urology (DGU) is committed to patient information and public relations at its annual
congresses. The goal of the study was to evaluate the events from 2017-2019 and to
compare them with the first digital patient forum in 2020.

Materials and methods: Using a two-page standardized questionnaire, we surveyed
the visitors of the presence patient forums (presence group = P) of the three annual
congresses of the DGU 2017-2019 as well as the users of the digital event 2020 (online
group=0).

Results: We obtained 71 records for 2017-2019 and 18 for 2020. The median age of
visitors was 64 years (range 30-89). Males were 66% (P) vs. 83% (O) of participants
(p=0.005). The offer was rated overall as good to very good by both groups, i.e., 1.6 (P)
vs. 1.6 (O; p=0.7) on a scale from 1 to 6 with 1 being the highest rating. In line with the
lower interaction in the digital format, the possibility to ask questions was rated worse
with 1.5 (P) vs. 2.8 (O; p=0.003). When asked about the desired future event format,
two-thirds of the users of the digital patient forum were in favor of a hybrid event on-
site and online.

Conclusion: Patient events are suitable means of communication for the public and
are rated well by visitors. In particular, interaction with experts is highly valued. Face-
to-face formats are associated with a high logistical effort and high costs, and their
reach is limited. In the future, hybrid formats could be a reasonable alternative, as they
combine the advantages of online and face-to-face formats.

Keywords
Hybrid event - Professional medical society - Patient information - Patient forum - Health services
research
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