Journal of Health Monitoring

Journal of Health Monitoring - 2020 5(S3)
DOI 10.25646 /6487
Robert Koch-Institut, Berlin

Eva A. Rehfuess'?

' Ludwig-Maximilians-Universitat Miinchen
Institut fir Medizinische Informationsverarbeitung,
Biometrie und Epidemiologie

* Ludwig-Maximilians-Universitit Miinchen
Pettenkofer School of Public Health

Korrespondenzadresse

Prof. Dr. Eva A. Rehfuess
Ludwig-Maximilians-Universitat Miinchen

Institut fiir Medizinische Informationsverarbeitung,
Biometrie und Epidemiologie

Marchioninistrale 17

81377 Miinchen

E-Mail: rehfuess @ibe.med.uni-muenchen.de

Eingereicht: 25.11.2019
Akzeptiert: 20.01.2020

Versffentlicht: 04.06.2020

Interessenkonflikt
Die Autorin gibt an, dass kein Interessenkonflikt
besteht.

Hinweis
Inhalte externer Beitrige spiegeln nicht notwendiger-

weise die Meinung des Robert Koch-Instituts wider.

Dieses Werk ist lizenziert unter einer
Creative Commons Namensnennung 4.0

International Lizenz.

Journal of Health Monitoring 2020 5(S3)

Evidence-based Public Health for Public Health Action — Proceedings eines internationalen Workshops am RKI

Konzeptionelle Fragen im Zusammenhang mit der Entwicklung,
Durchfiihrung und Evaluation von Interventionen

Die Konzeptualisierung von Public-Health-Interventio-
nen als Ereignisse in komplexen Systemen stellt einen
zentralen Ausgangspunkt fiir diesen Beitrag dar [1]. Wich-
tig ist, dass Entwicklung, Evaluation und Implementie-
rung von Interventionen selten in einer linearen Abfolge
eintreten, sondern eher zyklisch ablaufen und iterativen
Prozessen folgen. Die Generierung von Forschungsevi-
denz Uber diese Phasen hinweg bezieht im Idealfall ver-
schiedene Public-Health-Stakeholder ein, um politikre-
levante Evidenz zu erzeugen.

Dieser Beitrag konzentriert sich auf zwei Aspekte, die
in allen Stadien — bei Design, Evaluation und Umsetzung
von Interventionen — von Bedeutung sind: Zum einen
die Notwendigkeit, ein breites Spektrum von Fragen zu
formulieren und Evidenz zu beriicksichtigen, die tiber
den Nachweis von Wirksamkeit hinausgeht; zum ande-
ren das Verstindnis, dass Public-Health-Interventionen
von ihrem Kontext abhdngen und mit diesem in Wech-
selwirkung stehen. Diese beiden Aspekte werden anhand
von Beispiel-Interventionen vorgestellt, die sich an Ein-
zelpersonen, Bevélkerungsgruppen und Systeme richten.
Nachdem ,rhetorische Aufrufe nach komplexen System-
ansitzen fir Public Health selten so umgesetzt werden,
dass relevante Evidenz fiir gesundheitspolitische MaR-
nahmen generiert werden kann“ [2], stellt der Beitrag
zudem ausgewihlte Instrumente vor, um diesen Her-
ausforderungen in der Primirforschung, der Evidenz-
synthese und der Entscheidungsfindung zu begegnen.

Ob eine Public-Health-Manahme — zum Beispiel
eine Verhaltensintervention zur Férderung gesunder
Erndhrung — von Entscheidungstrégern eingefiithrt und
von den Zielgruppen angenommen und aufrechterhal-
ten wird, hiangt von vielen Faktoren ab. Logische Modelle,
»graphische Darstellungen zur Identifizierung wichtiger
Elemente und Zusammenhinge innerhalb eines Sys-
tems*, sind ein Instrument, um die Intervention und
ihre Komponenten konkret zu beschreiben und um
andere wichtige Faktoren und ihre Wechselwirkungen zu
durchdenken [3, 4]. Hinsichtlich der Bedarfe in Entschei-
dungsprozessen geben , evidence-to-decision* (EtD)-Fra-
meworks einen Kriteriensatz vor; dadurch werden impli-
zite Werte und Kriterien im Entscheidungsprozess
explizit gemacht und systematisch betrachtet. Das
WHO-INTEGRATE EtD Framework, das im Wertefunda-
ment der Weltgesundheitsorganisation (WHO) veran-
kert ist, schligt sechs substanzielle Kriterien vor — Abwi-
gung von gesundheitlichem Nutzen und Schaden,
Einklang mit Menschenrechten und soziokulturelle
Akzeptabilitit, gesundheitliche Ungleichheit und Nicht-
diskriminierung, gesamtgesellschaftliche Auswirkungen,
finanzielle und wirtschaftliche Erwigungen, Umsetzbar-
keit und Auswirkungen auf das Gesundheitssystem —
sowie das Meta-Kriterium Qualitét der Evidenz [5].

Kontext hat hohe Relevanz fiir Entscheidungen, die
das Gesundheitssystem betreffen — dies verdeutlicht das
Beispiel einer prinatalen Einnahme von Kortikosteroiden,
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die in einkommensstarken Lindern weitgehend positive
Auswirkungen hat, in einkommensschwachen Landern
jedoch erheblichen Schaden verursacht. Der Kontext
einer Intervention wird definiert als , jeglicher Aspekt der
Rahmenbedingungen unter denen eine Intervention
durchgefiihrt wird und der in Wechselwirkung mit der
Intervention Einfluss auf deren Wirkungen nehmen kann“
[6]. Das Context and Implementation of Complex Inter-
ventions (CICI) Framework ist ein Instrument, um den
Kontext umfassend zu reflektieren und zu tiberlegen, wie
kontextbezogene Faktoren — das heifit geografische, epi-
demiologische, soziookonomische, soziokulturelle,
rechtliche, politische und ethische — die Funktionsweise
einer Intervention beeinflussen (oder auch nicht beein-
flussen) kénnen, und wie die Wirkungen der Interven-
tion variieren [7]. Dies hat Konsequenzen fiir die Uber-
tragbarkeit von Interventionen von einem Kontext auf
einen anderen, wobei derzeit Handlungsanleitungen fiir
die Anpassung (,adaptation) und erneute Evaluation
von Interventionen entwickelt werden [8].

Dieser Beitrag legt den Fokus auf zwei konzeptionelle
Fragen, die Design, Evaluation und Umsetzung von Inter-
ventionen gleichermafien betreffen — die Bedeutung
eines breiten Spektrums an Fragen und darauf bezoge-
ner Evidenz und die Bedeutung des Kontexts. Wenn man
komplexe Systemansitzen fiir Public Health und die
daraus resultierenden Implikationen ernst nimmt, bedarf
es ,weitreichender Veranderungen in der Art und Weise
wie bevélkerungsweite Gesundheitsinterventionen finan-
ziert, durchgefiihrt und publiziert werden* [6].
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