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1 Einleitung

Eines der Anliegen des Netzwerks Zukunftsforschung ist es, den fachlichen Aus-
tausch zu theoretischen wie konzeptionellen Entwicklungen in der Zukunfisfor-
schung vor dem Hintergrund der praktischen Erfahrungen der Netzwerkmitglieder
und der interessierten Fachoffentlichkeit zu fordern, denn als Kleines Fach lebt die
Zukunftsforschung von einem regen Austausch. Die Zeitschrift fiir Zukunftsfor-
schung ist bestrebt, neben der Veroffentlichung von wissenschaftlichen Publikatio-
nen und Projektberichten diesen Austausch mit dem vorliegenden Format Diskurs-

Forum zu beférdern.

Delphi ist eine der bekanntesten Methoden der Zukunftsforschung, auch in der 6f-
fentlichen Wahrnehmung. Ihrer Bedeutung entsprechend wurde die Delphimethode
innerhalb des Netzwerks Zukunftsforschung verschiedentlich, u. a. auf einem Me-
thodenworkshop im Jahr 2020, diskutiert. Als ein Verfahren, das auf dem teilweise
impliziten Wissen von Expertinnen und Experten aufbaut, wird Delphi aber auch in
vielfiltigsten Forschungskontexten jenseits der Zukunftsforschung genutzt. Ein trif-
tiges Beispiel fiir die Breite der Anwendungen war das DFG-geforderte Netzwerk
DeWiss zu Delphi-Verfahren in den Gesundheits- und Sozialwissenschaften, das von
2020 bis 2023 neben konkreten Anwendungen grundlegende Fragen der Delphime-
thode thematisierte. Aus diesem sehr aktiven und informell bis heute fortlebenden
Netzwerk heraus ist der einfiihrende Essay entstanden, der in unsere Debatten im

Netzwerk Zukunftsforschung einen Blick von auBen einbringt.

Wir danken Angelika Homberg, Julian Hirt und Marlen Niederberger aus dem Netz-
werk DeWiss fiir ihren anregenden Input und den Autorinnen und Autoren der Rep-
liken fiir ihre Kommentare und weiterfiihrenden Anregungen. Wir wiinschen IThnen
beim Lesen neue und interessante Einblicke — und uns allen einen weiterfiithrenden

fruchtbaren Diskurs.
Andreas Wefiner und Dr. Birgit Weimert fiir das NZF-Board

im Mai 2024
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2 Essay: Kann Delphi nur Zukunftsforschung? —
Ein Blick in die Gesundheitswissenschaften

Dr. sc. hum. Angelika Homberg, Abteilung Medizinische Ausbildungsforschung, Geschdifts-
bereich Studium und Lehrentwicklung, Medizinische Fakultdt Mannheim der Univer-
sitdt Heidelberg, Mannheim

Dr. Julian Hirt, Departement Gesundheit, Eastern Switzerland University of Applied Sci-
ences, St. Gallen; Pragmatic Evidence Lab, Research Center for Clinical Neuroim-
munology and Neuroscience Basel (RC2NB), Universitdit Basel und Universitdtsspital
Basel, Basel

Prof. Dr. Marlen Niederberger Forschungsmethoden in der Gesundheitsforderung und Prd-
vention, Pddagogische Hochschule Schwdbisch Gmiind, Schwdbisch Gmiind

2.1.Einleitung

Die Delphi-Methode ist ein etablierter Forschungsansatz, mit welchem u.a. mogliche
zukiinftige technische oder gesellschaftliche Trends, Entwicklungen und Ereignisse
auf Basis unterschiedlicher Expert*inneneinschitzungen eruiert werden. Sie zahlt zu
den subjektiv-intuitiven Methoden der Vorausschau, welche auf einer strukturierten

zwei- oder mehrrundigen anonymen Befragung beruht (Cuhls, 2019).

Die Methode wurde Ende der 1950er Jahre von der amerikanischen RAND-
Corporation entwickelt, um die Auswirkungen von Technologien auf die Kriegsfiih-
rung vorherzusagen. Mittlerweile wird die Methode in vielen Wissenschaftsberei-
chen eingesetzt. In diesem Beitrag gehen wir der Frage nach, inwieweit die Erweite-
rung des urspriinglichen Anwendungsbereichs in den Sozialwissenschaften auf die
Gesundheitswissenschaften Einfluss auf das Verstdndnis der Delphi-Methode sowie
auf die Durchfiihrung von Delphi-Studien insgesamt hat. Dabei berufen wir uns in
erster Linie auf jahrelange Erfahrung mit Delphi-Verfahren und den intensiven Aus-

tausch innerhalb eines entsprechenden Expert*innennetzwerks.

2.2.Wer sind wir?

Wir sind Teil eines interdisziplindren DFG-geforderten Netzwerks DeWiss.! Die Mit-
glieder des Netzwerks setzen sich mit erkenntnistheoretischen Grundlagen und me-
thodologischen Fragestellungen sowie der Umsetzung der Methodik in den Gesund-

heits- und Sozialwissenschaften auseinander. Acht Netzwerkmitglieder beschéftigen

 Delphi-Verfahren in den Gesundheits- und Sozialwissenschaften 2020-2023: https://del-
phi.ph-gmuend.de/
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sich schwerpunktméBig mit dem sozialwissenschaftlichen Bereich der Zukunftsfor-
schung, inklusive Nachhaltigkeits-, Risiko- und Innovationsforschung. Die weiteren
zwolf Mitglieder gehoren den Bereichen Gesundheitswissenschaft, Pflegewissen-

schaft, Medizin, Versorgungsforschung oder Public Health an.2

Im interdisziplindren Austausch kamen divergente Vorgehensweisen und Auffas-
sungen iiber die Delphi-Methode innerhalb der Sozialwissenschaft und Gesund-
heitswissenschaft immer wieder zur Sprache. Durch die unterschiedlichen wissen-
schaftstheoretischen Verortungen, Zielsetzungen und Rahmenbedingungen dieser
beiden Wissenschaftszweige haben sich anscheinend unterschiedliche Erfahrungs-
schitze ausgebildet. Diese beiden Bereiche wiirden sich ohne Austausch gegebenen-
falls diametral weiterentwickeln. Der Austausch im Netzwerk hat jedoch gezeigt,
dass die unterschiedlichen Erfahrungen der Expert*innen in einem Bereich die Ent-

wicklungen in einem anderen Bereich befruchten kénnen.

2.3. Welche unterschiedlichen Ansatze fiir Delphi-Studien
gibt es?
Einen Versuch, ausgehend von unterschiedlichen Zielsetzungen methodische Impli-
kationen abzuleiten, unternahm Héder (2014), indem er vier Idealtypen einer Del-
phi-Studie beschreibt. Typ 1 (Ideenaggregation) wird als rein qualitativer Ansatz
kaum in Reinform angewandt, sondern eher den quantitativen Runden vorgeschal-
tet (vgl. Almeland et al. 2018; Berger-Estilita et al. 2019). Typ 2 (Vorhersage eines
unklaren Sachverhalts) und Typ 3 (Ermittlung von Expert*innenmeinungen) sind
sowohl qualitativ als auch quantitativ angelegt. Beide spielen fiir die Fragestellungen
in den Gesundheitswissenschaften eine untergeordnete Rolle, da entsprechende
Fragestellungen eher durch andere Befragungs- und Kommunikationsformen aufge-
griffen werden, beispielsweise durch Expert*innenmeetings oder Kommissionen.
Die meisten Delphi-Studien in den Gesundheitswissenschaften sind dem Typ 4
(Konsensfindung) zuzuordnen und zielen darauf, iiber eine quantitative Erhebung

einen Konsens iiber wichtige Fragestellungen zu erzielen (Trevelyan & Robinson,

2 Aus der Zusammenarbeit im DeWiss-Netzwerk sind unter anderem folgende Publikationen
entstanden: ,Coming to consensus. The Delphi technique” (Niederberger et al., 2021),
»Reporting guidelines for Delphi techniques in health sciences. A methodological review*
(Spranger et al., 2022), ,,Das Delphi-Verfahren. Methodik, Varianten und Anwendungs-
beispiele” (Niederberger & Deckert, 2022), ,Forschungsfelder im Bereich der Delphi-
Methodik® [Poster] (Sestak et al., 2023), ,,Argument-based Qualitative Analysis strategy
(AQUA) for analzying free-text responses in health sciences Delphi studies” (Niederberger
& Homberg, 2023) und “Definition and terminology of developmental language disorders
— Interdisciplinary consensus across German-speaking countries” (Luke et al. 2023).
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2015). Hierbei soll unter anderem die Evidenz fiir die durch gesundheitsbezogene
Interventionen angestrebten Effekte erhoht und dadurch die Chance zur Wirksam-
keit verbessert werden (Niederberger & Renn, 2019). Die Konsensmessung ist auch
in der Sozialwissenschaft von hoher Relevanz (von der Gracht, 2012). Linstone &
Turoff (2011) weisen dennoch darauf hin, dass es ein Irrtum sei, Delphi-Studien auf
das Ziel der Konsensfindung zu reduzieren. Gemeinsam sei allen Delphi-Studien
stattdessen das Element der Strukturierung von Gruppenkommunikationsprozes-

sen.

Dies zeigt, dass die Typologie von Hader zwar Ansitze fiir unterschiedliche Vorge-
hensweisen liefert, die entsprechende Umsetzung jedoch von (wissenschafts-) kul-
turellen Einfliissen gepragt ist. Disziplinspezifische Unterschiede und Schwerpunkt-
setzungen werden in der Literatur bislang nur am Rande aufgegriffen und aus unse-

rer Sicht unzureichend differenziert oder gegeniibergestellt.

2.4. Welche Unterschiede weisen Delphi-Studien der Sozial-
und Gesundheitswissenschaften auf?

In diesem Beitrag mochten wir vier Unterschiede zwischen den Sozial- und Gesund-
heitswissenschaften aus der Perspektive des DeWiss-Netzwerks aufzeigen und dar-
aus Hypothesen ableiten. Hierbei werden unterschiedliche Ausrichtungen der bei-
den Wissenschaftsbereiche herausgearbeitet und kontrastiert dargestellt. Wir sind
uns dessen bewusst, dass es durchaus auch Uberschneidungsbereiche gibt, welche
wir hier aber vernachlissigen. Ziel ist es, einen Anstof3 zu geben, den interdisziplina-

ren Diskurs tiber das Netzwerk hinaus fortzufithren.

Die Ausfiihrungen werden an vier exemplarisch ausgewihlten Studien veranschau-
licht. Sozialwissenschaftliche Studien wurden durch eine Internetrecherche (Such-
begriffe ,,Delphi®, ,,Studie®, ,Zukunft“) identifiziert. Da die Suche fiir den Bereich der
Gesundheitswissenschaften (Suchbegriffe ,Delphi®, ,Studie”, ,,Gesundheit®) nicht
erfolgreich war, wurde die Suche iber PubMed/MEDLINE mit den entsprechenden
Schlagwortern durchgefiihrt. Die jeweils ersten beiden Treffer, die folgende Krite-

rien erfiillten, wurden ausgewihlt:

1. Klare Zuordnung zu Sozial- und Gesundheitsforschung moglich (z. B. keine
Studien, die sich mit der Zukunft des Gesundheitswesens beschiftigen).

2. Die Studie wird eindeutig als Delphi-Studie ausgewiesen.

3. Das Vorgehen bei der Befragung sowie die Auswahl- und Zusammenstellung
des Expert*innenpanels werden beschrieben.

4. Ergebnisse werden dargestellt.

10
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In Tabelle 1 werden die Charakteristika der vier ausgewahlten Studien dargestellt.
Sie repriasentieren aus unserer Sich typische Delphi-Studien aus dem Bereich der

Sozial- bzw. Gesundheitswissenschaft.

11
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Tabelle 1 Exemplarische Beispiele fiir Delphi-Studien in den Sozial- und Gesundheitswissenschaften

Bereich Sozialwissenschaften Gesundheitswissenschaften
Studie Delphi Energy future 2040 Consensus guideline for definition of Entwickl int fessioneller Ausbil
(BDEW Bundesverband der 2050: Die Zukunft der Arbeit treatment-resistant depression (TRD) ntwickiung interprolessionetier Ausbu-
Energie- und Wasserwirtschaft | (Bertelsmann Stiftung, Mérz 2016) for clinical trials dungsziele fiir die Gesundheitsberufe an der
e.V. et al., Mai 2016) (Sforzini et al., 2022) Charité, Berlin (Behrend et al., 2022)
i . Lo . il hten,
Frage/Ziel Wie gestaltet sich die Energiezu- Was &l tes zu beachten wenn €s . . e e
. . um die Zukunft der Arbeit geht? Erarbeitung einer Definition fiir be- . - .
kunft in Deutschland, in Europa . . . . . Validierung von professionsiibergreifenden,
. . Ziel: Die Zukunft der Arbeit so handlungsresistente Depressionen und | . . . .
und in der Welt im Jahr 2040 e . . . . . interprofessionellen (IP) Ausbildungszielen
.. . . weit wie moglich langfristig, nach- | Festlegungen von operationellen Krite- ..
und dariiber hinaus? Beurtei- . . A . . als Rahmenwerk fiir den lokalen Kontext.
. haltig und sinnvoll gestalten zu rien fiir kiinftige klinische Studien.
lung von zugespitzten Thesen. ..
konnen.
PanelgrofBie 350 298 61 17
- I ionale Ak iker*i . . . .y
Zusammen Internationale Expert*innen aus ntemalillci):ithe Fi? e;}tl*ifn:rllnen e Mitarbeitende und Studierende der Charité
setzung des o . pert Internationale Expert*innen aus XD i~ Berlin, welche einen Gesundheitsberuf er-
Politik, Wirtschaft, Wissenschaft . - Stakeholder Meeting: Vertreter*innen . .
Panels . . Technologie, Gesellschaft, Politik, i lernt haben, Erfahrung in der Ausbildung
und gesellschaftlichen Organisa- . von Zulassungsbehorden, Angestellte o . -
. Wirtschaft und Umwelt . an der Charité haben und, im Netzwerk fiir
tionen von pharmazeutischen Unternehmen . .
L . IP-Lehre mitarbeiten
sowie eine Person mit Lebenserfahrung
Durchfiih- _rundi i ieBli _
; . . - . 4-rundiges Verfahren einschliefllich On } . .
ng 2-rundiges Delphi Real-Time Delphi Jine- und Stakeholder Meeting 2-rundiges Delphi
i - fische D Ilung je Th -
Ergebnisdar Crafisc ° arste e Je Hhese Je Unterfrage unterschiedlich: . N . .
tellun zur geschétzten Eintrittswahr- . Tabellarische Darstellung der wichtigs- | Grafische Darstellung der Kompetenzberei-
S 8 1 . narrativ, grafisch oder tabella- . . o .
scheinlichkeit (gesamt und ge- risch. teilweise mit Darstellun ten konsentierten Empfehlungen fiir kli- | che, tabellarische Darstellung der konsen-
trennt nach Expert*innen Sekto- S chung nische Studien zu TRD tierten Kompetenzbeschreibungen
. . von moglichen Szenarien
ren) und zum Eintrittszeitpunkt
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2.5.Unterschiede in den Sozial- und Geisteswissenschaften:
l. Zielsetzung

In der Zukunftsforschung zielen Delphi-Studien nach unserer Einschitzung héaufig
auf die Identifizierung von Risiko- und Schliisselfaktoren und die Ermittlung von
erwarteten Verdnderungen, um technische oder gesellschaftliche Trends, Entwick-
lungen und kiinftige Ereignisse einzuschitzen. Hieraus konnen Gestaltungsspiel-
raume und Zukunftskorridore abgesteckt und Eintrittswahrscheinlichkeiten von be-
stimmten Ereignissen oder Szenarien abgeschitzt werden (Okoli & Pawlowski,
2004). Auf Basis dieser Ergebnisse konnen Entscheidungstriager*innen Priorisie-

rungen und Entscheidungen bspw. iiber Ressourcenallokationen treffen.

Bei der Delphi-Studie ,Energy future 2040“ (BDEW Bundesverband der Energie-
und Wasserwirtschaft e.V. et al., Mai 2016) wurden den Befragten 56 Thesen zur
Energiezukunft vorgelegt, welche diese im Hinblick auf die Eintrittswahrscheinlich-
keit und den erwarteten Eintrittszeitpunkt bewerteten. Auch in der Studie zur Zu-
kunft der Arbeit geht es nicht um finale Antworten oder um sichere Voraussagen,
sondern um die Entwicklung von Szenarien, welche dabei helfen sollen, Fragen zu
moglichen Gestaltungsspielraumen zu beantworten. Gemeinsam ist den Studien,
dass durch den interdiszipliniren, wissensbasierten Austausch im Delphi-Prozess
vielfiltige mogliche Zukiinfte aufgezeigt werden sollen. Aus unserer Sicht geht es
hier letztendlich um eine Aufficherung und Ausdifferenzierung moglicher Zukiinfte
(siehe Abbildung 1).

Maogliche Zukiinfte

Abbildung 1: Typische Delphi-Studien in der Zukunftsforschung (eigene Darstellung)

Im Bereich der Gesundheitswissenschaften wird aus unserer Sicht eher eine syste-
matische Zusammenfiihrung unterschiedlicher Perspektiven angestrebt, mit dem

Ziel, einen Konsens zu grundlegenden Vorgehensweisen bzw. Standards herbeizu-

13
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fiihren (Shang, 2023). Beispielsweise werden in der Studie zu behandlungsresisten-
ten Depressionen (Sforzini et al., 2022) eine Definition fiir dieses Krankheitsbild und
entsprechende Kriterien fiir klinische Studien formuliert, um kiinftige Forschungs-
ergebnisse besser vergleichen zu konnen. Bei der Studie zur interprofessionellen
Lehre an der Charité (Behrend et al., 2022) werden gemeinsame Lernziele aus der
Perspektive von Lehrenden, Kliniker*innen und Studierenden erarbeitet. Letztend-
lich werden in beiden Delphi-Studien in einem konsensorientierten Prozess ver-
schiedene Moglichkeiten gegeneinander abgewogen und zu einem konkreten Ergeb-
nis zusammengefiihrt, welches kiinftig einen bestimmten Grad an Giiltigkeit bean-
sprucht. So werden konkrete entscheidungs- und handlungsleitende MaBnahmen
fiir die Praxis (z. B. in der Klinik, in der Ausbildung, in der Forschung) identifiziert,

priorisiert und festgelegt.

Delph|

Kiinftige

Handlungs-
praxis

Abbil-
dung 2: Typische Delphi-Studien in den Gesundheitswissenschaften (eigene Darstellung)

Insgesamt tragt das Delphi in den Gesundheitswissenschaften dazu bei, die Qualitat
und Relevanz von Entscheidungen und Empfehlungen vergleichbar und nachvoll-
ziehbar zu machen, insbesondere in Situationen, in denen evidenzbasierte Informa-
tionen begrenzt sind, bisher uneinheitlich vorgegangen wurde oder Unsicherheit

iiber die Umsetzung im Berufsalltag (z. B. in der Klinik, in der Ausbildung) herrscht.

1. Hypothese: Zielsetzung

Der Delphi-Prozess zielt ...

— in den Sozialwissenschaften auf eine Auffaicherung und Ausdifferenzie-
rung moglicher Zukiinfte.

14
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— in den Gesundheitswissenschaften auf eine Priorisierung oder Standar-
disierung einer zukiinftigen Handlungspraxis.

2.6.Unterschiede in den Sozial- und Geisteswissenschaften:
Il. Charakteristik der Ergebnisse

In sozialwissenschaftlichen Studien zur Vorausschau werden aufgrund der offenen
Fragestellung unserer Ansicht nach moglichst viele Fachbereiche und Wissensbe-
stinde einbezogen, um ein umfassendes Bild {iber mégliche Zukiinfte zu erlangen.
Hierzu werden Expert*innen gebeten, auf Grundlage ihres Wissens und ihrer Erfah-
rung, Aussagen zu bewerten fiir die Transferwissen notwendig ist. Das Vorgehen ist
fallibilistisch, es richtet sich auf die Generierung von Uberzeugungen, Meinungen
und Hypothesen und rdumt grundsitzlich immer auch die Moglichkeiten des Irr-

tums bzw. anderer zukiinftiger Entwicklungen ein.

Wihrend die Ergebnisse in den Sozialwissenschaften von einer inhdrenten Vagheit
geprigt sind, sind die Ergebnisse in den Gesundheitswissenschaften haufig sehr
konkret. Der Delphi-Prozess zielt unserer Meinung nach hier oftmals darauf, eben
diese Vagheit zu beseitigen und ein konkretes Ergebnis zu erzielen — meist in Form
eines Konsenses. Es werden zwar auch, wie in den Sozialwissenschaften, unter-
schiedliche Perspektiven und Wissensbestinde zusammengefiihrt, aber mit dem
Ziel, einzelne Moglichkeiten zu bewerten und gegeneinander abzuw#gen, um eine
Entscheidung iiber die kiinftige Handlungspraxis zu fillen (siehe Abbildung 1). Die
erzielten Ergebnisse haben somit auch normativen Charakter, da sie aufgrund der
vorgenommenen Beurteilungen, kiinftige Entscheidungen und Mafnahmen leiten

oder standardisieren.

2. Hypothese: Charakteristik der Ergebnisse

Die erzielten Ergebnisse der Delphi-Studien sind ...

— in den Sozialwissenschaften vage, das heifit, Unschirfen werden bewusst
eingerdumt. Sie haben eher einen deskriptiven, bzw. explorativen Cha-
rakter, da sie beschreiben, wie etwas sein konnte.

— in den Gesundheitswissenschaften konkret, da sie kiinftige Entscheidun-
gen und MaBnahmen leiten oder standardisieren. Sie haben dadurch ei-
nen appellativen bzw. normativen Charakter, weil sie darauf hinweisen,
was bzw. wie etwas zu tun ist.

15
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2.7.Unterschiede in den Sozial- und Geisteswissenschaften:
lll. Variation und Innovation der Delphi-Methode

Mittlerweile gibt es mehr als zehn verschiedene Delphi-Varianten, wobei sich nach
unserer Einschiatzung nur einzelne davon etabliert haben und auch methodisch re-
flektiert werden (Niederberger & Deckert, 2022). Dazu gehoren das Gruppendelphi
(Niederberger & Renn, 2018; Niederberger & Renn, 2019) und das dynamische ar-
gumentativ Delphi (DAD) (Cuhls, 2021; Gerold, 2019). In beiden Varianten wird ver-
sucht, den qualitativen Erkenntnisgewinn zu starken, um neben quantitativen Urtei-

len inhaltliche Argumente zu erfassen.

Beim DAD handelt es sich um eine Form des Real-Time Delphis, d. h. die Expert*-
innen erhalten in Echtzeit eine Riickmeldung der aggregierten Gruppenantworten
und konnen so interaktiv ihr Urteil iiberdenken und ggfs. verdndern, wie beispiels-
weise in der Studie 2050: Die Zukunft der Arbeit (Bertelsmann Stiftung, Mirz 2016).
Die Gruppenantworten bestehen aus den statistischen Kennzahlen und einer Liste
der inhaltlichen Argumente, typischerweise sortiert nach der Haufigkeit der Nen-
nung. Diese Variante zielt haufig darauf, mogliche Zukiinfte zu benennen, um Ge-
staltungskorridore fiir die Politik zu identifizieren. Dabei kommen spezifische Tools
zum Einsatz, die technisch anspruchsvoll und mitunter sehr teuer sind (Aengenhey-
ster et al., 2017). Beim Gruppendelphi werden die Expert*innen zu einem Workshop
eingeladen und dort gebeten, gemeinsam in rotierenden Kleingruppen standardi-
sierte Urteile zu finden und im direkten Austausch zu begriinden. Dadurch kénnen
die Expert*innen ihre Argumente aufeinander beziehen, sie konkretisieren, sie ver-
netzen oder auch voneinander abgrenzen. Im Ergebnis zeigt sich oftmals mehr Strin-
genz und Komplexitit in der Argumentation und ein besseres Verstindnis, insbe-
sondere bei dissenten Einschitzungen. Auch hierfiir wurde ein eigenes Tool zur Aus-

wertung entwickelt (Niederberger & Renn, 2018).

Beide Delphi-Varianten finden sich vor allem in sozialwissenschaftlichen Kontexten,
insbesondere im Bereich der Zukunfts- und Risikoforschung (Cuhls, 2021; Nieder-
berger & Renn, 2018). Nach unserer Beobachtung zeigt sich hier ein vielfaltiges und
mitunter sehr innovatives Methodenspektrum, bei welchem typische Merkmale ei-
nes Delphis mitunter begriindet auBer Kraft gesetzt werden (z. B. iterativer Prozess
beim Real-Time Delphi, Anonymitit beim Gruppendelphi) und Méglichkeiten digi-
taler Tools integriert werden. So wurde beispielsweise auch die Studie zur Zukunft
der Arbeit (Bertelsmann Stiftung, Mérz 2016) als Real-Time Delphi mithilfe einer
Kollaborationsplattform durchgefiihrt, auf der alle Teilnehmenden die Ergebnisse
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der anderen sehen und miteinander diskutieren konnten, sowie die bereits vorge-
nommenen Einschitzungen dndern konnten. Diese Ergebnisse dienten der Entwick-
lung komplexer Szenarien. Bei dieser Studie standen iiber Stiftungsgelder entspre-

chende finanzielle Ressourcen zur Verfiigung.

In den Gesundheitswissenschaften dominiert unserer Einschitzung nach weiterhin
der Einsatz klassischer Delphi-Methoden mit dem Ziel der Konsensfindung (Nieder-
berger & Spranger 2020). Da das Vorgehen in erster Linie auf ein konkretes Ergebnis
oder einen Nutzen zielt, welcher zeitnah zur Verfiigung stehen soll, wird eher utili-
taristisch vorgegangen. Die Delphi-Methode wird hierfiir haufig unspezifisch modi-
fiziert, beispielsweise indem Arbeitsgruppen oder Expert*innen-Meetings vorge-
schaltet werden, ein Konsensus-Workshop am Ende des Prozesses durchgefiihrt
wird oder unterschiedliche Expert*innenpannels innerhalb eines Delphis eingesetzt
werden. Im Kern bleibt es ein Delphi mit mehreren Runden, aggregierten statisti-
schen Feedback und einem Fokus auf der quantitativen Messung von Konsens. Dies
ist beispielsweise in der Studie zu den therapieresistenten Depressionen (Sforzini et
al. 2022) der Fall. Hier wurde ein Online-Meeting vorgeschaltet, in welchem grund-
satzliche Fragen geklart wurden, beispielsweise ob es sinnvoll ist, im weiteren Befra-
gungsprozess zwischen zwei Auspriagungen des zu untersuchenden Krankheitsbildes
zu unterscheiden. Bei einem Stakeholder-Meeting am Ende des Prozesses wurden
Fragen der Implementierung aufgeworfen. Fiir das Online- und Stakeholder-Mee-
ting wurden unterschiedliche Expert*innenpanels eingesetzt. Bei beiden Meetings
wurden die offenen Fragen im Plenum unter Aufhebung der Anonymitit der Ex-
pert*innen diskutiert. Generell werden die vorgenommenen Delphi-Modifikationen
in den Gesundheitswissenschaften kaum reflektiert bzw. selten explizit begriindet

(Niederberger & Spranger, 2020).

Methodische Variationen, wie das Gruppendelphi oder das Real-Time-Delphi wer-
den bislang noch kaum in den Gesundheitswissenschaften eingesetzt (Niederberger
& Deckert 2022), obwohl durch diese beiden Varianten der Befragungsprozess er-
heblich verkiirzt oder der Austausch unter den Expert*innen intensiviert werden
konnte. Unser Eindruck ist, dass Forschende in den Gesundheitswissenschaften
eher mit quantitativen Survey-Methoden vertraut sind und deshalb auf klassische
Fragebogenerhebungen zuriickgreifen. Ein weiterer Grund konnte sein, dass im Ge-
sundheitsbereich nicht die entsprechenden finanziellen und personellen Ressourcen

zur Verfiigung stehen, wie sie fiir einige Delphi-Varianten bendétigt werden.
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3. Hypothese: Einsatz der Delphi-Methode

Der Einsatz der Delphi-Methode ist ...

— in den Sozialwissenschaften gekennzeichnet durch den Einsatz eines
breiten Spektrums an Delphi-Varianten, bei welchen typische Merkmale
eines Delphis vereinzelt begriindet auBer Kraft gesetzt werden.

— in den Gesundheitswissenschaften auf die klassische Delphi-Methode fo-
kussiert, welche bei Bedarf unspezifisch modifiziert wird, um moglichst
zeitnah einen Nutzen zu generieren.

2.8.Unterschiede in den Sozial- und Geisteswissenschaften:
lll. Variation und Innovation der Delphi-Methode

Die Festlegung des Expert*innengremiums, also den Kreis zu befragender Personen,
spielt bei Delphi-Studien eine zentrale Rolle, da die Zusammensetzung die Ergeb-
nisse entscheidend beeinflussen kann (Hader 2014). Zeitgleich bestehen unter-
schiedliche Auffassungen dariiber, was genau die Expertise ausmacht und auf welche
Weise diese bei der Rekrutierung oder im Verlauf der Befragung sichergestellt wer-
den kann. Keeney et al. (2001) behaupten, dass die Expertise durch das Gebiet, das
die Forschenden interessiert, bestimmt wird und Expert*innen die Rolle von infor-
mierten Individuen, Spezialist*innen, oder Wissenstriager*innen eines bestimmten
Fachgebiets einnehmen konnen. Bei Delphi-Verfahren wird die Auswahl hiufig ge-
kniipft an die berufliche Qualifikation oder an die Berufserfahrung in einem be-

stimmten Bereich (Baker et al. 2006).

Im sozialwissenschaftlichen Bereich bedarf es einer Expertise, welche iiber die Er-
fassung des Hier- und Jetzt hinausgeht. Die Befragten haben die Aufgabe, die Folgen
gegenwartiger Entwicklungen auf Grundlage ihrer Dynamik und Beschaffenheit ab-
zuschétzen oder die Fahigkeit komplexe Wirkungszusammenhinge und deren Ein-
flussfaktoren zu erfassen, um Entwicklungspotentiale zu erkennen. Diese Zukunfts-
expert*innen brauchen deshalb neben der fachlichen Expertise Transformations-
kompetenz (u.a. Verwendungs- und Gestaltungswissen, Anerkennung des Wissens
anderer und der Grenzen des eigenen Wissens) (Jahn 2021), um auf Grundlage ihres
Fachbereichswissens begriindete Schlussfolgerungen ziehen zu konnen. Die Rolle
der Expert*innen ist eher beratender Natur, sie vertreten die Perspektiven ihres
Fachbereichs und ihre Einschitzungen nehmen mittelbar Einfluss auf die aus den
Ergebnissen abzuleitenden Konsequenzen. Insgesamt ist das Expert*innenpannel in
Bezug auf die Fachexpertise eher heterogen, in Bezug auf die berufliche oder gesell-

schaftliche Position eher homogen.
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Die Zusammensetzung des Expert*innenpanels in den Gesundheitswissenschaften
erfolgt eher auf Grundlage der lebensweltlichen Erfahrung, welche die befragten
Personen gesammelt haben. Diese Gegenwartsexpert*innen sind aus unserer Sicht
vor allem reflektierte Praktiker*innen (Schon 1983), welche ihre Erfahrungen und
das zur Verfiigung stehende Fachwissen angemessen zueinander ins Verhiltnis set-
zen. Innerhalb des Delphi-Prozesses treten sie in einen Austauschprozess zur Ver-
standigung iiber die Losung eines Problems, welches in einem sie interessierenden
oder betreffenden Fachbereich angesiedelt ist. Sie bilden auf diese Weise fiir den
Zeitraum der Befragung eine Community of Practice (le May, 2009; Wenger, 2002)
und tragen als Mitgestaltende Verantwortung fiir die Auswirkungen, welche bei der
Umsetzung der von ihnen ermittelten Losungswege auftreten. Inwieweit die Ergeb-
nisse entsprechend umgesetzt werden, hangt nicht zuletzt von der Position der ein-
gebundenen Personen ab. Aus diesen Griinden werden bei den Gesundheitswissen-
schaften haufig, neben Betroffenen, auch Stakeholder bzw. Praxisakteure eingebun-
den, welche fiir die Implementierung der Ergebnisse verantwortlich sind (vgl. Ber-
telsmann Stiftung, Mirz 2016). Somit ergibt sich ein Expert*innenpannel, welches
in Bezug auf die Fachbereiche eher homogen, in Bezug auf die berufliche oder gesell-

schaftliche Position eher heterogen ist.

4. Hypothese: Charakteristik der Expert*innen

Die Expert*innen bei Delphi-Studien ...

— in den Sozialwissenschaften sind Zukunftsexpert*innen, welche Trans-
formationskompetenz benétigen, um das ihnen zur Verfiigung stehen-
den Fachwissen im Austausch mit anderen Fachexpert*innen auszuge-
stalten.

— in den Gesundheitswissenschaften sind Gegenwartsexpert*innen, welche
als reflektierte Praktiker ihre lebensweltlichen Erfahrungen in den Del-
phi-Prozess einbringen.

2.9.Fazit

Die beschriebenen Unterschiede zwischen den Sozial- und Gesundheitswissenschaf-
ten beziehen sich aus unserer Sicht sowohl auf die Konzipierung und das Verstand-
nis von Delphi, als auch auf die konkrete Umsetzung und Einbindung der Expert*in-

nen.
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Auch wenn in den Gesundheitswissenschaften hiaufig die eine richtige Antwort oder
Losung angestrebt wird, so wohnt es den entsprechenden Fragestellungen inne, dass
es nicht diese eine Antwort oder den einen besten Losungsansatz gibt. Dies erfordert
eine komplexere eher lebensweltlich orientierte Fundierung, welche durch den star-
ken Fokus auf Konsensbildung unterminiert wird. Kiinftig konnte insbesondere die
Herausarbeitung von Dissens insgesamt stirker in den Vordergrund riicken. Ein
weiteres Potenzial liegt in der Integration partizipativer Ansitze, welche sich aktuell
in den Gesundheitswissenschaften etablieren. Hier ist beispielsweise die (noch) stér-
kere Beriicksichtigung von Betroffenen denkbar, welche nicht nur als Befragte, son-
dern auch als Mitgestaltende (Co-Forschende) in den gesamten Delphi-Prozesses
eingebunden werden konnten. Dadurch wire ein Beitrag nicht nur im Hinblick auf
die Wissensgenerierung, sondern auch im Hinblick auf die Gewinnung von Erkennt-
nissen auf die Teilnehmenden selbst sowie auf das Forschungsfeld als Ganzes mog-
lich.
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3 Replik 1: Delphi kann deutlich mehr

Prof. em. Dr. sc. oec. Michael Hdder, Methoden der empirischen Sozialforschung, Institut
fiir Soziologie, Philosophische Fakultdt TU Dresden

Einen Text, der sich mit methodologischen Problemen des Delphi-Ansatzes befasst,
ist prinzipiell sehr zu begriiBen. SchlieBlich wird der sogenannte klassische Delphi-
Ansatz gegenwirtig noch allzu oft modifiziert, ohne, dass dafiir eine ausreichende
methodische Begriindung erbracht worden ist. Die Hiufigkeit der Nutzung dieses
Ansatzes — gerade auch in den Gesundheitswissenschaften — diirfte starker angestie-
gen sein als der Umfang der Bemiihungen um eine Erweiterung des methodischen
und methodologischen Wissens iiber Delphi. So besteht gegenwirtig ein deutlicher
Bedarf an Uberlegungen und an empirischen Experimenten, die sich dem Funktio-
nieren von Delphi-Studien zuwenden. Auch die Arbeit des von der DFG geforderten
DeWiss-Netzwerkes, an der der Verfasser der vorliegenden Replik ebenfalls beteiligt
sein durfte, stellte bereits einen wichtigen Beitrag zur Qualifizierung des Delphi-An-

satzes dar. Der einleitende Essay reiht sich nun sehr gut in diese Bemiihungen ein.

Thm liegt das Verstiandnis von Delphi als ,,Strukturierung eines Gruppenkommuni-
kationsprozesses® (Seite 5) zugrunde. Anliegen ist es, die jeweiligen Spezifika von
Delphi-Studien in den Gesundheits- und in den Sozialwissenschaften herauszuar-
beiten und diese dann gegeniiberzustellen. Dazu werden vier Hypothesen erstellt.
Der Aufsatz und insbesondere die Hypothesen geben einen guten Anlass dazu, auch

kritisch tiber verschiedene Aspekte der Methodik nachzudenken.

Auf Seite 3 wird behauptet, dass der ,,urspriingliche Anwendungsbereich (von Del-
phi) in den Sozialwissenschaften® sei. Auch der Autor dieser Replik ist urspriinglich
davon ausgegangen. Inzwischen musste aber festgestellt werden, dass dies nicht
ganz korrekt ist, da es bei der ersten Anwendung im Jahr 1948 um die Vorhersage
des Ergebnisses eines Hunde- oder Pferderennens gegangen sein soll. Die Angaben
dariiber, welche Tiere an diesem Rennen beteiligt waren, widersprechen sich jedoch
(Woudenberg 1991, 132 verus Seeger 1979, 57). Somit wurde der Delphi-Ansatz nicht

in den Sozialwissenschaften erstmals genutzt.

Zentral ist in dem Essay jedoch die Frage nach den Unterschieden zwischen den Del-
phi-Studien, die in den Sozial-, und jenen, die in den Gesundheitswissenschaften
(Seite 4) vorgenommen wurden. Dieser Frage soll anhand von jeweils zwei Studien
exemplarisch nachgegangen werden. Die Auswahl der vier Studien erfolgte mittels
einer Internetrecherche. Fiir die beiden Studien aus den Sozialwissenschaften wur-

den dafiir die Suchbegriffe ,Delphi®, ,Studie” und ,Zukunft“ verwendet. Damit wird
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allerdings die Aufmerksamkeit ausschlieBlich auf Delphi-Studien gelenkt, die einen
Fokus auf die Zukunft besitzen. Das Interesse vieler Sozialwissenschaften an Delphi-

Studien diirfte sich jedoch nicht auf die Zukunftsforschung beschrinken lassen.3

Vier Hypothesen, die vor allem auf die bereits erwdhnten Unterschiede zwischen
Delphi-Studien aus den beiden Bereichen zielen, sind zentral. Diese Hypothesen eig-
nen sich gut fiir einen weiterfithrenden Diskurs. Es werden vier alternative Hypothe-

sen formuliert, um diesen anzustoBen.

3.1.Hypothese 1: Zielsetzung von Delphi

Der Delphi-Prozess zielt generell auf die Qualifizierung unsicheren Wissens mithilfe
der wiederholten Urteile von Expertinnen und Experten, die sich dazu an einem
strukturierten Kommunikationsprozess beteiligen. Unsicheres Wissen kann aber so-
wohl in verschiedenen Sozialwissenschaften, in der Zukunftsforschung als auch in
den Gesundheitswissenschaften vorliegen. Eine Beschrinkung von sozialwissen-
schaftlichen Delphi-Studien auf die Zukunftsforschung wire deshalb unpassend. Die
Befunde von Delphi-Studien konnen dann dazu beitragen, aktuelle Handlungsent-
scheidungen zu begriinden. Dies gilt nicht nur fiir die Gesundheitswissenschaften,

sondern fiir Delphi-Studien allgemein, wie zum Beispiel Brosi et al. (1999) belegen.

3.2.Hypothese 2: Charakteristik der Ergebnisse

Ergebnisse der Delphi-Studien sind stets vage, das heit, Unschirfen miissen bei der
Interpretation der Befunde bewusst eingeraumt werden. Eine Validierung ist weder
in den Sozial- noch in den Gesundheitswissenschaften unmittelbar méglich. Auch
bei Delphi-Studien, die sich um einen Konsens bemiihen, und diesen gegebenenfalls
auch erreichen, kann damit kein Anspruch auf die Beseitigung aller Unschérfen er-
hoben werden. Selbst viele Expertinnen und Experten konnen sich (leider auch ge-

meinsam) irren.

3 Wenn man bedenkt, dass zu den Sozialwissenschaften — neben iiber 20 weiteren Wissen-
schaftsgebieten — beispielsweise auch die Geschichtswissenschaft gezahlt werden, so sollte
doch groBerer Wert auf eine solche Prazisierung gelegt werden. Um nur ein Beispiel fiir
eine sozialwissenschaftliche Delphi-Studie zu geben, die sich nicht dem Thema Zukunft
widmet, kann die Studie zur Entwicklung eines gemeinsamen Qualitdtsverstandnisses im
interkulturellen Trainingsbereich mittels einer Delphi-Befragung (Moon 2021) genannt
werden.
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3.3.Hypothese 3: Varianten von Delphi

Die Anwendung der Delphi-Methode ist oftmals gekennzeichnet durch den Einsatz
eines breiten Spektrums an Varianten. Typische Merkmale eines klassischen Delphis
werden vereinzelt begriindet, leider aber allzu oft auch ohne eine ausreichende Be-
griindung auBer Kraft gesetzt. Wahrend es zum Funktionieren des klassischen Del-
phi-Designs relativ viele methodische Studien gibt, gilt dies nicht fiir die inzwischen
zahlreichen Modifikationen des Delphi-Ansatzes. Hierfiir wiren beispielsweise
Split-Ballot-Experimente sowie kognitive Testverfahren einzusetzen. In den Ge-
sundheitswissenschaften kommt vor allem die klassische Delphi-Methode zum Ein-

satz. Der Variantenreichtum ist hier in der Tat geringer.

3.4.Hypothese 4: Struktur des Panels

Fiir die Zusammenstellung des Expertenpanels bei Delphi-Studien werden mog-
lichst gut begriindete Theorien und Hypothesen dariiber benétigt, welche Personen
aus welchen Professionen und aus welchen gesellschaftlichen Bereichen iiber eine
Expertise zur Bearbeitung der Problemstellung verfiigen. Diese Hypothesen ent-
scheiden auch dariiber, wie homogen oder wie heterogen die Struktur des Panels
ausfallen wird. Bei Delphi-Studien zur Zukunft konnen dies beispielsweise Fachwis-
senschaftler*innen, Politiker*innen, Stakeholder, Finanzexpert*innen, Prakti-
ker*innen und dhnliche Personen sein. Es hat sich gezeigt, dass in den Gesundheits-

wissenschaften fiir das Panel vor allem Praktiker in Betracht kommen.

3.5.Fazit

Folgendes Fazit kann gezogen werden: Aus der Sicht des Verfassers dieser Replik
wire es eher angebracht, wenn klarer zwischen a) den Sozialwissenschaften und b)
der Zukunftsforschung unterschieden wiirde. Bei der Suche nach Unterschieden zwi-
schen Delphi-Studien aus den Sozial- und den Gesundheitswissenschaften haben
sich jedoch auch eine Reihe an Gemeinsamkeiten ergeben. Unklare Sachverhalte sol-
len mithilfe der Expertise von Expertinnen und Experten bearbeitet und moglichst
aufgeklart werden. Dazu wird ein strukturierter Gruppenkommunikationsprozess
eingesetzt. Die Befunde solcher Studien kénnen sich vielfach als hilfreich erweisen,

beispielsweise wenn es um die Entscheidung i{iber den Einsatz von Ressourcen geht.

AbschlieBend soll noch eine Antwort auf die im Titel des Papiers formulierte Frage
»Kann Delphi nur Zukunftsforschung?“ versucht werden. Sie lautet (und dies sollte

nun keine Uberraschung mehr sein): ,Nein, Delphi kann deutlich mehr.
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4 Replik 2: Disziplinare Differenzen oder
unterschiedliche Fragestellungen?

Prof. Dr. Horst Christian Vollmar, Abteilung fiir Allgemeinmedizin (AM
RUB), Medizinische Fakultdt, Ruhr-Universitdt Bochum

Der einleitende Essay von Homberg et al. beleuchtet die Anwendung der Delphi-Me-
thode in den Sozial- und Gesundheitswissenschaften. Die Autor*innen argumentie-
ren, dass die Methode in beiden Bereichen eingesetzt wird, jedoch mit unterschied-
lichen Zielsetzungen, Charakteristika der Ergebnisse, Variationen und Innovationen
sowie Anforderungen an die Expert*innen. Fiir den Verdienst, diese wichtige Me-
thode gerade fiir den Bereich der Gesundheitswissenschaften in den Fokus zu neh-

men, sei den Autor*innen ausdriicklich gedankt.

Einige Aspekte des Artikels mochte ich an dieser Stelle allerdings diskutieren. Es
heifit beispielsweise, dass vier exemplarische Studien ausgewdhlt wurden. Warum
ausgerechnet vier? Dies kann doch die Vielfalt der unterschiedlichen Anwendungs-
moglichkeiten nicht ansatzweise darstellen. Mittlerweile existieren etliche systema-
tische Ubersichtsarbeiten, auf die zum Teil auch zuriickgegriffen wird (Niederberger
& Deckert 2022; Niederberger & Spranger 2020, Spranger et al. 2022; Diamond et
al. 2014).

Des Weiteren wird behauptet, dass eine Internet-Suche fiir den Gesundheitsbereich
mit den Suchbegriffen ,,Delphi®, ,Studie“ und ,Gesundheit” nicht erfolgreich gewe-
sen sei. Bei einer orientierenden Internetrecherche am 07.04.2023 konnten jedoch
problemlos Arbeiten gefunden werden, beispielsweise zum Thema Digital Health
(Stark et al. 2023; Vollmar et al. 2022). Fiir die Sozialwissenschaften wird mit den
Begriffen ,,Delphi”, ,Studie” und ,Zukunft“ gesucht und diese Suchbegriffe werden
quasi mit der Zukunftsforschung gleichgesetzt. Gleichzeitig werden Studien, die sich
mit der Zukunft des Gesundheitswesens befassen, fiir die weitere Betrachtung aus-
geschlossen. Entsprechend ist die erste Hypothese nicht verwunderlich, die fiir die
Gesundheitswissenschaften eine ,,Priorisierung oder Standardisierung einer zukiinf-
tigen Handlungspraxis® postuliert und Zukunftsaspekte bei den Sozialwissenschaf-

ten verortet.

Es stimmt, dass die Delphi-Methode als partizipatives Verfahren in den Gesund-
heitswissenschaften und der Versorgungsforschung hiufig zur Konsensfindung (Di-

amond et al. 2014; Ferri et al. 2005), zur Priorisierung (Vollmar et al. 2022; Gensi-

28



ZEITSCHRIFTFUR
ZUKUNFTSFORSCHUNG

chen et al. 2009; Boukedid et al. 2011; Holt et al. 2010) oder zur Definitionsfindung
(Kalitzkus & Vollmar 2016) genutzt wird. Ebenfalls wird sie bei der Entwicklung von
Curricula im Bereich von Gesundheitswissenschaften und Medizin eingesetzt
(Huenges et al. 2023; Copeland et al. 2018). Sie wird dariiber hinaus jedoch verwen-
det, um Zukunftsfragen im Gesundheitswesen zu adressieren (Stark et al. 2023, Voll-

mar et al. 2022).

Insofern bin ich mir nicht sicher, ob sich die zweite und vierte Hypothese halten las-
sen, da es natiirlich von der Fragestellung abhingt, ob sich ein ,,unscharfes“ und ex-
ploratives Vorgehen eignet oder ein auf konkrete MaBnahmen fokussiertes — ent-

sprechend werden unterschiedliche Expert*innen benotigt.

Bei der dritten Hypothese stimme ich den Autor*innen zu — bei der Sichtung der
Literatur kann man den Eindruck gewinnen, dass im Bereich der Gesundheitswis-
senschaften die klassischen Varianten der Delphi-Methode (noch) préferiert wer-
den. Umso wichtiger, dass die neuen Varianten auch dort bekannt werden, um je
nach Fragestellung und Kontext, eine addquate Delphi-Variante wihlen zu konnen.
Und natiirlich gilt weiterhin die Forderung, dass jeweilige Vorgehen angemessen zu

beschreiben (Diamond et al. 2014).
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5 Replik 3: Anwendungsfeld oder Metho-
denfrage — worum geht es?

Prof. Dr. Kerstin Cuhls, Fraunhofer Institut fiir System- und Innovationsforschung, Karls-
ruhe

Die Frage ,Kann Delphi nur Zukunftsforschung?“ kann klar mit "Nein" beantwortet
werden. Denn das Delphi-Verfahren — verstanden als Befragung mit Feedback in
zwei oder mehr Runden oder als "Realtime Delphi® — kann fiir unterschiedliche Zwe-
cke eingesetzt werden, hat aber auch eindeutige Grenzen, die im einfithrenden Bei-
trag von Homberg et al. teilweise benannt werden. Delphi kann fiir alle Fragestel-
lungen unter Unsicherheit eingesetzt werden. Wenn wir uns der Sache sicher wéren,
brauchten wir keine zweifache Beurteilung bzw. zweite Runde, sondern konnten mit
einer einfachen Befragung (im Sinne von z. B. Cuhls 2012) auskommen. Delphi-Be-
fragungen konnen dariiber hinaus sehr gut in wirtschaftswissenschaftlichen Studien,
im Bildungsbereich oder bei Einschitzungen im Wissenschaftsbereich eingesetzt
werden (siehe einige Beispiele in Belton et al. 2021). Diese werden zwar oft den So-
zialwissenschaften zugeordnet, was jedoch bei vielen Befragungen inhaltlich unpas-

send ist.

Der Beitrag, so wie ich ihn lese, bezieht sich daher nur auf die Frage, ob Delphi in
den Sozial- oder Gesundheitswissenschaften eingesetzt werden kann. Das ist nicht
die Frage nach Zukunft oder Zukunftsforschung, sondern die Frage nach entweder
einem Anwendungsfeld oder der verwendeten Methodik. Ich stimme den Autor*in-
nen zu, dass viele Moglichkeiten, die das Verfahren bietet, noch nicht ausgeschopft
sind. Auf der anderen Seite werden aber auch viele Studien falschlicherweise als
»Delphi" betitelt; sie befassen sich nicht zweimal mit demselben oder zumindest
ghnlichen Themen, so dass sie keine Delphi-Studien im eigentlichen Sinn sind. Ganz
beliebig darf die Definition nicht werden — das war auch eine der Debatten im

DeWiss-Netzwerk, aus der heraus das vorliegende Papier entstanden ist.

Vielleicht muss die Frage anders gestellt werden: Was kann Delphi alles leisten —
und was nicht? Oder: In welchen Themengebieten bzw. bei welchen Fragestellungen
ist ein Delphi-Verfahren sinnvoll? In den genannten Beispielen ist beides moglich:
Sozialwissenschaften und Gesundheitswissenschaften konnen sich mit Zukunft be-
fassen oder diese zeitlich einschitzen lassen. Sofern die Themen kurz und pragnant

formulierbar sind, steht dem nichts im Weg. Es gibt aber auch noch viele andere
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Anwendungs- und Testfelder. So konnen etwa ganze Szenarien mit Delphi einge-
schétzt werden. Ob dies sinnvoll ist, ist zu diskutieren. Méglich ist es und es wurde
auch bereits erprobt. Es konnen aber auch andere Einschitzungen vorgenommen

werden, die dann wieder in die Technikfolgenforschung einzuordnen sind.

Diese Fragestellung kommt der Hypothese 1 entgegen, die lautet: ,,Der Delphi-Pro-
zess zielt ... in den Sozialwissenschaften auf eine Aufficherung und Ausdifferenzie-
rung moglicher Zukiinfte. ... in den Gesundheitswissenschaften auf eine Priorisie-
rung oder Standardisierung einer zukiinftigen Handlungspraxis." (S. 10). Diese Dif-
ferenzierung mag teilweise stimmen, aber auch im Foresight bzw. der Zukunftsfor-
schung werden Delphi-Prozesse stark fiir eine Priorisierung von gegenwértigen und
zukiinftigen Forschungsthemen verwendet. Als Beispiele werden hier die langjahri-
gen Delphi-Studien in Japan genannt (Uberblick bei Cuhls 2012, 2001, 1998; Kuwa-
hara und Cuhls 2008), die vielen nationalen Programme, die Delphi-Studien genutzt
haben (Belton et al. 2021) oder auch die Ansitze aus der EU, Themen fiir ein For-
schungs- und Technologie-Rahmenprogramm (Horizon Europe) zu priorisieren und

zu empfehlen (European Commission 2017, 2018).

Vielleicht ist die Auswahl von vier Studien zu gering, um derartig umfassende Aus-
sagen zu machen. AuBerdem hat bereits die Auswahl der vier Studien den Bias der
gesetzten Kriterien enthalten — d. h. es wurde nur in sozial- und gesundheitswissen-
schaftlichen sowie entsprechenden Datenbanken gesucht. Die meiste Literatur zu
Delphi-Studien ist weiterhin graue Literatur und in derartigen Datenbanken nicht
zu finden (z. B. die in Belton et al. 2021 ausgewertete Literatur). Was ich bei dem
Beitrag daher sehr kritisch finde, ist die Auswahl von nur sehr wenigen Studien, die
ein Delphi einsetzen. Darunter ist keine, auf deren Grundlage sich ein breiter, ein-
schitzender Uberblick generieren lieBe; wie z. B. die vielen nationalen Delphi-Stu-
dien der Vergangenheit, die besonders in den Bereichen Forschung und Technologie

oder Bildung durchgefiihrt wurden (Uberblick bei Belton et al. 2021).

»Die beschriebenen Unterschiede zwischen den Sozial- und Gesundheitswissen-
schaften beziehen sich aus unserer Sicht sowohl auf die Konzipierung und das Ver-
stindnis von Delphi, als auch auf die konkrete Umsetzung und Einbindung der Ex-
pert*innen." (S. 14), schreiben die Autori*nnen. Viel wichtiger erscheint mir die
Frage, wozu die Studie genutzt werden kann oder auch, welche Fragestellungen kon-
kret angewandt werden? Was sind die Ziele einer Delphi-Studie? Wozu wird sie
durchgefiihrt? Und ergibt es iiberhaupt Sinn, eine Delphi-Studie durchzufiihren,

oder geniigt eine einfache Befragung?
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Vielmehr denke ich, dass es nétig ist, in den Delphi-Inhalten bzw. Thesen zwischen
normativ und explorativ zu unterscheiden. Was sind die Fragen dazu bzw. welche
Thesen werden zur Diskussion gestellt? Welche davon sind Zukunftsforschung und
welche eher angewandte themenspezifische Forschung? Explorative Delphi-Studien
sammeln (oft in Kombination mit anderen Methoden) zundchst Themen, um sie
dann in zwei Runden oder real-time bewerten zu lassen. Die Ergebnisse konnen an-
schlieBend (auch in der Zukunftsforschung) fiir Prioritdtensetzung und Strategiebil-
dung genutzt werden, aber auch, um ggf. Problemlésungen zu identifizieren oder
einzuschitzen, ob bestimmte Technik- oder Gesellschaftserwartungen realistisch
bzw. unrealistisch sind. Die Ergebnisse konnen also Arbeitsmaterial fiir unterschied-
liche Fragestellungen sein. Ahnlich ist dies fiir normativ wiinschbare Zukunftsthesen
moglich, die bereits potenzielle Losungen vorgeben und einschitzen lassen, wie es
explizit in Mini-Delphi-Studien oder thematischen Delphis erprobt wurde (z. B.
schon sehr friih im deutsch-japanischen Vergleich, Cuhls et al. 1995).

Auch das Fazit erscheint mir unklar: Warum werden die Fragen in einem Delphi ge-
stellt? Hier schlieBt sich auch die Frage der Auswertung an: Will jemand diese eine
Antwort haben? Oder wird eine Richtungseinschédtzung angestrebt bzw. die Frage
erortert, ob es bereits einen Konsens gibt oder nicht. Mediane, Auswertungsformen
usw. werden nicht angesprochen — das ist aber gerade das Interessante in diesen
Fragestellungen bzw. an Delphi-Auswertungen, weil sie nicht dazu dienen, einen
Konsens zu erzeugen (wie im Paper postuliert), sondern um festzustellen, ob es iiber-
haupt einen Konsens geben kann. Diese Auswertungen finden sich nur bzw. haupt-
sdchlich in Delphi-Studien; weniger in anderen Befragungen. So kann mensch se-
hen, ob sich die Meinungen in der zweiten oder spiateren Runde angenédhert haben
oder ob sie sich sogar noch weiter spreizen. Dies ist iibrigens in Realtime-Delphi-
Verfahren nicht sauber feststellbar. Wir wissen insbesondere von Unternehmen,
dass die Information, ob Konsens moglich ist oder nicht, sehr wichtig sein kann, um
anschlieBend zu entscheiden, in diesem Bereich weiter zu investieren oder, weil das

Thema beispielsweise zu umstritten ist und mit Widerstand zu rechnen ist, nicht.

Hinsichtlich der im Papier angesprochenen Expert*innen wiirde ich nur zu gern die
Hypothese 4 unterschreiben: ,Die Expert*innen bei Delphi-Studien ... in den Sozial-
wissenschaften sind Zukunftsexpert*innen, welche Transformationskompetenz be-
notigen, um das ihnen zur Verfiigung stehenden Fachwissen im Austausch mit an-
deren Fachexpert*innen auszugestalten. ... in den Gesundheitswissenschaften sind
Gegenwartsexpert*innen, welche als reflektierte Praktiker*innen ihre lebensweltli-

chen Erfahrungen in den Delphi-Prozess einbringen.” (S. 10). Leider ist es sehr
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schwierig einzuschitzen, wer wirklich Zukunftsexpert*in ist. Wie derartige Personen
zu selektieren sind, ist sehr stark umstritten, und héufig sind es tatsichlich nicht die
Expert*innen von heute, die Zukiinfte zuverlassig einschitzen konnen. Viele, die sich
selbst als Expert*innen fiir Zukunft oder Zukiinfte einschétzen, unterliegen haufig
einem Selbstiiberschitzungs-Bias. Manchmal ist es daher sehr wichtig, das Korrektiv
von Anwender*innen/Betroffenen-Einschitzungen hinzuzuziehen. Eindeutig ist

diese Hypothese also nicht belegbar.

Es ist iibrigens umstritten, ob die Methode Ende der 1950er Jahre von der amerika-
nischen RAND-Corporation entwickelt wurde, um die ,,Auswirkungen von Techno-
logien auf die Kriegsfithrung vorherzusagen" (S. 4), auch wenn das in einigen spite-
ren und zusammenfassenden RAND-Veroéffentlichungen behauptet wird. Die Ein-
schitzung von TNT-Mengen ist die erste offizielle und auch erst spét publizierte An-
wendung, aber wahrscheinlich nicht die erste Testanwendung. Friithe Quellen be-
haupten, dass die ersten Versuche sich um die Einschitzung bei Hunde- oder Pfer-

dewetten handelten (eigene Recherchen zu BMFT 1993 und Cuhls 1998).

Meine Replik auf das Input-Paper ist daher, dass die essenziellen Fragen zu einer
Delphi-Studie in den Zielen, Inhalten und Anwendungen liegen; weniger darin, ob

sie in Sozial- oder Gesundheitswissenschaften angewandt und publiziert wurden.

Meine personliche Hauptsorge liegt ganz woanders: Wie schaffen wir es in einer Zeit
extrem vieler Studien und Befragungen weiterhin, mit unseren Delphi-Studien eine
ausreichende Zahl von teilnehmenden Expert*innen zu erreichen und iiber das In-

strument Delphi mit ihnen zu kommunizieren?
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6 Replik 4: Zum Eigensinn der Disziplinen

Prof. Dr. habil. Karin Reiber, Erziehungswissenschaft/Didaktik mit den Schwerpunkten Be-
rufspddagogik und Didaktik der beruflichen Bildung Pflege, Fakultdt, Soziale Arbeit, Bil-
dung und Pflege, Hochschule Esslingen

Prof. Dr. Jutta Mohr, Pflegewissenschaft, Fakultdt, Soziale Arbeit, Bildung und Pflege Hoch-

schule Esslingen

,Die“ Delphi-Methode zeichnet sich insbesondere dadurch aus, dass sie von unter-
schiedlichsten Disziplinen und in vielfaltigen Varianten und Variationen genutzt
wird. Schon die Nutzung des Begriffs ,Idealtypen” bei Hader verweist darauf, dass
die Systematisierung in vier unterschiedliche Typen (Ideenaggregation, Vorhersage
eines unklaren Sachverhalts, Ermittlung von Expert*innenmeinungen, Konsensfin-
dung) mit abgrenzbaren Unterscheidungen arbeitet, die sich so in der Forschungs-
praxis moglicherweise nicht eins zu eins wiederfinden. Bei der methodologischen
Bestimmung kommt die Tatsache erschwerend hinzu, dass Delphi-Studien qualita-

tiv ODER quantitativ bzw. sowohl-als-auch ausgerichtet sein kénnen.

Vor diesem Hintergrund erscheint der Zugang der drei Autor*innen und Kolleg*in-
nen des DFG-Netzwerks DeWiss bestechend und iiberzeugend, anhand von je zwei
exemplarischen Studien Unterschiede zwischen Einsatz und Nutzung von Delphi-
Verfahren in den Sozialwissenschaften einerseits, in den Gesundheitswissenschaften
andererseits zu identifizieren. Die mitunter diffus anmutende Bezeichnung Delphi-

Verfahren lasst sich anhand von Unterschieden etwas klarer konturieren.

Erscheint das wie eine Sortieriibung von Systematisierungs-Enthusiast*innen? Mit-
nichten! Die Gegeniiberstellung zeigt sehr anschaulich den Eigen-Sinn von Diszipli-
nen beim Umgang mit einer Methode, und wie sie sich diese fiir ihre origindren Zwe-
cke aneignen und anpassen. Dariiber hinaus konnten auch disziplindre Denktraditi-
onen eine Rolle spielen: Fiir die Gesundheitswissenschaften haben Delphi-Verfah-
ren die Funktion, Konsens im Sinne einer Evidenzbasierung herbeizufiithren — auf
dem untersten Level der Evidenz: der Expert*innen-Meinung. So sind z. B. auch S1-
Handlungsempfehlungen der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizin-
ischen Fachgesellschaften e. V. (AWMF) Ergebnisse von strukturierten Konsensfin-
dungsprozessen, wie z. B. von Delphi-Verfahren, die explizit als mogliches Instru-
mentarium benannt werden. Damit stiinde die Nutzung der Methode in der Tradi-
tion eines bestimmten Paradigmas, das moglicherweise nicht explizit zutage tritt, je-

doch gleichsam durch die Gegeniiberstellung hindurchscheint.
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Insofern konnen solche Unterscheidungen Ausgangs- und Bezugspunkt eines reflek-
tierten Dialogs von Disziplinen sein; im Dienste 1. eines besseren wechselseitigen
Verstindnisses, 2. der Realisierung interdisziplinirer Forschungsvorhaben und 3.
der diszipliniibergreifenden Weiterentwicklung des Forschungsansatzes — einge-

denk eigener disziplinirer Denktraditionen und Pramissen.
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7 Resumee: Unterschieden im Fach, ge-
eint in den Herausforderungen?

Dr. sc. hum. Angelika Homberg, Abteilung Medizinische Ausbildungsforschung, Geschdifts-
bereich Studium und Lehrentwicklung, Medizinische Fakultdt Mannheim der Universi-
tat Heidelberg, Mannheim

Dr. Julian Hirt, Departement Gesundheit, Eastern Switzerland University of Applied Sci-
ences, St. Gallen; Pragmatic Evidence Lab, Research Center for Clinical Neuroimmunol-
ogy and Neuroscience Basel (RC2NB), Universitdt Basel und Universitdtsspital Basel,
Basel

Prof. Dr. Marlen Niederberger Forschungsmethoden in der Gesundheitsforderung und Prd-
vention, Pddagogische Hochschule Schwdbisch Gmiind, Schwdbisch Gmiind

Gerne nehmen wir Stellung zu den konstruktiven und erhellenden Repliken zu un-
serem Beitrag {iber Delphi-Verfahren. Die Kommentare der kompetenten und erfah-
renen Autor*innen aus unterschiedlichen Wissenschaftsbereichen zeigen, dass nach
drei Jahren interdisziplindrem Austausch im DeWiss-Netzwerk der Diskurs iiber die
Charakteristik der Delphi-Verfahren lange nicht abgeschlossen ist. Sie zeigen aber
auch, wie unterschiedlich Impulse aufgegriffen werden und wie sich dadurch ,die
mitunter diffus anmutende Bezeichnung Delphi-Verfahren ... etwas klarer konturie-
ren“ lisst (Reiber & Mohr). Eine Ubereinkunft iiber begriffliche Verwendungen ist

Voraussetzung fiir eine gelingende Verstandigung.

7.1.Einige wenige Richtigstellungen

Wir haben uns aus dem Bereich der Sozialwissenschaften bewusst auf die Zukunfts-
forschung fokussiert. Zum einen, weil wir in diesem Beitrag die entsprechende Le-
ser*innenschaft ansprechen, zum anderen, weil die Methode zunéchst in diesem Be-
reich FuB fasste und sich etablierte, wenn gleich, wie wir jetzt von Hader und Cuhls
erfahren haben, zu allererst Hunde oder Pferde ins Rennen geschickt wurden. Wir
haben jedoch versdumt, die Fokussierung auf die Zukunftsforschung in Kontrastie-
rung zu den Sozialwissenschaften von Anfang an klar herauszustellen und auch in

unseren Hypothesen entsprechend zu benennen.

Auch wenn der Titel dies zunichst vermuten ldsst und von Cuhls entsprechend auf-
gegriffen wurde, war das Ziel der Gegeniiberstellung der Sozial- (bzw. praziser for-
muliert der Zukunftsforschung) und der Gesundheitswissenschaften nicht, zu iiber-

priifen, ob die Methode in diesen Bereichen angewendet werden konne, bzw. unter
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welchen Bedingungen die Anwendung angemessen sei. Primires Ziel war es, unter-
schiedliche Ausrichtungen, Forschungskulturen und Denkkollektive in Bezug auf die
Anwendung der Delphi-Methoden herauszuarbeiten und zu kontrastieren sowie die
Hypothesen auf Grundlage eines empirisch nicht iiberpriifbaren Extremtypus dar-
zustellen. Wir waren und sind uns dessen bewusst, dass dabei Grautone auf der Stre-
cke bleiben und Gemeinsamkeiten vernachliissigt werden. Uberschneidungsberei-

che haben wir daher bewusst ausgeblendet.

Unsere Absicht war es, die in den Dialogen des DeWiss-Netzwerks
(https://delphi.ph-gmuend.de/) sich abzeichnenden unterschiedlichen Perspekti-
ven aufzugreifen, um eine Positionierung zu induzieren. Die exemplarisch ausge-
wihlten vier Studien dienten weniger dazu, unsere Aussagen empirisch zu belegen
oder gar die Vielfalt der Anwendungen darzustellen, sondern ausschlieBlich der Ver-
anschaulichung der Hypothesen. Dennoch dringt sich die Frage auf, insbesondere
in Bezug auf die Fortfiihrung des Diskurses und der Weiterentwicklung der Delphi-
Verfahren insgesamt, ob es grundsitzlich sinnvoll ist, die Anwendung in diesen bei-
den Wissenschaftszweigen zu kontrastieren, oder, ob nicht (wie von Cuhls und Voll-
mar vorgeschlagen) zwischen normativen, auf eine konkrete MaBnahme fokussierte
Verfahren, und explorativen, eher offenen Vorgehensweisen unterschieden werden
sollte. Moglicherweise ist aber auch hier eine klare Abgrenzung nicht moglich, da
auch explorative Vorgehensweisen normativen Charakter aufweisen konnen, bei-
spielsweise wenn in einer Phase im Delphi-Verfahren explorierte Handlungsalterna-

tiven priorisiert werden oder im Hinblick auf Machbarkeit bewertet werden.

7.2. Zu unseren Hypothesen

Zur ersten Hypothese (Zielsetzung) bringt Hader zunéchst die Qualifizierung un-
sicheren Wissens anhand des Delphi-Prozesses fiir die Generierung von Handlungs-
entscheidungen als generelles, von der Disziplin unabhingiges Ziel ins Spiel. Auch
Cuhls konstatiert, dass es immer um Einschitzungen unter Unsicherheit geht. Die
von Cuhls aufgestellte Behauptung ,Delphi-Befragungen dienen nicht dazu, einen
Konsens zu erzeugen® steht im Widerspruch zu Reibers Aussage ,Fiir die Gesund-
heitswissenschaften haben Delphi-Verfahren die Funktion, Konsens im Sinne einer
Evidenzbasierung herbeizufiihren®. Dies zeigt, dass hier implizit Forschungspara-
digmen aufeinandertreffen, welche offengelegt werden sollten, und sich die Zielset-
zungen eben doch zwischen den Disziplinen unterscheiden (konnen). Wir stimmen
nur bedingt mit Cuhls iiberein, dass Ergebnisse von Delphi-Befragungen immer Ar-

beitsmaterial sind. Gerade in den Gesundheitswissenschaften finden die Ergebnisse

39


https://delphi.ph-gmuend.de/

ZEITSCHRIFTFUR
ZUKUNFTSFORSCHUNG

haufig unmittelbar als Leitfaden, Curricula oder Leitlinien Anwendung, welche ver-
bindlichen Charakter aufweisen konnen oder direkt in die Handlungspraxis iiber-
fiihrt werden. Ja es stimmt, auch Ergebnisse von Delphi-Verfahren in der Zukunfts-
forschung finden Anwendung in der Praxis, aber eben haufig erst mittelbar, also im

zweiten Schritt. Daher modifizieren wir unsere erste Hypothese wie folgt:

Modifizierte 1. Hypothese: Zielsetzung

Der Delphi-Prozess zielt...

— in der Zukunftsforschung* auf eine Aufficherung und Ausdifferenzie-
rung moglicher Zukiinfte, welche als Korridore fiir Handlungsentschei-
dungen dienen.

— in den Gesundheitswissenschaften auf eine Priorisierung oder Standar-
disierung einer zukiinftigen evidenzbasierten Handlungspraxis, welche
unmittelbar Anwendung finden kann.

* verdnderte oder erginzte Textabschnitte sind durch kursive Schrift hervorge-
hoben.

Die Diskussion um die Zielsetzung schligt sich auch in der Reaktion auf die zweite
Hypothese nieder. Insbesondere bei der unmittelbaren Anwendung ist der von Ha-
der hervorgehobene Aspekt zu beachten; namlich, dass Unschirfen immer einge-
raumt werden miissen, eine Validierung der Ergebnisse hdufig nicht méglich ist und
auch viele Expert*innen sich irren konnen. Dennoch werden unserem Eindruck nach
insbesondere in der Gesundheitsversorgungspraxis Ergebnisse von Delphi-Verfah-
ren implementiert und zumindest solange akzeptiert bis die Praxis zeigt, dass An-
passungen oder Verianderungen notwendig sind oder sich Kontexte (z. B. aufgrund

neuer Technologien oder neuer Verordnungen und Gesetze) verandern.

Modifizierte 2. Hypothese: Charakteristik der Ergebnisse

Ergebnisse der Delphi-Studien sind immer vage.

In der Zukunftsforschung werden Unschirfen bewusst eingerdumt. Die unmit-
telbaren Ergebnisse haben eher einen deskriptiven, bzw. explorativen Charakter,
da sie beschreiben, wie etwas sein konnte.

In den Gesundheitswissenschaften haben die Ergebnisse einen appellativen bzw.
normativen Charakter, weil sie darauf hinweisen, was bzw. wie etwas zu tun ist.
Hierbei besteht die Gefahr, dass Unsicherheiten in der Urteilsfindung bei der
Anwendung der Ergebnisse in der Praxis unterschdtzt werden.
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Die dritte Hypothese zum Einsatz von Delphi-Methoden wird kaum kritisch auf-
gegriffen. Vollmar betont zurecht, dass der hiufige Einsatz von Delphi-Varianten
und -Modifikationen auf die Notwendigkeit hinweist, das eingesetzte Verfahren je-
weils angemessen zu beschreiben. Die Fokussierung auf die klassische Delphi-Me-
thode in den Gesundheitswissenschaften zeigt, dass hier das Potential der Delphi-

Verfahren (noch) nicht ausgeschopft wird.

Modifizierte 3. Hypothese: Einsatz der Delphi-Methode

In der Zukunftsforschung wird ein breites Spektrum an Delphi-Varianten einge-
setzt, bei welchen typische Merkmale eines Delphis vereinzelt begriindet auBBer

Kraft gesetzt werden.

In den Gesundheitswissenschaften wird auf die klassische Delphi-Methode fo-
kussiert, welche bei Bedarf fiir Aufienstehende oftmals kaum nachvollziehbar
modifiziert wird, um die Chance einer unmittelbaren Anwendung der Ergeb-

nisse in der Praxis zu erhohen.

Die vierte Hypothese wurde erneut intensiv diskutiert, wenngleich die Gegen-
iiberstellung von Zukunfts- und Gegenwartsexpert*innen wohlwollend aufgegriffen
wurde. Jedoch wurde auch auf die Schwierigkeit verwiesen, entsprechende Experti-
sen festzustellen und die Rekrutierung der Expert*innen theoretisch und metho-
disch begriindet zu steuern. Cuhls weist richtigerweise darauf hin, dass es selbst bei
ausreichend vorhandener und belegter Expertise kiinftig schwierig sein konnte, eine
ausreichende Zahl von Teilnehmenden zu rekrutieren. Es bleibt abzuwarten, welche
Rolle in diesem Kontext wissensbasierte Systeme aus dem Bereich der kiinstlichen
Intelligenz spielen, welche in der Lage sind, auf Grundlage formalisierten Fachwis-
sens und daraus gezogener logischer Schliisse Antworten zu liefern.4 KI-Systeme
konnten beispielsweise dafiir eingesetzt werden, Expert*innen ausfindig zu machen,
fehlende Expertisen zu erginzen oder um Expert*innen vollstindig zu ersetzen. Wie

sich dies auf die Forschungspraxis von Delphi-Studien auswirkt, bleibt abzuwarten.

Modifizierte 4. Hypothese: Charakteristik der Expert*innen

Die Expert*innen bei Delphi-Studien...

4 Siehe dazu im letzten Diskursforum Steinmiiller et al. (2022): Kann Kiinstliche Intelligenz
Zukunftsforschung? — Ein spekulativer Impuls.
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— in der Zukunftsforschung sind Zukunftsexpert*innen, welche Transformati-
onskompetenz benotigen, um das ihnen zur Verfiigung stehenden Fachwis-
sen im Austausch mit anderen Fachexpert*innen auszugestalten.

— in den Gesundheitswissenschaften sind Gegenwartsexpert*innen, welche
als reflektierte Praktiker*innen ihre lebensweltlichen Erfahrungen in den
Delphi-Prozess einbringen.

Wie die entsprechenden Expertisen festgestellt werden, ist jeweils noch nicht ge-
Kklart.

7.3.Was konnen wir schlussfolgern?

Der Diskussionsbedarf rund um das Delphi-Verfahren sowie das Potential der Me-
thode sind noch lange nicht ausgeschopft. Fiir die Weiterentwicklung ist eine weitere
Ausdifferenzierung und Klarung grundlegender Fragen notwendig. Zentral sehen
wir die Notwendigkeit der klaren Methodenbeschreibung und nachvollziehbaren Be-
richterstattung. Die seitens des DeWiss-Netzwerkes entwickelte Guideline
DELPHISTAR (Niederberger et al. 2024) greift diesen Bedarf fiir die Gesundheits-
wissenschaften ebenso auf, wie die unlingst verdffentlichte Berichterstattungsleitli-
nie ACCORD fiir biomedizinische und klinische Forschung (Gattrell et al. 2024) und
CREDES fiir den Bereich der Palliativmedizin (Jiinger et al. 2017).

Insbesondere bei Delphi-Studien mit normativem Charakter besteht die Gefahr der
Uberinterpretation der Ergebnisse und Falscheinschitzung der Expertise von Ex-
pert*innen. Hier konnten kiinftig, unabhingig von Forschungsbereichen, die Ent-
wicklung von Giitekriterien sowie entsprechender Evaluationsverfahren notwendig
sein, um das Funktionieren und die Giite von Delphi-Verfahren sicherzustellen.
Ebenso bedarf es einer weiteren Reflexion des Expert*innenbegriffs, da die Ex-
pert*innen bei allen Expert*innenbefragungen die Basis fiir die Generierung der Da-
ten darstellen. Hierbei stellt sich nicht nur die Frage, wie die jeweilige Expertise si-
cherzustellen ist, sondern auch, wie zur Teilnahme iiber den gesamten Prozess hin-
weg motiviert werden kann. Inwieweit Ergebnisse durch die unterschiedliche Moti-
vation- und Teilnahmebereitschaft oder durch Drop-out verzerrt werden, wurde bis-
lang ebenso kaum diskutiert. Mit derartigen Fragestellungen beschéftigen sich Nie-
derberger und ihre Mitarbeiter*innen derzeit in einem von der DFG geférderten Pro-
jekt DEFLEX (https://delphi.ph-gmuend.de/aktuelles-und-aktivitaeten/deflex).
Nicht zuletzt sollen dadurch einer Beliebigkeit und Verwiasserung der Delphi-Ver-

fahren entgegengewirkt werden.
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