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GESELLSCHAFTSMITTEILUNGEN / SOCIETY NOTES  

 Die Deutsche Gesellschaft für orale 
Epidemiologie und 

Versorgungsforschung (DGoEV): 
Entwicklung und Ziele

Im Rahmen des Deutschen Zahnärzte -
tages in Frankfurt wurde am 09. No-
vember 2018, nach Beschlussfassung 
im Mai 2018, aus dem Arbeitskreis für 
Epidemiologie, Public Health und 
Versorgungsforschung (AKEPHV) der 
Deutschen Gesellschaft für Zahn-, 
Mund- und Kieferheilkunde (DGZMK) 
die Deutsche Gesellschaft für orale 
Epidemiologie und Versorgungsfor-
schung (DGoEV) unter dem Dach der 
DGZMK. Damit verbunden wurde ein 
neuer Vorstand gewählt, welchem ne-
ben dem Präsidenten (Prof. Dr. A. Rai-
ner Jordan) und seinem Stellvertreter 
(PD Dr. Falk Schwen dicke) ein Schrift-
führer (PD Dr. Fabian Hüttig) und der 
Sprecher der Fachgruppe Zahn-, 
Mund- und Kieferheilkunde im Deut-
schen Netzwerk für Versorgungsfor-
schung, DNVF, (Prof. Dr. Christof 
Dörfer) angehören (Abb. 1). 

Die Entscheidung der DGZMK, 
dem Arbeitskreis einen „Gesell-
schaftsrang“ einzuräumen, trägt dem 
wachsenden Stellenwert Rechnung, 

welcher der Erforschung der Epi-
demiologie, vor allem aber der Ver-
sorgungsforschung in der Zahn-, 
Mund- und Kieferheilkunde zuneh-
mend beigemessen wird. Die Gesell-
schaft setzt sich – ausgehend von 
diesem Stellenwert und mit Rück-
sicht auf die Entwicklung der letzten 
fünf bis zehn Jahre – das Ziel, ein 
transdisziplinärer Promotor für eine 
Vernetzung aller zahnmedizinischen 
Fächer mit den Akteuren der Versor-
gung zu werden. Das Ziel der Gesell-
schaft ist es, Forschung zu fördern 
und gesundheitspolitische Entschei-
dungen wissenschaftlich zu unter-
stützen. 

Stellenwert von Epidemio -
logie und Versorgungs -
forschung in der Zahn-, 
Mund- und Kieferheilkunde
Epidemiologie und Versorgung sind 
die zwei Seiten derselben Medaille 
„Gesundheit“. Die Epidemiologie 
von Erkrankungen lässt Aussagen 

zum Versorgungsbedarf zu, während 
gleichsam die Leistungen der Versor-
gung sich epidemiologisch nieder-
schlagen. So zeigen die Deutschen 
Mundgesundheitsstudien neben sä-
kularen Trends vor allem auch die Er-
folge der zahnärztlichen Versorgung 
in Deutschland auf [6–8], können 
aber ebenso eingesetzt werden, um 
den Versorgungsbedarf zu beschrei-
ben [9, 13, 14]. Hinter diesen Wech-
selwirkungen stehen komplexe Zu-
sammenhänge, welche neben dem 
Erkenntnisgewinn in der (zahn-) 
medizinischen Grundlagenforschung 
und dessen translationalem Wissens-
transfer über prä- und postgraduale 
Lehre in die Krankenversorgung, vor 
allem soziologische, ethische, recht -
liche sowie politische und damit 
auch verbunden ökonomische Ein-
flussgrößen beinhalten. 

Allerdings ist – wie von dem Me-
dizinethiker Prof. Dr. Dr. Urban Wie-
sing in seinen „Überlegungen zum 
Fortschritt in der Medizin“ im Jahr 
2018 hervorgehoben – das „Beloh-
nungssystem“ der medizinischen For-
schung noch zu stark an der Grund-
lagenforschung orientiert. Die maß-
geblichen Leistungen der Versor-
gungsforschung am „spürbaren“ Fort-
schritt bei der Behandlung Kranker 
ist heute unverhältnismäßig unter-
schätzt bzw. unterbewertet [16].

Das aktuelle Beispiel zu Vertei-
lungs- und Versorgungsgerechtigkeit 
in der Zahn-, Mund- und Kieferheil-
kunde ist etwa die Diskussion zum 
„Nutzen“ der Kieferorthopädie [11, 
12]. 

Eine ebenfalls gesellschaftlich re-
levante Thematik ist „Big Data“/ 
„Massive Data“ und der Besitz von 
Gesundheitsdaten durch weltweite 
Konzerne, die langfristig auch die 
Versorgung (nicht nur in Deutsch-
land) tangieren können [15]. Einer-

Abbildung 1 Der Vorstand der DGoEV (v.l.): PD Dr. Fabian Hüttig, PD Dr. Falk Schwen -
dicke, Prof. Dr. A. Rainer Jordan, Prof. Dr. Christian Dörfer
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seits ermöglichen sie die Objektivie-
rung einer differenzierteren Ent-
scheidungsfindung, die mit dem Be-
griff der personalisierten Medizin be-
schrieben wird. Andererseits betrifft 
es aber auch die biotechnologische 
und fertigungstechnologische Wei-
terentwicklung und digitalen Fer-
tigungsketten mit neuen Materia-
lien, bei denen der tatsächliche Nut-
zen zunächst nicht hinterfragt wird. 

Mit diesen „technischen“ Innova-
tionen stehen bzw. gehen auch sozia-
le Veränderungen einher. Diese kön-
nen von Seiten der Versorgungsemp-
fänger (Patienten bzw. die Bevölke-
rung allgemein) ausgehen und betref-
fen aktuell die Effekte von Zuwan-
derung und Migration. Aber auch 
von Seiten der Leistungserbringer be-
stimmen soziologische Adaptationen 
maßgeblich die Versorgung und de-
ren Strukturen: Die Zeichen einer sol-
chen Entwicklung sind bereits seit ei-
nigen Jahren präsent [2, 10]. Aspekte 
wie „Work-Life-Balance“, wirtschaft -
liche Unsicherheiten und sinkende 
Niederlassungsbereitschaft, die Femi-
nisierung des Berufsstandes und da-
mit verbundene (Lebens-)arbeitszeit-
gestaltung, Landflucht und der Aus-
bau von Versorgungszentren sind 
Schlagworte der derzeitigen Entwick-
lung. 

In letzter Instanz werden die bis-
her nationalen Rahmenbedingungen 
zur Ausübung von Zahn-, Mund- 
und Kieferheilkunde durch die Bin-
dungswirkung der Rechtsprechung 
des Europäischen Gerichtshof sowie 
europäischer Verordnungen auch für 
den Zahnmediziner „unsicher“ [1, 
3]. Gelebtes Europa bedeutet auch 
Angleichung der Rahmenbedingun-
gen und damit Veränderungen von 
der Freiberuflichkeit über die Tätig-
keit von medizinischen Fachberufen 
und dem Betrieb von zahn-/medi-
zintechnischen Laboren bis hin zur 
Aufbereitung von Medizinprodukten 
und der Gestaltung von Eingriffsräu-
men.

Auf diesen Problemfeldern wird 
die Politik zunehmend tätig. Damit 
der hohe Versorgungsstandard der 
zahnmedizinischen Versorgung zu-
kunftssicher ist, benötigt sie dazu von 
der Zahnärzteschaft rechtzeitig kon-
krete Fragen, fundierte Antworten 
und wissenschaftliche Evidenz.

Vom Arbeitskreis zur  
Gesellschaft 
Bereits vor der Umfirmierung adres-
sierte der Arbeitskreis in seinen Jah-
restagungen ein breites Spektrum an 
Themen. Als Ausgangspunkt kann 
der gemeinsame Kongress von 
DGZMK, DNVF sowie dem Deut-
schen Verband für Gesundheitswis-
senschaften und Public Health 
(DVGPH) im September 2012 mit 
dem Thema „Prävention und Versor-
gung 2012 für die Gesundheit 2030“ 
gesehen werden. An diesen drei Ta-
gen konnten vielfältige Kontakte zwi-
schen den Fachgesellschaften ge-
knüpft und Wissen transferiert wer-
den, wovon auch der Arbeitskreis er-
heblich profitierte und im Jahr 2013 
reorganisiert wurde. 

Die Jahrestagungen des Arbeits-
kreises fanden ab 2014 auf Einladung 
der Bundeszahnärztekammer in den 
Räumen der Berliner Geschäftsstelle 
statt. Die Themen der folgenden Jah-
re betrafen Berichte aus geförderten 
Forschungsprojekten in Deutschland, 
von der Plattform „Better Oral Health 
in Europe“ der European Association 
for Dental Public Health (EADPH), 
über Register und Er hebung von  
Sekundärdaten, bis hin zum Schwer-
punktthema Versorgungsgerechtig-
keit, welches 2017 gemeinsam mit 
dem International Centre Oral Health 
Inequalities (ICOHIRP) im Rahmen 
der Jahrestagung durchgeführt wurde. 
In Folge der Tagungen 2014 und  
2015 publizierte der Arbeitskreis das 
erste Positionspapier zur zahnmedi -
zinischen Versorgungsforschung in 
Deutschland [5].

Parallel dazu hat sich vieles ge-
tan: Zwei Professuren zur Versor-
gungsforschung in der Zahn-, Mund- 
und Kieferheilkunde wurden aus-
geschrieben, das Fachgebiet mit ver-
schiedenen Projekten bei der För-
derung durch den Innovationsfonds 
berücksichtigt. Die Relevanz gerade 
der Versorgungsforschung ist auch 
in berufspolitischen und Gesund-
heitssystemdebatten merklich gestie-
gen. Daher entschied sich der  
Arbeitskreis 2018, den Vorstand zu 
beauftragen, eine Umfirmierung in 
eine Gesellschaft rechtlich durch die 
DGZMK prüfen zu lassen und voran-
zutreiben. Im November 2018 wurde 
auf dem Deutschen Zahnärztetag be-

reits der Vorstand der neuen Gesell-
schaft – DGoEV – qua Satzung ge-
wählt.

Herausforderungen und  
Mission der Gesellschaft
Die Deutsche Gesellschaft für orale 
Epidemiologie (DGoEV) strebt an,  
als transdisziplinärer Promotor die 
wissenschaftlichen Fächer mit den 
Akteuren der Versorgung zu vernet-
zen und die Epidemiologie sowie Ver-
sorgungsforschung in der Zahn-, 
Mund- und Kieferheilkunde voran-
zubringen. Weiter möchte die Gesell-
schaft durch diese Vernetzung Dis-
kurse zu den o.a. Herausforderungen 
in Deutschland – mit Rücksicht auf 
europäische Entwicklungen – ansto-
ßen und begleiten.

Dazu ist eine Integration aller 
zahnärztlichen Fachgebiete zwar 
grundlegend notwendig – ebenso 
aber auch die Ausrichtung „über den 
Tellerrand“ hinaus. Dies bedeutet  
Offenheit und aktive Einbindung  
der Allgemeinmedizin, Soziologie, 
Gesundheitsökonomie, Psychologie, 
Ethik und Rechtswissenschaften. Ein 
wesentliches Merkmal dazu ist die in-
tegrative Stellung der Fachgruppe 
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde 
im Deutschen Netzwerk für Versor-
gungsforschung und die Spiegelposi-
tion des Sprechers dieser Fachgruppe 
im Vorstand der DGoEV. 

Die stimmberechtigte Mitglied-
schaft in der DGoEV ist an eine Mit-
gliedschaft in der DGZMK gebunden 
und für diese Mitglieder kostenfrei. 
Wir laden daher alle Interessierten 
ein, einen Mitgliedschaftsantrag – 
formlos – beim Vorstand der DGoEV 
einzureichen. Um die transdisziplinä-
re Ausrichtung voranzubringen, bie-
tet die DGoEV allen Interessierten aus 
anderen Fächern der Versorgungsfor-
schung, die kein DGZMK Mitglied 
sind, zudem die Möglichkeit einer 
kostenfreien, korrespondierenden 
Mitgliedschaft ohne Stimmrecht. 
Diese kann ebenso formlos beim Vor-
stand beantragt werden kann. Termi-
ne relevanter Workshops und Tagun-
gen einschlägig in der Versorgungs-
forschung aktiver Gesellschaften, Ar-
beitskreise und Netzwerke werden 
gleichwohl auf den Seiten der Gesell-
schaft bei OWIDI.de bekannt gege-
ben [4]. 
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20.–22.06.2019 (Do 9.00– 
19.00 Uhr, Fr 9.00–19.00 Uhr,  
Sa 9.00–16.00 Uhr)
Thema: Modernes Behandlungskonzept 
der Restauration von Front- und Seiten-
zähnen
Referenten: Dr. Diether Reusch und das 
Team der Praxis Reusch Zahnmedizin,  
Dr. Uwe Blunck, ZTM Paul Gerd Lenze,  
ZT Sascha Fasel
Ort: Schloss Westerburg
Gebühren: Teilnehmer, die diesen Kurs 
über die APW buchen, erhalten exklusiv 
einen Rabatt von 10 % auf die reguläre 
Kursgebühr von 1.450,00 € zzgl. der  
gesetzlichen USt. und zahlen 1.305,00 € 
zzgl. der gesetzlichen USt.
Kursnummer: ZF2019CÄ02
Fortbildungspunkte: 27

28.–29.06.2019 (Fr 13.00– 
18.00 Uhr, Sa 9.00–16.00 Uhr)
Thema: Minimalinvasive vollkeramische 
Behandlungskonzepte – Klinik und Wis-
senschaft
Referentin: Prof. Dr. Petra Gierthmühlen
Ort: Düsseldorf
Gebühren: 650,00 €, 620,00 € 
DGZMK-Mitgl., 600,00 € APW-Mitgl.
Kursnummer: ZF2019CÄ03
Fortbildungspunkte: 17

12.–13.07.2019 (Fr 14.00– 
18.00 Uhr, Sa 9.00–17.00 Uhr)
Thema: Kommunikation – Theorie und 
Praxis
Referentin: PD Dr. Anne Wolowski
Ort: Münster
Gebühren: 980,00 €, 920,00 € 
DGZMK-Mitgl., 850,00 € APW-Mitgl.
Kursnummer: ZF2019CS01
Fortbildungspunkte: 17 

19.–20.07.2019 (Fr 13.30– 
19.00 Uhr, Sa 9.00–13.30 Uhr)
Thema: Evidenzbasierte Diagnostik und 
Therapie der Myoarthropathien des  
Kausystems
Referent: Prof. Dr. Jens Christoph Türp
Ort: Basel
Gebühren: 640,00 €, 600,00 € 
DGZMK-Mitgl., 550,00 € APW-Mitgl.
Kursnummer: ZF2019CF04
Fortbildungspunkte: 15

23.–24.08.2019 (Fr 14.00– 
19.00 Uhr, Sa 9.00–15.00 Uhr)
Thema: Revisionen endodontischer 
Misserfolge
Referent: Prof. Dr. Michael Hülsmann
Ort: Göttingen
Gebühren: 640,00 €, 610,00 € 
DGZMK-Mitgl., 590,00 € APW-Mitgl.
Kursnummer: ZF2019CE03
Fortbildungspunkte: 12
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