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Projekt digitalisierte Fragebögen

Fragebögen zu:

• Allgemeine Fragen zur Gesundheit

• Benigne Prostatavergrößerung

• Prostatitis

• Beschwerden beim Wasserlassen

• Blasenentzündung etc.







Nick Heller
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Zusammensetzung der Arbeitsgruppe in Giessen

Name Titel Funktion

Adrian Pilatz Prof. Dr. med. Klinische Projektkoordination 

Nick Heller Msc Projektkoordination

Achim Michel-Backofen Dr. med. DIZ-Leitung Giessen

Florian Wagenlehner Prof. Dr. med. Mentor 

Keywan Sohrabi
Prof. Dr. rer. 
physiol. Mentor 



Martin Schönthaler



Warum ein Nationales Register für rezidivierende Urolithiasis (RECurrent URolithiasis)?

- Hohe Inzidenz und Prävalenz der Urolithiasis (Lebenszeitprävalenz 10 %), Rezidivrate 50 %

- Bei 80 % der Patient*innen keine definierte Ursache bekannt

- Individuell hoher Leidensdruck, eingeschränkte Lebensqualität und relevante Folgeerkrankungen

- Gesellschaftlich hohe gesundheitsökonomische und gesamtgesellschaftliche Relevanz

- Daten aus klinischen Studien zeigen die efficacy (Wirksamkeit unter idealen Bedingungen)

- Wenig Daten aus der Versorgungsforschung zur efficiency (Effizienz unter Alltagsbedingungen)

Martin Schönthaler



RECUR Harnsteinregister – digitale Infrastruktur

Martin Schönthaler



PROs

ID

PIZ XYZ

RECUR Harnsteinregister – digitale Infrastruktur

Martin Schönthaler



RECUR Harnsteinregister – retrospektive Datenanalyse

Jakhongir Alidjanov



RECUR Harnsteinregister – retrospektive Datenanalyse

Jakhongir Alidjanov



RECUR Harnsteinregister – Patienten-App

Martin Schönthaler





RECUR Harnsteinregister – Datenschutzkonzept Patienten-App

- kein Benutzeraccount nötig
- keine identifizierenden Merkmale
- keine Gerätemerkmale
- Nutzeridentifizierung auf dem Smartphone
- Daten werden unter einer  zufälligen Kennung 

zusammengefasst

- Elektronische Patienteneinwilligung über App

Martin Schönthaler



RECUR Harnsteinregister – Impulse zur Modellhaftigkeit

- Datenerhebung automatisiert durch Verwendung vorhandener 
klinischer Daten und PROMs aus Patienteneingabe

- Elektronische Einwilligung

➢ Nach Anlaufphase geringer finanzieller Aufwand

➢ Ansatz für alle klinischen und epidemiologischen Register

Martin Schönthaler



RECUR Harnsteinregister – erreichte Meilensteine

- Datenschutzkonzept ✓

- Patienteninformation & Broschüre ✓

- Website (www.recur-register.de) ✓

- Patienten – App ✓

- Ethikvoten (9/10) ✓

- Pathfinder ✓

- Deep phenotyping model✓ Martin Schönthaler



- Implementierung Interface App/ Klinik/ DIZ

- Deep phenotyping

- Zusammenführung klinische Daten und App-Daten

- Rekrutierung, Validierung, Qualitätskontrolle

- Einbindung weiterer Module, z.B. Radiologie

- Strukturierte Befundung

- Abfragen/ Auswertungen

RECUR Harnsteinregister – erreichte Meilensteine

Martin Schönthaler



• RECUR / DIZ-Timeline

Mini-DIZ (§21-Daten) / DIP

2018 2023202220212019

MEONA 
Inbetriebnahme

2020

Synedra-praeDIZ / DIP

RECUR
Kohorten-

exploration

Pathfinder
-

Deep 
Phenotyping

Model
Development

RECUR-App
Prospektiv

RECUR
-

Deep 
Phenotyping

5412 ICD A41 Other Sepsis
Seit 2000

159 Urosepsis (MARCIE)
Seit 2018

4583 ICD N20 Nieren-, Ureterstein
Seit 2009

4583 ICD N20 Nieren-, 
Ureterstein
Seit 2009

DIZ
-

Migration

RECUR
Setup



Zusammensetzung der Arbeitsgruppe in Giessen

Name Titel Funktion

Jakhongir Alidjanov Dr. med. Klinische Projektkoordination 

Achim Michel-Backofen Dr. med. DIZ-Leitung Giessen

Florian Wagenlehner Prof. Dr. med. Mentor 

Keywan Sohrabi
Prof. Dr. rer. 
physiol. Mentor 

Henning Schneider Prof. Dr. med. Mentor 



Projekt Urosepsis

Identifikation, Charakterisierung und Risikostratifizierung
von PatientInnen mit Urosepsis

→ Urosepsis Risiko Score (URS)

→ Point of Care Applikationen zur Verbesserung des Managements

Florian Dittmar



Rudd KE et al. Lancet 2020

Zunehmende Häufigkeit der Urosepsis



Wagenlehner FME et al. Epidemiology ,definition and treatment of complicated urinary tract infections. Nat Rev Urol. 2020;17:586-600

Zunehmende Antibiotikaresistenz bei Urosepsis



Antimicrobial Resistance Collaborators. Global burden of bacterial antimicrobial resistance in 2019. Lancet. 2022;399:629-655 

Zunehmende Mortalität durch antibiotikaresistente Bakterien



• Datenbank (PräDIZ) mit Datenzugriff ab 1999 am UKGM Gießen                   

(HL7-Standard, § 21 KHEntgG)

• Dauer stat. Aufenthalt, demographische/ klinische Basisdaten (KAOS/Meona)

• ICD- und OPS-Ziffern, ICUData/NarkoData®, PACS

• Ergebnisse aus klinischem/mikrobiologischen Labor (Lauris)

• Medikamentöse Therapie (v.a. Antibiotikatherapie nach „DDD“)

Projekt Urosepsis

Florian Dittmar



https://diz.med.uni-giessen.de/dic/about 



https://diz.med.uni-giessen.de/dic/about 



Urosepsis – Datenpunkte pro Patient

Michel-Backofen
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Urosepsis – Datenpunkte pro Patient

Michel-Backofen



Lodise, T.P. et al. Development of a bedside tool to predict the probability of drug-resistant pathogens. BMC Infect Dis 19, 718 (2019)



Zusammensetzung der Arbeitsgruppe in Giessen

Name Titel Funktion

Florian Dittmar Dr. med. Klinische Projektkoordination 

Seyed Amir Hossein Tabatabaei Dr. rer. nat. IT-support (IMI)

Achim Michel-Backofen Dr. med. DIZ-Leitung Giessen

Florian Wagenlehner Prof. Dr. med. Mentor 

Keywan Sohrabi Prof. Dr. rer. physiol. Mentor 



Medical ChArt Review on the Clinical characteristics of Patients with 

Invasive ExPEC Disease (MARCIE)

• Retrospektive Studie der Patientenakten 
(retrospective medical chart review – MCR)

• Gruppe Blut: Patienten mit invasiven E. coli 
Infektionen und mikrobiologischem Nachweis in 
Blutkultur.

• Gruppe Urin: Patienten mit invasiven E. coli 
Infektionen, klinischen Zeichen einer Sepsis und 
mikrobiologischem Nachweis in Urinkultur.
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Medical ChArt Review on the Clinical characteristics of Patients with 

Invasive ExPEC Disease (MARCIE)



Zusammensetzung der Arbeitsgruppe

Name Titel Funktion

Florian Dittmar Dr. med. Klinische Projektkoordination 

Mareike Buch-Heberling
Koordinierungszentrum für
Klinische Studien (KKS)

Achim Michel-Backofen Dr. med. DIZ-Leitung Giessen

Florian Wagenlehner Prof. Dr. med. Projektleitung 

Keywan Sohrabi Prof. Dr. rer. physiol. Mentor 



Suche nach Studienkandidat:innen

Benachrichtigung bei 
neuen Treffern

Tägliche Suche nach 
passenden Personen

Festlegung der 
Suchkriterien

Darstellung der Treffer als 
Webseite

Aufruf der Patientenakte

Blasini



Screeningliste

Mehr Proband:innen finden

Weniger manuelle Sucharbeit

Blasini



Ziele

Weniger Zeit für die Suche, 
mehr Zeit für die 

Patient:innen

Mehr Probanden finden

Abteilungs-
übergreifend

Blasini



Zusammensetzung der Arbeitsgruppe

Name Titel Funktion

Romana Blasini Msc Projektkoordination 

Mareike Buch-Heberling
Koordinierungszentrum für
Klinische Studien (KKS)

Achim Michel-Backofen Dr. med. DIZ-Leitung Giessen

Florian Wagenlehner Prof. Dr. med. Mentor

Keywan Sohrabi Prof. Dr. rer. physiol. Mentor 


